Los determinantes comerciales de la salud

Jorge Bello Mayoraz*

Pediatria. Centro de atencion primaria Gatassa. Institut Catala de la Salut. Mataré. Barcelona. Espafia

*Correo electronico: jorgebellom.bcn.ics@gencat.cat

Palabras clave: Determinantes sociales de la salud ® Determinantes comerciales de la salud ® Lactancia materna.

unque en ocasiones infinitas la forma de actuar y los pro-

ductos de los grandes intereses comerciales han sido be-
neficiosos para la salud de las personas, y atn lo son, y les esta-
mos agradecidos, también han sido, y adn lo son, harto
dafiinos. En efecto, el extraordinario poder de algunos de estos
intereses, los productos que ofrecen y las practicas que usan pa-
ra implantarlos en la sociedad, son en buena parte responsables
etiolégicos de un inmenso y desolador paisaje de enfermedad y
desigualdad. Son los determinantes comerciales de la salud.

La doctora Margaret Chan, directora de la Organizacién
Mundial de la Salud de 2007 a 2017, ya afirmaba taxativa-
mente en 2013 que los “esfuerzos para prevenir las enferme-
dades no transmisibles van en contra de los intereses comer-
ciales de los poderosos agentes econémicos™!.

El concepto de enfermedades no transmisibles —non-com-
municable diseases— incluye a las enfermedades cardiovas-
culares, a la obesidad y la diabetes, al cancer y a la enferme-
dad respiratoria crénica. También a los accidentes y a otras
consecuencias relacionadas con el consumo de alcohol, etc.
De ellas vive hoy el mundo una verdadera epidemia.

Facil es entender que en el origen de estas enfermedades,
salvando las excepciones, estdn la forma de actuar y los pro-
ductos de ciertos grandes intereses comerciales, puesto que
estas enfermedades reconocen agentes etioldgicos que sin
duda se relacionan con ellos: el consumo de tabaco, de alco-
hol, y de alimentos y bebidas hipercaléricas. También es fa-
cil entender que estas enfermedades afectan a las personas
de manera desigual, puesto que las perspectivas de sobrelle-
varlas dependen del acceso que tengan a los recursos sanita-
rios, y este acceso varia de manera notable segtin el pais, la
regidn, el barrio, la condicién de ser minoria étnica, etc.

El hecho de provocar estas enfermedades y de acrecentar
la desigualdad de los enfermos no parece preocupar a estos
grandes intereses comerciales pero si, y desde hace tiempo,
a la medicina.

Estando en la atencién primaria, donde vemos el arbol a la
vez que el bosque, comprobamos que tanto los determinantes

sociales como los determinantes comerciales realmente deter-
minan la salud presente y futura de un individuo y, en conse-
cuencia, las perspectivas personales, familiares e incluso de la
comunidad o el barrio donde lo puso el capricho de la vida, o
la necesidad. Nada de esto es nuevo, pero cabe volver a consi-
derar estos determinantes puesto que adquieren, desde hace
unos afios, mas potencia los sociales, y mas poder y mds in-
fluencia, y menos escripulos los comerciales.

Los determinantes sociales de la salud, que reconocemos a
diario en la consulta, estdn mds y mejor definidos, y por tanto
mds y mejor estudiados. Los determinantes comerciales de la
salud, en cambio, cuyos efectos también reconocemos a dia-
rio, y que acrecientan el efecto deletéreo de los determinantes
sociales, no lo estdn tanto. Es entonces imperioso pasarlos
pronto por el tamiz de la ciencia y de la reflexién médica coti-
diana para mirar como atenuar sus efectos.

Reconocer estos determinantes comerciales en la salud
presente y futura de los pacientes, incluso de pediatria', o
también de bebés?, es tan obvio como seria ver un elefante
en la consulta. Esta metafora, del elefante en la habitacidn,
argumenta el titulo de un articulo del British Medical Jour-
nal Global Health?, escrito en 2021 y publicado al afio si-
guiente, en el cual se insiste en la necesidad de reconocer lo
que es evidente y elocuente: un mastodonte que tenemos
aqui dentro y que nos hace dafo sin por ello inmutarse.

Es empirica, y a la vez basada en la evidencia, la relacién
que se establece entre lo econdmico, lo financiero y lo comer-
cial, por un lado, y la enfermedad (fisica y mental) y la des-
igualdad, por el otro. Esta relacién, que hunde sus raices en
las practicas colonialistas y de esclavitud pasadas y presentes,
define a los llamados determinantes comerciales de la salud.

