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Resumen
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Las instituciones intergubernamentales emitieron declaraciones y trata-
dos como un estdndar comin de logros para todos los pueblos y na-
ciones, con el objetivo de proteger los derechos humanos, incluido el
derecho a la salud. Sin embargo, la pobreza, que constituye el determi-
nante social mas importante de la salud, no ha sido reconocida como
una violacién de los derechos humanos. Este articulo argumenté que la
pobreza y, por ende, la mala salud, surge de las desigualdades sociales
y econdmicas, constituyendo una violacién directa de los derechos hu-
manos. Para ello, se examinaron los principales tratados de derechos
humanos, como la Declaracién Universal de Derechos Humanos (DUDH)
y el Pacto Internacional de Derechos Econémicos, Sociales y Culturales
(ICESCR, por sus siglas en inglés) mientras se integro la bibliografia y es-
tadisticas disponibles de articulos cientificos y paginas web oficiales. La
investigacion mostrd que las personas con escasos recursos econémicos
tienen menos probabilidades de acceder a servicios de salud y de partici-
par en actividades educativas. También, el estudio indicé que uno de los
principales factores que contribuyen a la pobreza son las reformas eco-
némicas impulsadas por multimillonarios y organizaciones supranaciona-
les, las cuales, obstaculizan la promocién del bienestar comdn. Ademas,
las decisiones politicas adoptadas por los paises industrializados para
promover conflictos armados en los paises en vias de desarrollo, han
hecho que la pobreza se arraigue alin més. Se concluyé que es necesario
introducir reformas econémicas y politicas que alivien la pobreza y dismi-
nuyan las desigualdades de ingresos, alin cuando estas vayan en contra
del sistema econémico.

Palabras clave: derecho a la salud, derechos humanos, desigualdad
econdmica, instituciones intergubernamentales, pobreza,
Naciones Unidas.
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Abstract

common standard of achievements for all peoples and all nations.
Those charters are aimed to protect human rights including the
right to health. Yet, poverty, which constitutes the most important
social determinant of health, is not recognized as a violation of human
rights. This paper argues that poverty and, thereby, poor health emerge
from income and social inequalities, which constitutes a direct violation
of human rights. To that end, the study discusses major human rights
declarations and treaties such as the Universal Declaration of Human
Rights (UDHR), and the International Covenant on Economic, Social
and Cultural Rights (ICESCR) while integrating the available literature
and statistics from scientific articles and official webpages. This paper
shows that poor individuals are less likely to access health services and
to participate in educational, and recreational activities which constitute
a direct threat towards the individual’s health. It also claims that a major
contributor to poverty is the economic reforms lobbied by billionaires
and supranational organizations which hinders the promotion and
maintenance of the common well-being. In addition, the political
decisions taken by industrialized countries to promote armed
conflicts in developing states have caused poverty to develop
even deeper roots in today’s international order. Therefore,
there is a need for major economic and political reforms
that relieves poverty and decreases inequality, even if it
goes against the current economic system.

I ntergovernmental institutions issued declarations and treaties as a

Keywords: economic inequality, human
rights, intergovernmental institutions,
poverty, right to health, United Nations.



Introduccion

arias instituciones intergubernamentales como las Organizacién

de la Naciones Unidas (ONU), han emitido declaraciones vy

tratados con el fin de proteger los derechos humanos. Dos de los

mas importantes han sido la Declaracion Universal de Derechos
Humanos (1948) y el Pacto Internacional de Derechos Econdmicos,
Sociales y Culturales (1966), que reconocen a la salud como un derecho
humano fundamental, sin establecer la pobreza como una violacién de los
derechos humanos, a pesar de ser el determinante social mas importante
de la salud. En las Ultimas décadas, se ha reconocido cada vez mas a
la pobreza como un problema de derechos humanos. Los defensores
de derechos humanos han empezado a tomarse en serio los derechos
econdémicos, sociales y culturales y a reconocer la centralidad de la
pobreza en muchas violaciones de derechos humanos. En el seno de la
Organizacién de las Naciones Unidas (ONU), después de la Conferencia
Mundial de Derechos Humanos celebrada en Viena en 1993, se afirmo
la indivisibilidad, interdependencia e interrelacién de todos los derechos
humanos (Costa, 2008, p.81).

