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LA INTERDISCIPLINARIDAD Y LA FUNCIÓN DE LAS 
UNIVERSIDADES  

La dicotomía Ciencias y Humanidades, el desarrollo científico-tecnológico, el 
progreso de los medios de comunicación-información, implican orientar los procesos 
del conocimiento, armónico y organizado que permita ofrecer soluciones certeras.1  

La revolución científica tecnológica ha producido un impacto en la esfera 
económica, la producción y los servicios; lo cual impone a las universidades el gran 
reto de conciliar sus tradiciones con nuevos componentes que aseguren la 
adecuada preparación de profesionales. El desarrollo de las ciencias sociales y de 
ciertos problemas que atañen al modo de cómo los individuos interactúan en la 
sociedad, permiten reflexionar sobre el lugar de las prácticas científicas y las 
profesiones. En el caso de los profesionales de la salud, es muy importante tomar 
en cuenta el estado de opinión de aquellos que reciben el servicio de estos 
profesionales.  

Estudiosos del tema Interdisciplinaridad se refieren al tipo de vinculación entre 
disciplinas, lo consideran ver lo real más integrado. También ha sido definida como 
una interacción entre dos o más disciplinas; pudiendo ir de una simple 
comunicación de ideas, a la integración de conceptos y métodos. El problema de la 
comunicación es muy importante, requiere de una atención especial. Las disciplinas 
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no son las que interactúan, son las personas las que lo logran para incrementar sus 
conocimientos, a veces insuficientes. La práctica interdisciplinaria genera 
adhesiones, constituye una cuestión de supremacía, de paradigma de territorios 
desconocidos.2,3  

El conocimiento fragmentado, acorde con la disciplinaridad impide establecer 
vínculos entre las partes y la totalidad. No obstante, siempre que el desarrollo del 
conocimiento y la práctica lo han requerido, unas disciplinas apelan a otras y 
producen nuevos saberes.4  

La generación de conocimientos rigurosos y oportunos es función esencial de la 
formación universitaria. Las universidades deben promover la interdisciplinaridad, 
mediante la inclusión de diferentes áreas del conocimiento. No resulta fácil lograr 
este objetivo tan importante, hay que promover su creación; es necesario que en el 
hombre crezca la humildad y la formación personal y social. Mirar hacia el futuro, 
debe constituir la fundamental preocupación de las universidades. La educación 
desempeña una función muy importante y constituye la fuerza del futuro, siendo un 
instrumento poderoso que permitirá realizar los cambios fundamentales de los 
estilos de vida y el comportamiento en la evolución de estos.  

Dentro de los desafíos más complicados que se deben enfrentar, se debe modificar 
el pensamiento, para ser capaz de asumir la complejidad creciente, la rapidez de 
los cambios y lo imprevisible del mundo actual. Las universidades, hoy tienen que 
asumir grandes retos, conciliar sus tradiciones con nuevos componentes que le 
permitan asegurar la debida preparación de aquellos profesionales que la sociedad 
necesita.5  

En el campo de la salud, de forma significativa en la prevención, no solo se va 
reconociendo la necesidad de la vinculación entre campos diferentes del saber, más 
bien se refiere, a aquellos problemas ligados a una separación entre diferentes 
campos.6  

Es la universidad lugar dotado de enormes conocimientos, donde es posible 
establecer puentes entre distintos saberes, pero también está presente una gran 
ausencia de comunicación. La búsqueda de un lenguaje común es bastante 
complicada, dado que las disciplinas tienen su lenguaje particular. La disposición a 
la discusión racional, inteligente y el reconocimiento de que el punto de vista de 
otro, pudiera enriquecer el nuestro es muy importante. Se necesita formar 
profesionales universitarios con una disposición de aceptar críticamente sus 
acciones. Esto sin dudas es requerido para crear una "cultura interdisciplinaria" en 
las universidades.  

La difusión de conocimientos, los beneficios de la actividad académica a todos los 
sectores sociales, la extensión universitaria con una base ética y humana acorde 
con el mundo actual, constituye un objetivo central de la Universidad.6 Crear una 
cultura de la responsabilidad social, una cultura de la comunicación, permite 
plantear que la universidad no puede hacer otra cosa que enriquecerse.  