El 23 de marzo de 2023, The Lancet publicaba, con una no-
ta editorial introductoria e igualmente necesaria®, una serie de
tres articulos®’ que definen y analizan objetivamente los de-
terminantes comerciales de la salud. Sin ambigiiedades ni ate-
nuantes responsabilizan a los grandes intereses comerciales —
multinacionales, fondos especulativos, emporios quimicos y
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farmacéuticos, etc.— de millones de muertes evitables por afio
y de acrecentar atin mds la ya amplia brecha que separa las
comunidades con buenas perspectivas de aquéllas que tienen
la desigualdad, y todo lo que esto implica, como la tnica pers-
pectiva. Denuncian la propaganda sin escripulos de productos
que ya se sabe que son dafiinos para la salud; las maniobras
para influir en la legislacién de los paises de renta media y ba-
ja a fin de legalizar practicas inmorales; de utilizar una ciencia
deliberadamente tergiversada, incluso mediante autores fan-
tasma, para fundamentar los supuestos beneficios de sus pro-
ductos, o para defenderse, mediante argumentos falsos pero
de buen aspecto, de acusaciones realistas y basadas en incues-
tionables observaciones empiricas.

Estos intereses son responsables de una de cada tres muer-
tes evitables en el mundo. Son en su mayoria grandes empre-
sas multinacionales que explotan cuatro tipos de productos:
tabaco, alcohol, bebidas y alimentos ultraprocesados, y com-
bustibles fosiles. Aqui también cabe considerar ciertos pode-
rosos grupos financieros cuyo objetivo es el dinero ganado
mediante la pura especulacién con el precio de los alimentos
basicos, con el valor de la propiedad inmueble, etc., puesto
que con su forma de actuar provocan pobreza, desigualdad y
enfermedad mental. Ademas, “otras industrias cuyos produc-
tos suelen considerarse benignos también causan dafios sani-
tarios y sociales evitables. Son ejemplos el papel del sector fi-
nanciero en las llamadas muertes por desesperacion, el efecto
nocivo de las redes sociales en la salud mental, y el uso que
hace la industria farmacéutica de la propiedad intelectual para
garantizar precios elevados, restringiendo el acceso a medica-
mentos esenciales, incluidas las vacunas anti-COVID, a pesar
de la enorme inversion publica en su desarrollo™.

La pediatria no queda al margen de estos efectos nocivos.
Poco antes de publicar la serie antedicha, es decir, de denun-
ciar los efectos negativos sobre la salud que provocan la forma
de actuar y los productos de ciertos grandes intereses comer-
ciales, The Lancet, el 7 de febrero de 2023, publicaba una serie
de tres articulos®'°, aqui también con un editorial de presenta-
cién?, sobre cémo estos intereses se esfuerzan para que cada
vez mas madres dejen de dar el pecho y se pasen al biber6n y
luego a otros alimentos infantiles cuestionables aun sabiendo,
sin duda alguna, que la lactancia materna es mejor, tanto para
el bebé como para la madre, y que no son tantos como se dice
los casos en que la madre no puede amamantar a su hijo.

Esta serie describe con detalle como se distorsiona la infor-
macién sobre las leches de bebé y sobre otros alimentos para
bebés y niflos pequefios, y cémo esta informacion llega, con-
vincente pero sin fundamento, tanto a las madres como a los
médicos y enfermeras de pediatria. El resultado de estas ma-
niobras es que hoy no llegan ni a la mitad los bebés que toman
el pecho siguiendo las universales recomendaciones de la Or-
ganizaciéon Mundial de la Salud; que las seis empresas que
controlan mas de la mitad del mercado global de leches y otros
alimentos infantiles facturan hoy mds que nunca antes, y que el
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nimero de bebés y nifios pequefios que reciben leche de for-
mula y otros alimentos industrializados es mds alto que nunca’.

El actual director de la Organizacién Mundial de la Salud,
Tedros Adhanom-Ghebreyesus afirmaba en marzo, sin disi-
mulo, que “cuando los beneficios se ven amenazados, algu-
nas empresas y otros actores con intereses comerciales soca-
van deliberadamente las politicas de salud publica, incluidas
las orientaciones de la Organizaciéon Mundial de la Salud, a
través de grupos de presidn, amenazas legales, autorregula-
cidn ineficaz, distorsion de pruebas, ocultacion de sus practi-
cas y otras acciones™!!.

Pero, como dice la cancién popular, “quién dice que todo
estd perdido: yo vengo a ofrecer mi corazén”, ambas series
presentan tanto los graves pecados como las posibles vias para
corregirlos, o para que no vuelvan a pasar nunca mas. Para
ello, ademas del compromiso politico honesto y de una ges-
tién sanitaria que ayude de verdad, se necesita el compromiso
médico y de enfermeria, y entender que algo muy valioso que
tenemos para ofrecerles, a los pacientes, adultos y nifios, es la
palabra, la que inspira confianza, la que se basa en la eviden-
cia y no en oscuros y degradantes intereses comerciales’!*!2,
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