Sin embargo, estas afirmaciones muy amplias no ayudan a clarificar
el complejo problema de clasificar la pobreza como una violacién de los
derechos humanos. Los principales intentos en este sentido se llevaron a
cabo en la ONU, por parte del Programa de las Naciones Unidas para el
Desarrollo (PNUD) y la Oficina del Alto Comisionado para los Derechos
Humanos (OACDH) (Costa, 2008, p.82). Casi todos estos esfuerzos se
realizaron en el marco de las reformas introducidas por el Secretario
General en 1997, referente al entendimiento comun de las Naciones
Unidas sobre el enfoque del desarrollo basado en los derechos humanos
(Human Rights Approach, 2003, p.5).
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Por lo tanto, estas declaraciones de la ONU se dirigen, princi-
palmente, a los funcionarios encargados de la reduccién de la pobreza,
explicandoles como debe aplicarse el enfoque de la integracion de los
derechos humanos a su trabajo en la vida real. Sin embargo, los expertos
internacionales en derechos humanos siguen sin tener claro el significa-
do exacto de la afirmacién de que la pobreza viola los derechos humanos
(Costa, 2008, p.82). Esto sucede porque no se ha desarrollado un marco
conceptual que vincule los determinantes de la pobreza con los deter-
minantes de la violacién de derechos humanos especificos (por ejemplo,
el derecho a la salud, la educacién, alimentacién), para mostrar cémo se
refuerzan mutuamente (Schuftan, 2012, p.486).

Este estudio trata de aclarar este vacio conceptual, presentando
un resumen critico de la conexién entre la pobreza y los derechos huma-
nos analizando los diferentes marcos conceptuales, los principales trata-
dos y acuerdos sobre los derechos humanos y la literatura académica. En
la primera seccién se abordan las definiciones de pobreza y derechos hu-
manos, como primer paso para construir una claridad conceptual. Luego,
el estudio compila datos estadisticos de investigaciones y sitios oficiales
para explicar la pobreza como una violaciéon de los derechos humanos
(Costa, 2008, p.83). Ademas, se procede a una discusién sobre como
surge la pobreza, resultado de las desigualdades sociales y econémicas,
las cuales, han sido perpetuadas a través de reformas econémicas y po-
liticas impulsadas por empresas multinacionales y organizaciones supra-
nacionales.

Para entender por qué la pobreza es una violaciéon directa de los
derechos humanos, es necesario definir qué se entiende por derechos
humanos. Segun la ONU, “los derechos humanos son derechos
inherentes a todos los seres humanos, sin distincion alguna de raza, sexo,
nacionalidad, origen étnico, lengua, religién o cualquier otra condicién”.
Algunos de los derechos humanos mas significativos incluyen el derecho
a la vida, libertad de expresién, educacioén, trabajo y salud (What are
your human rights?, s.f). La DUDH (1948) sostiene que los seres humanos
tienen derecho a vivir con dignidad e igualdad. Varios paises firmaron
tratados internacionales que les proporcionan un conjunto de directrices
destinadas a garantizar los derechos humanos (What are your human
rights?, s.f).

