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En la academia, en las ciencias y en la vida en general aún hace falta hablar de 

otros modos de estructurar las políticas y de modificar las visiones hegemónicas más allá 

del modelo dominante.  Un número importante de trabajos en diversas áreas de las Ciencias 

de la Vida, se han obligado a incrustar en sus procesos de enseñanza e investigación el 

enfoque unívoco que parte de diagnósticos biomédicos, que sin ser equivocados, 

reproducen la fractura de la relación entre objeto y sujeto y echan mano de los recursos 

que presta el Modelo Médico Hegemónico1, entendido no solamente como un gran 

conocimiento de teorías y técnicas sino también como un proceso de despojo a los sujetos, 

un proceso en el cual si le quitas el objeto los vuelves mercancía.   

Este paradigma positivista, que domina las políticas, las acciones de gestión, de 

administración, de planificación y de ejecución de programas, es la visión surgida desde la 

tradición Europea y antropocentrista.  Es una interpretación incompleta del mundo, una 

lectura fragmentada de la realidad y por ende entiende la salud y la enfermedad como una 

realidad constituida por sectores desprovistos de acciones y de relatos que favorezcan la 

coherencia, entendida como un tejido con significado de totalidad. 

 Más allá del bioligicismo, está la otra orilla del entendimiento, la orilla desde donde 

se entreteje un lienzo distinto de información, investigación y praxis que evoca un sentido 

de pertenencia a otro paradigma, cargado de categorías y conceptos que reconocen y 

buscan la interrelación entre las partes y los todos y creen en la intergeneración, la 

interdependencia y la complementariedad: el Pensamiento Chino en Salud, el paradigma 

otro. 

Desde este “lugar” se construyen objetivos orientados a analizar las otras formas de 

entender los procesos de estar en salud y/o en enfermedad, a traer a discusión por ejemplo 

que entre las Ciencias Sociales, la Determinación Social de la Salud y el Pensamiento 

                                                 
1 El concepto de Modelo Médico Hegemónico (MMH), fue presentado por Eduardo Menéndez, por 

escrito a mediados de la década de los setentas y actualmente tiene una notable difusión. 
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Chino, hay muchos lugares de encuentro y de diálogo para trabajar categorías relacionales 

y para pensar la alteridad como condición a ser articulada e integrada en la visión y la praxis. 

Finalmente, esta es una propuesta de discusión y de giro dialógico entre el paradigma del 

Pensamiento Chino en Salud y el paradigma de la Determinación Social de la Salud, para 

pensar los procesos y simultáneamente proponer un camino intercivilizatorio e intersaberes, 

para interpretar desde una perspectiva diversa y distinta, la realidad en salud y en 

enfermedad. 

La Epidemiología crítica, la Determinación Social de la Salud y el Pensamiento 

Chino en Salud, proponen una interpretación relacional del mundo, entienden estas 

transformaciones como constituyentes de un proceso enmarcado en una dimensión social, 

histórica, cultural, de ideologías, y de un ir y venir entre lo económico, lo político y de lo que 

aún no ha sido trabajado por la mayoría de las ciencias sociales pero que en esencia lo 

intuyen: lo energético.  

La Epidemiología crítica y el Pensamiento Chino en salud,   privilegian la 

construcción de miradas que dan cuenta de un uso distinto de la palabra, de los significados 

y de los símbolos; les importan las sensaciones y las emociones de los actores y el contexto 

histórico social en donde se producen; entienden la realidad desde la pluralidad, desde la 

diversidad y desde la complejidad y, están conscientes de que las explicaciones sobre el 

proceso de salud y enfermedad pueden permitirse ir más allá de la dependencia explicativa 

del modelo médico hegemónico. 

El Pensamiento Chino en Salud, cuenta con una teoría, con un  objeto del 

conocimiento definido, con modelos y aproximaciones teóricas y prácticas que le habilitan 

para construir explicaciones complejas, integrales y holísticas de la realidad;  construye 

diagnósticos integrales e incluyentes que vinculan los aspectos materiales y biológicos con 

manifestaciones “otras” que provienen de la energética corporal.   Entender que estas 

manifestaciones son el resultado de transformaciones que surgen y cuajan como resultado 

de la interrelación del individuo con los entornos internos, externos y con los procesos 

sociales e históricos es lo que propone la integración del  Pensamiento Chino en Salud en 

los procesos investigativos.  Pues éste se atreve a interpretar, a verdaderamente integrar y  

a describir lo otro y lo subalternizado por el paradigma blanco europeo; se propone estar 

de frente ante una visión hegemónica, una visión que inevitablemente reproduce el 

funcionalismo del positivismo en la enseñanza, en la academia a nivel de cursos de 

pregrado y de posgrado en las Áreas de Ciencias de la Vida, en el consumo y en la 

investigación fuertemente orientada a temas que coinciden con dicho modelo.    



Esta es una propuesta “otra”, que se orienta al reconocimiento de la riqueza 

descriptiva y al uso de los recursos explicativos basados en otros paradigmas; una forma 

de pensar que revaloriza la lógica narrativa con que se recoge la información en el 

encuentro entre individuos, entre individuo y comunidad y entre comunidad y estructura, y 

es una aproximación distinta producto de la revalorización de la fuerza interpretativa de la 

intuición ante el sobredimensionamiento de lo estadístico propio de otros paradigmas.   

Esta propuesta para el Simposio: Medicina Ancestral, nos dice que hace falta un 

análisis que amplié y vigorice el pensamiento clásico con otros conocimientos surgidos 

desde otros lugares de enunciación que ayudarían a comprender desde ópticas distintas a 

la convencional las relaciones entre las dimensiones individual, particular y general de la 

determinación social de la salud y de la enfermedad, donde la integración de otros atributos 

y métodos no explorados como aquellos relacionados a la energética corporal, tienen 

mucho que mostrar y explicar para entender la interrelación, intergeneración, 

interdependencia y complementariedad del individuo con la sociedad.   

Palabras clave: Determinación Social, energía y Pensamiento Chino.  

 

 