   

LA FUNCIÓN DE LOS MEDICAMENTOS  

En la sociedad de consumo actual existe una gran variedad de medicamentos, 
(favorecidos por el marketing) donde Internet viene añadiendo elementos de 
complejidad, que requiere mayor respeto, tanto de la salud individual como la 
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colectiva. El mercado mundial de medicamentos según estudiosos del tema, lo 
estiman en el orden de los miles de millones de dollares anuales. 
Independientemente de esta elevada proliferación, la Organización Mundial de la 
Salud estima que 1/3 de la población a nivel mundial no tiene acceso a los 
medicamentos esenciales, lo cual constituye un gran problema de salud.2 Según se 
reporta en los anuarios estadísticos de salud: 40 millones de muertes al año en 
países en vías de desarrollo es causado por enfermedades que tienen 
medicamentos eficaces.7,8  

Además un número creciente de problemas como la automedicación, resulta 
alarmante a nivel mundial en nuestras sociedades, destacándose una vez más el 
valor y la importancia en los países, la formación de los profesionales como 
orientadores, consultantes, en relación con cada medicamento indicado.9  

Dentro de los profesionales de la salud que tienen la responsabilidad de atender y 
mantener la salud de la población, es el farmacéutico aquel cuyo deber 
fundamental como profesional de la salud, es responsabilizarse con el uso adecuado 
de los medicamentos, razón por la cual, su formación exige cambios y proyecciones 
anteriormente no consideradas. Proteger la salud de la población mediante 
prescripción racional, información adecuada tanto del prescriptor como del 
consumidor, permitirá minimizar los riesgos de esta tecnología de doble cara 
"porque puede curar pero también puede provocar daños y matar".9  

Es así como a partir de la década de los 90 del pasado Siglo XX con el surgimiento 
de una nueva dirección científica denominada Atención Farmacéutica, el profesional 
farmacéutico ha adquirido una mayor relevancia en su atención y cuidado del 
paciente de forma personalizada, lo cual puede significar un paso de avance en el 
mejor uso de este bien de consumo a favor de la salud y el bienestar del hombre.  

Independientemente del grado de desarrollo de los países, se observa el fenómeno 
de la sobreutilización; donde no se concibe el bienestar de las personas sin el 
empleo de analgésicos, antipiréticos, antidepresivos, antibióticos, etcétera.  

Es conocido que los mecanismos de algunas enfermedades, tienen determinantes 
sociales, ecológicos, culturales y económicos. Resulta evidente que el desarrollo 
social y económico ha contribuido a extender más la vida de las personas que las 
acciones de los medicamentos. Recordemos la relación que existe en acciones 
sociales como la solidaridad, cuidado del medio ambiente, la lucha contra la 
pobreza, lo cual explica el significado de la salud, como un hecho colectivo. Se debe 
recordar además que, más de la mitad de los medicamentos utilizados actualmente, 
actúan sobre los síntomas y no sobre las causas.  

Los gastos excesivos, la irracionalidad de su uso, han preocupado a organismos 
internacionales y gobiernos, constituyendo un tema muy actual de debate en las 
instituciones académicas y científicas el "uso racional de medicamentos" (URM).  

   

EL MERCADO MUNDIAL DE LOS MEDICAMENTOS  

El mercado farmacéutico mueve más de 200 000 millones de USD por año, lo que 
supera la ganancia de las ventas de armas, o sea, cada USD invertido produce 1 
000 USD.10 Actualmente constituye un mercado monopolizado, donde 25 
corporaciones copan el 50 % de las ventas totales, siendo un monto superior en 
ganancias a las ventas de armas y telecomunicaciones. Estas multinacionales, se 
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mueven en un terreno seguro ya que quien lo necesita, no se limita por el precio. 
Entre las más importantes firmas farmacéuticas están Pfizer, GlaxoSmithKline, 
Bayer, Novartis, Merck y Roche. Estos grupos farmacéuticos, son potentes 
industrias químicas, biotecnológicas y/o agroquímicas. Su gran interés en ganar 
dinero, hace que se descuiden de su verdadero objetivo -la salud-, en algunos 
casos, fabrican productos que envenenan a los pacientes. Este potente mercado 
mundial de medicamentos, forma parte de uno de los indicadores de la bolsa de 
valores: el índice Down Jhones.  

El debate actual sobre los aspectos económicos de los medicamentos, incluido su 
alto precio, las consecuencias negativas de su uso irracional y sus implicaciones 
éticas, son elementos de importancia e interés para los que tienen la 
responsabilidad de la atención a la salud humana.6  

Independientemente de la proliferación de medicamentos surgida en las últimas 5 
décadas del siglo XX, existe un estimado que 40 millones de muertes al año en 
países en vías de desarrollo, son causadas por enfermedades que se curan con 
medicamentos esenciales. Además, el fenómeno de la automedicación resulta 
alarmante a escala mundial.11  

La globalización ha permitido que se desarrolle una nueva forma de poder, la 
farmacocracia, capaz de decidir qué enfermedades y qué enfermos merecen 
atención. El 90 % del presupuesto dedicado por la Industria Farmacéutica para la 
investigación y el desarrollo de nuevas terapéuticas, está destinado a 
enfermedades que padecen el 10 % de la población mundial. Según la OMS, 
millones de personas en África, Asia y América Latina, sufren de las llamadas 
enfermedades olvidadas, como el dengue, filariasis y enfermedad del sueño, entre 
otras.12  
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