A pesar de que se han creado declaraciones y tratados para pro-
mover y proteger los derechos humanos, haciendo hincapié en el dere-



cho a la salud, se ha excluido a la pobreza como una violacién de dichos
derechos. La DUDH (1948) establece que los seres humanos tienen de-
recho a disfrutar de todos los derechos mencionados, independiente-
mente de la raza, el sexo, la religion, la propiedad y el origen social. Esto
sugiere que la declaracién no tiene en cuenta los problemas que enfren-
tan la poblacién econémicamente desfavorecida en materia de derechos
humanos. En cuanto a la salud, la DUDH (1948) menciona que «toda
persona tiene derecho a un nivel de vida adecuado que le asegure, asi
como a su familia, la salud y el bienestar». De manera similar, el ICESCR
(1966) y la Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) sefialan que todos
los seres humanos tienen derecho a disfrutar del «mas alto nivel posible
de salud» (Constitution of the WHO, 1967, p. 1). Esta declaracién sugiere
que el derecho a la salud no significa necesariamente que las personas
tengan el derecho a estar sanas; méas bien, significa que la salud de las
personas depende de los recursos de salud que el Estado les proporcio-
na. Ademas, la declaracion del ICESCR (1966) considera que algunos de
los determinantes sociales de la salud, tales como el saneamiento ade-
cuado, la vivienda y la educacién son esenciales para lograr un nivel de
salud éptimo. Asi pues, los estados signatarios estan obligados no solo a
prestar servicios de salud de buena calidad, sino también, abordar esos
factores subyacentes. Benatar (1988, p. 296) afirma que aquellos trata-
dos internacionales tienen por objeto fomentar el derecho internacional
y el respeto a la dignidad humana, rechazando la explotacion que sufren
ciertos sectores de la sociedad. A pesar de ello se centran, principalmen-
te, en discutir la importancia de garantizar los servicios de salud adecua-
dos, sin reconocer los efectos negativos que tiene la pobreza.

Para examinar mas a fondo la manera en que la pobreza viola los
derechos humanos, es importante definir qué se entiende por pobreza
y como se delimita. Cuando los ingresos de un individuo no alcanzan
un limite econémico esencial para pagar servicios humanos bésicos se
denomina «pobreza absoluta:. Por ejemplo, en 2015, el Banco Mundial
establecié que el umbral internacional de pobreza es de $ 1,90 ddlares
por dia (FAQs: Global Poverty Line, 2015). Sin embargo, esta definicién
no considera la desigualdad y calidad de vida. Por lo tanto, la pobreza
también puede definirse en relacién con la situaciéon econémica de otras
personas en un concepto conocido como pobreza relativa. Este término
se refiere a cuando una persona no cumple con los estandares de condi-
ciones de vida establecidos en relacién con el entorno socioeconémico
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en el que vive (Migration and inclusive societies, s.f). Por ejemplo, en
2018, en Ecuador, la linea de pobreza se ubicé en US$ 84,72 mensuales
por persona (Coordinacién General de Innovacién en Métricas y Anélisis
de la Informacién, 2018, p.2). Este articulo usa la definicion de pobreza
relativa.

En el debate sobre el derecho a la salud, los determinantes socia-
les desempefian un papel crucial ya que un entorno de vida inadecuado,
combinado con un comportamiento insalubre, es una amenaza directa
para la salud (Social Determinants of Health: Solid Facts, 2003). La insa-
lubridad se refiere, entre otros, al acceso limitado a los alimentos, inesta-
bilidad residencial y el acceso inadecuado al agua y a otros servicios de
saneamiento (Social Determinants of Health, s.f). Algunos de los compor-
tamientos perjudiciales para la salud incluyen la falta de actividad fisica,
el consumo de tabaco, alcohol y aziicar (Mikkonen y Raphael, 2010, p. 7).
Los determinantes sociales estan fuertemente conectados entre si. Por
ejemplo, el acceso a la educacién reduce las posibilidades de tener con-
ductas poco saludables y, al mismo tiempo, las personas con niveles de
educaciéon mas altos, tienden a tener un mejor acceso a la alimentacién
y vivienda (Social Determinants of Health, s.f). La tabla 1 muestra el por-
centaje de acceso a distintos tipos de vivienda por nivel educativo. Los
datos muestran que los encuestados que viven en viviendas privadas,
tienen un nivel educativo mas alto (67%); mientras que, la gran mayoria
(61%) de personas que tienen un titulo de bachiller o no finalizaron el co-
legio, tan solo pueden acceder a viviendas publicas de alquiler (Tabla 1).
Para la recogida de datos, este estudio realizé una encuesta de hogares
con la ayuda de una empresa inmobiliaria de Hong Kong. La estrategia
consistia en abarcar los principales sectores de la vivienda. La parte que
corresponde al eje ‘X’ representa los 3 niveles de educacién considera-
dos: escuela, colegio y universidad. El eje 'y’ muestra los diferentes tipos
de vivienda: privadas y de arriendo (Gou; et al, 2018).



Tabla 1. Sector de la vivienda por nivel educativo

Tabla 1. (Gou, Z., Xie, X., Lu, Y & Khoshbakht, M. (2018). Quality of Life (QoL) Sur-
vey in Hong Kong: Understanding the Importance of Housing Environment and
Needs of Residents from Different Housing Sectors. International Journal of En-
vironmental Research and Public Health, 15, 219. Doi:10.3390/ijerph15020219

Otro de los principales determinantes de la salud es la distribucion
de la riqueza. En esto influyen mucho las decisiones de los gobiernos en
el plano local, nacional e internacional, porque determinan la cantidad
de ingresos que recibe la poblacién por concepto de servicios sociales,
empleo y prestaciones gubernamentales (Mikkonen y Raphael, 2010, p.
7-8). Por lo tanto, una distribuciéon desigual de los ingresos conduce a
la pobreza, lo que a su vez dificulta el acceso a otros determinantes so-
ciales de la salud, como la alimentacidn, servicios de salud, educacién y
vestimenta.
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Metodologia

Este estudio sintetiza la literatura disponible examinando los principales
tratados de derechos humanos, tales como la Declaracidén Universal de
Derechos Humanos (DUDH) y el Pacto Internacional de Derechos Econé-
micos, Sociales y Culturales (ICESCR, por sus siglas en inglés) integrando,
al mismo tiempo, la bibliografia disponible. Para la seleccién de articulos
se realizaron busquedas en PubMed and Web of Science (incluyendo
Web of Science™ Core Collection, BIOSIS previews y SciELO Citation
Index, cuyo contenido incluye revistas regionales de América Latina y
Norteamérica, asi como titulos de Espafia y Hong Kong) (Liu; et al, 2014,
p. 3) utilizando palabras clave variables para identificar articulos con re-
sumenes publicados entre enero de 1995 y diciembre 2020, centrados
en la discusion de la salud como un derecho humano. Se evaluaron el
contenido de los articulos que cumplian los criterios de inclusién para ga-
rantizar su relevancia. Se consideraron todos los articulos independiente-
mente del enfoque metodolégico, incluyendo metodologias cualitativas
y/o cuantitativas (Bills and James, 2016, p. 688). Este estudio también in-
tegra articulos de periodismo y péaginas web oficiales, los cuales, debian
cumplir los siguientes criterios de inclusién: Idioma inglés o espariol, in-
clusién del nombre de autores, fecha de publicacién y la descripcion del
sitio web incluyendo misién y valores. Los términos de blsqueda clave
incluian iteraciones variables de las siguientes palabras clave: derechos
humanos, pobreza, derecho a la salud y desigualdad econémica, ONU.



Resultados

La pobreza es el determinante social més importante de la salud, porque
las personas con falta de recursos econémicos se enfrentan a privacio-
nes sociales y materiales como, por ejemplo, una mayor dificultad para
acceder a un seguro de salud. El gréfico 1 muestra la poblacién ecuato-
riana no afiliada al seguro. El eje ‘x’ se refiere a la edad de las personas;
mientras que, el eje 'y’ muestra la prevalencia en términos de porcen-
taje de la poblacién ecuatoriana no afiliada al seguro de salud (Llerena,
Pinto and Pinto, 2017, p.3). La proporcién de poblacién no afiliada a un
seguro de salud asciende al 81% en los hogares del Quintil 1; mientras
que, la proporcién no cubierta por un seguro de vida del Quintil 4y 5
es del 28%. Esta figura indica claramente que la cobertura de seguro de
salud depende de la distribucién de ingresos; a menor ingreso econémi-
co menor acceso a un seguro de salud (Gréfico 1). Dichos datos fueron
obtenidos a través de la Encuesta Nacional de Empleo, Desempleo y
Subempleo-ENEMDU en 2016 (Llerena, Pinto y Pinto, 2017, p. 2-4).

Grafico 1. Poblacién no cubierta o afiliada por Seguro de Salud

Fuente: Foro Economia Ecuador. (Llerena, F., Pinto, M, A., & Pinto, M, C., 2017).
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Ademas, los niveles de ingresos tienen un papel mas importante
en paises que ofrecen un acceso limitado a servicios sanitarios y sociales
como Ecuadory, por consiguiente, las familias con falta de recursos tien-
den a sufrir de niveles méas bajos de salud (Mikkonen y Raphael, 2010,
p. 12). Por ejemplo, la mayoria de muertes evitables se producen en las
naciones del tercer mundo, principalmente, entre los sectores mas po-
bres (Phillips, 2011, p. 406). En las ultimas siete décadas, el hambre y la
malnutricién, que surgieron como resultado de la pobreza, han matado
a mas personas que todos los conflictos armados juntos (Russell, 1998,
p. 354).

De igual manera, la pandemia del Covid-19 afecté
desproporcionalmente a los individuos con mayores tasas de
pobreza, ya que estos son méas propensos a morir al contagiarse del
virus (Chen, Waterman, Krieger, 2020, p. 1). El gréfico 2 indica las
diferencias en la tasa de mortalidad por nivel de ingresos en la ciudad
de Massachusetts, USA, antes y durante de la pandemia del Covid-19.
El grafico se divide en dos recuadros; el primero, muestra la tasa de
mortalidad en el afo 2020; y, el segundo recuadro, muestra la tasa
de mortalidad durante los afnos 2015-2019. El eje 'x’ se refiere a las
fechas cuando se recogieron los datos; mientras que, el eje 'y’ muestra
la diferencia en la tasa de mortalidad por cada 100 mil personas. La
linea morada se refiere a los hogares con mayores niveles de pobreza;
la linea verde representa a los hogares con un nivel de pobreza
menor al grupo morado, pero, mayor a los grupos amarillo y azul; vy,
la linea azul se refiere a las familias con el mejor nivel socioeconémico
de los cuatro grupos (Chen, Waterman, Krieger, 2020, p. 1-3). Las
estadisticas sefialan que cuando la pandemia explosioné en USA 'y
la mortalidad se dispard, los hogares mas pobres fueron los que més
sufrieron un incremento en el nimero de muertes (grafico 2). Dichos
datos fueron obtenidos a partir de los reportes de mortalidad que
maneja el municipio de Massachusetts durante los Gltimos cinco afios
(Chen, Waterman, Krieger, 2020, p. 2-3).



Grafico 2. Esta figura indica las diferencias en la tasa de mortalidad por
nivel de ingresos en la ciudad de Massachusetts, USA.

Fuente: Harvard Center for Population and Development Studies (Chen, J.,
Waterman, D., & Krieger N., 2020).

La pobreza y, por consiguiente, la mala salud, surgen de las
desigualdades de ingresos, lo que constituye una violacién directa a
los derechos humanos. El sistema creado por las élites econémicas y
politicas, perpetla la excesiva concentraciéon de la riqueza y obstaculiza
la promocién y el mantenimiento del bienestar comun (Schuftan, 2012,
p. 487). Esta injusta distribucion de los ingresos se produce a nivel local,
nacional e internacional (Commission on Social Determinants of Health,
2008). La DUDH (1948), en su primer articulo, establece que «todos
los seres humanos nacen libres e iguales en dignidad y derechos»; sin
embargo, esto no ocurre. Por ejemplo, no hay igualdad entre un nifio
nacido en un barrio rico de un pais industrializado y un nifio nacido en
un suburbio de bajos ingresos en Latinoamérica. A pesar de que el nifio
tiene derechos humanos, en la practica, tal vez no disfrute a plenitud de
ellos, tales como el acceso a una alimentacién sana, a una vivienda digna
o a la educacién (Benatar, 1988, p. 298). Otro articulo de la DUDH (1948)
declara que toda persona tiene derecho a un nivel de vida adecuado
para su salud. Lamentablemente, las estadisticas muestran que los paises

1G0G /01=1196-1€96 ‘NSSI = 8 'ON = 'dO0AVNIT - VONIND
AVNZY 130 dVAISY3AINN V1 3A VLSIATY = IVIIVSISdINT OLNIINVSNId - WIAVMY van

leg =



UDA AKADEM - PENSAMIENTO EMPRESARIAL. = REVISTA DE LA UNIVERSIDAD DEL AZUAY
CUENCA - ECUADOR. = NO. 8 = ISSN: 2631-2611=10/ 2021

332 mm

mas desiguales suelen tener peores resultados en materia de salud. El
grafico 3 indica el indice de problemas sanitarios y sociales en relaciéon
con la desigualdad de ingresos en varios paises. El indice combina datos
sobre: esperanza de vida, logros mentales, desconfianza y movilidad
social. El eje ‘X’ se refiere a la desigualdad de ingresos, siendo la parte
derecha del grafico la zona con mas inequidad. Mientras que el eje 'y’,
indica el indice de problemas sociales y de salud, siendo la parte superior
la zona que mas problemas sociales y de salud tiene. La linea en el medio
indica la correlacién entre las dos variables. Se puede observar una clara
correlacion: entre a mayor desigualdad, mayor nimero de problemas
de salud. En este caso, USA y Portugal, representan los paises con una
mayor inequidad salarial, lo cual, se traduce a un mayor nimero de
problemas de salud entre sus ciudadanos (Grafico 3) (Pickett y Wilkinson,
2015, p. 315).

Grafico 3. Income inequality and health: A causal review.
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Otro ejemplo de esto es que después de la Segunda Guerra Mun-
dial, mientras los Estados Unidos ocupaba el primer lugar en la tabla
de esperanza de vida mundial, Japdn, una sociedad mas desigual en
ese momento, ocupaba un lugar significativamente inferior; no obstante,
durante la década de los 80, la desigualdad en los EE.UU. aumenté sig-
nificativamente y, en consecuencia, su posicion en la tabla de esperanza
de vida cayé algunas posiciones. Por otro lado, Japén hizo importantes
esfuerzos para reducir la brecha de la desigualdad, lo que llevé al pais
asiatico a la posiciéon nimero uno en esperanza de vida en el mundo (Pi-
ckett y Wilkinson, 2015, p. 317).

Ademas, estudios afirman que las tasas de violencia, que afectan
directamente a la salud de las personas, aumentan considerablemente
en las regiones donde la desigualdad de ingresos tiende a ser mayor
(The stark relationship between income, 2018). El gréfico 4 muestra la
correlacién entre las percepciones de crimen y la desigualdad de ingre-
sos de personas en 142 paises. El eje ‘x’ indica el nivel de desigualdad
econdmica; el eje 'y’ en el recuadro de la izquierda se refiere, en términos
de porcentaje a propiedades o dinero robado; mientras que, el recuadro
de la derecha presenta en porcentaje los asaltos que sufrieron las perso-
nas entrevistadas. Cada pais es representado con un punto. Para obtener
estas estadisticas, la organizaciéon de sondeos Gallup pregunté a 148
mil personas de 142 paises, sobre su percepcién de la delincuencia y su
grado de seguridad en dos aspectos: si les han robado bienes o dinero
y si han sido agredidos en el dltimo afio. Los datos indican que existe
una correlacién fuerte y positiva entre estas percepciones de crimen y la
cantidad de desigualdad de ingresos (grafico 4) (“The stark relationship
between income”, 2018). La desigualdad sigue aumentando en la mayo-
ria de los paises porque ni las organizaciones ni los dirigentes politicos se
centran en la reduccién de la brecha de ingresos (Schuftan, 2012, p. 490).
Por lo tanto, la proteccién de los derechos humanos se ve amenazada
cuando los asuntos econémicos y politicos se convierten en el tema de
debate mas importante para los gobiernos (Benatar, 1988, p. 298).
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Grafico 4. The stark relationship between income inequality and crime.

Fuente: Keeping up with the Joneses. The Economist. (2018).



Discusion

Uno de los principales contribuyentes a la pobreza y, por consi-
guiente, a la violacion del derecho a la salud son las reformas impulsadas
por el sistema econémico actual y las instituciones supranacionales y pri-
vadas. El sistema econémico actual condujo a la divisién de la poblacion
en una pequefia clase rica, ubicada principalmente en paises occidenta-
les y, los pobres, que constituyen la mayoria de la poblacion. Las élites
tienen una enorme influencia en el proceso de toma de decisiones poli-
ticas; por lo tanto, apoyan ciertas politicas econdémicas que favorecen la
extraccion de bienes humanos y materiales de los paises en desarrollo
(Benatar, 1988, p. 296). Los fundamentalistas del mercado pasan por alto
los principios basicos de la salud publica porque la salud, en lugar de ser
un derecho, se convierte en una comodidad que no todo el mundo pue-
de acceder. Ademas, este sistema econémico da prioridad al Producto
Nacional Bruto (PNB) sobre los derechos humanos, incluido el derecho
a la salud, lo cual, lleva a que la salud se convierta en una herramienta
necesaria para la productividad. Por |o tanto, grandes porciones de la so-
ciedad que no contribuyen a aumentar el PNB, como los discapacitados
y presos (grafico 5), tienen dificultades para acceder a los servicios de
salud (Katz, 2008, p. 1-2). El gréafico 5 muestra la distribuciéon de las cau-
sas de muerte, segun categorias entre presos. Este estudio documenté
los fallecimientos en una prisién espafiola entre 1994 y 2004. Se reco-
gieron las variables edad, sexo, fecha del ébito, serologia VIH y causa
de muerte, segun la clasificacion: muerte por VIH, por enfermedad no
VIH, suicidio, intoxicacion por drogas, y accidentes. Los autores de este
proyecto establecieron la tendencia de las tasas de mortalidad mediante
un modelo de regresién lineal. Respecto a las causas de fallecimiento el
45% de internos fallecieron por causas directamente relacionadas con el
VIH, 7% por suicidio y 7% por intoxicacion por drogas (grafico 5) (Vera,
Planelles, Garcia, 2005, p. 678). Es decir, alrededor del 60% de fallecidos
en esta prision fue producto de muertes prevenibles, relacionados con
falta de servicios publicos en salud sexual y mental, demostrando un to-
tal abandono por parte de las instituticiones estatales y locales.
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Grafico 5. Tendencia de la tasa de mortalidad en una prisién espafiola.
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Fuente: Revista Espafola de Salud Publica. (Vera, E., Planelles, M & Garcia, J.,
2005).

Ademas, instituciones supranacionales como la Organizacién
Mundial del Comercio (OMC), junto con las empresas privadas, promul-
gan politicas que afectan a los paises pobres. Por ejemplo, a principios
de siglo, debido a la presién de los paises en vias de desarrollo, la OMC
emitié una declaracion en la que se dictaba que los intereses de la salud
publica debian tener prioridad sobre los reglamentos de la OMC, por-
que los precios de los medicamentos esenciales eran muy elevados; sin
embargo, los paises del hemisferio norte, influenciados por los intereses
comerciales de las empresas farmacéuticas y sin ninguna intervencién de
la OMC, impusieron reglamentos alternativos para la proteccién de las
patentes de los medicamentos. Esas reformas complicaron la produccién
de medicamentos genéricos asequibles, especialmente, en los paises
pobres. Por lo tanto, estos paises siguen dependiendo de los costosos
medicamentos patentados producidos en las naciones mas ricas y los



mas afectados son las clases mas pobres porque no pueden acceder a
ese tipo de medicamentos (Mayne, 2002, p. 1-2). Esta situacion se ha
exacerbado durante la actual pandemia del Covid-19. James Zhan, direc-
tor de inversiones y empresas de la Conferencia de las Naciones Unidas
sobre Comercio y Desarrollo (UNCTAD, por sus siglas en inglés), sostiene
que la demanda masiva para la vacuna contra el COVID-19 supera répi-
damente la oferta y las poblaciones de los paises pobres son las que se
quedan sin acceso a estas (“COVID-19 heightens need”, 2020). Esto ocu-
rre como resultado de la falta de capacidad productiva en los paises en
vias de desarrollo. De los 40 fabricantes de vacunas de los 14 paises que
forman parte de la Red de Fabricantes de Vacunas de los Paises en Desa-
rrollo, solo tres estan localizados en América Latina. El director ejecutivo
de Biovac, Morena Makhoana, dijo que la seguridad de la salud publica
de América Latina requiere una mayor produccién local, de lo contrario,
los 650 millones de personas de la region siguen siendo vulnerables a los
choques en las cadenas de suministro mundial y las politicas comerciales
de los gobiernos extranjeros (“COVID-19 heightens need”, 2020).

Otro factor importante que contribuye al aumento de la pobre-
za son las decisiones politicas adoptadas por los paises industrializados
para promover conflictos armados en paises en vias de desarrollo. Con
el pretexto de promover libertad y democracia, los paises occidentales
se involucran en la politica local de otras naciones. Esto suele dar lugar
a procesos de violencia en los que las comunidades son desplazadas y
practicamente no tienen derechos (Balfour y Cadava, 2004, p. 282). En
algunos casos, para proteger sus intereses econémicos y politicos, los
gobiernos extranjeros proporcionan armas, financiacién y capacitacion a
los ejércitos locales. Por ejemplo, USA provee aproximadamente 3.000
millones de ddlares al afo al gobierno israeli para ser usados en su con-
flicto territorial con Palestina (Sparrow, 2014). Las guerras no solo au-
mentan la brecha de desigualdad entre los pobres y las clases pudientes,
sino que, también, limitan el empleo y el acceso a la educacion (Benatar,
1988, p. 296). Por lo tanto, la pobreza aumenta considerablemente entre
las comunidades mas afectadas por los conflictos armados.
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Conclusiones

Aunque el derecho a la salud esta protegido por las
declaraciones y tratados de derechos humanos, la
pobreza, el determinante social mas importante de
la salud, no se considera una violacién de los dere-
chos humanos. La pobreza es una consecuencia de
la brecha de desigualdad entre las clases pudientes y
el resto de la poblacion y se hace més notoria en los
paises en vias de desarrollo. Algunas de las medidas
econdmicas y politicas dictadas por las naciones ricas
y las organizaciones supranacionales, contribuyen a
agravar los niveles de desigualdad y pobreza. Por lo
tanto, es necesario llevar a cabo una gran reforma que
alivie la pobreza y disminuya la desigualdad, aunque
vaya en contra del sistema econémico mundial (Kou-
bi, 2004, p. 330). Ademas, en lo que respecta al de-
recho a la salud, esta deberia ser una preocupacién
no solo de las personas involucradas en las esferas
de la salud, sino de todos los encargados de formular
politicas y leyes para, de esta manera, desarrollar un
sistema de salud publica igual para todos (Marmot,
2005, p. 1099). Por ultimo, los promotores de los de-
rechos humanos como las Naciones Unidas deberian
reconocer la gravedad que encierra la pobreza y, por
consiguiente, deberian considerarla como una viola-
cién de los principios de derechos humanos.
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