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Meéxico es entendido como un pais en vias de desarrollo, partiendo de los estandares de los
paises primer mundistas. Las edtrategias implementadas han permitido heredar la
concepcion de que somos un pais tercermundista, que trabajamos para llegar a ser primer
mundo. La unidad y conciencia son necesarias para poder contrarrestar uno de los
problemas de salud actuales de mayor gravedad a nivel naciond: € cancer en lainfanciay
adolescencia. Como sociedad debemos impedir que miles de nifios y adolescentes se
queden a la mitad del camino en el combate del cancer. Es asi como se evitara que las
familias, principamente las de bajos recursos, se contindien desintegrando y/o arruinando

financieramente para poder costear |os tratamientos correspondientes.

El crecimiento econdmico de las naciones y la salud de su poblacién se refuerzan
mutuamente. El desarrollo permite meorar las condiciones generales de vida de la
poblacion, lo que se traduce en un mejor estado de salud general. Un mejor estado de salud

promueve una mayor productividad.

Lalucha contra el cancer en lainfanciay la adolescencia en la Republica Mexicana,
es una de las causas que pueden cubrir la capacidad de la sociedad y €l gobierno para actuar
por aguello que realmente importa: la vida, la salud y las oportunidades para las nuevas
generaciones. Para lograr un desarrollo y un crecimiento socia, es necesario que la
comunidad tome conciencia de las probleméticas que los aguejan, asi como también de los

medios y posibilidades para afrortarlo.
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Las enfermedades gastrointestinales son catalogadas como la primera causa de
mortandad infantil. La leucemia es la segunda causa de muerte en la poblacion escolar en

nuestro pais.

Cada afio hay més de 40 mil decesos de menores de cinco afios, siendo indignantes
las causas de muerte porque la mayoria fallecen por fata de medicamentos, 20% de los
nifios menores de cinco afios mueren por infecciones gastrointestinales y respiratorias,
mientras que 11% fallecen por problemas cardiacos y leucemia, siendo que en ambos casos

hay procedimientos y terapias que garantizan un alto nivel de supervivencia

Al menos 2 millones de nifios no reciben atencion meédica ya gque sus padres no
tienen acceso a ningdn hospital, incluyendo e ISSSTE y e IMSS, ya que su ingreso es

menor atres salarios minimos.*

La tasa de mortalidad es uno de los indicadores claves de la salud en las naciones.
La leucemia representa €l cancer mas frecuente en la infancia y la adolescencia, sin
embargo, es e que mejor responde a tratamiento. En México mueren aproximadamente
5,000 personas a afio por leucemia. De cada tres nifios que tienen cancer, uno padece
leucemia. A pesar de €ello, cuando €l cancer es detectado en etapas tempranas se tiene mas

posibilidad de salvar lavida. Alrededor del 70 por ciento de los nifios tratados se curan.

1 http://Amwww.eluniver sal.com.mx/plslimpreso/web_editoriales new.detalle_h?var=27239 12/03/2005
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Los recursos que se destinan a los servicios de salud son un mecanismo para
mejorar el bienestar de la poblacion. La incidencia de nifios con cancer en México es tan
grande que los servicios de salud son insuficientes. La demanda de servicios meédicos
especializados para € cancer rebasa la oferta, en particular, los proporcionados a las

personas que carecen de seguridad social y que recurren a hospitales publicos.

El gasto del gobierno en salud representa una sefia clara del nivel de prioridad que
se le concede a sector. La funcion del gasto de salud es contribuir a mejorar el estado de
salud, de tal forma que se espera que e efecto del mismo esté relacionado con la mortandad

infantil, teniendo como objetivo & obtener coeficientes negativos como resultado.

La politica socia tiende, frecuentemente, a abatir el precio del mercado en ciertos
bienes 0 servicios, pero sin llegar a que éstos se ofrezcan gratuitamente. El subsidio por
parte del gobierno es proporcional al gasto que gerce el hogar en el bien o servicio en
cuestion, sin embargo generalmente € subsidio se concentrara en los grupos de mayores
ingresos. En € caso de la atencién a la salud de la poblacion rural pobre, € recorrer largas
distancias y afrontar prolongados periodos de espera puede desanimar a las personas a
buscar dicha atencion. La €ficacia y eficiencia de los subsidios en materia de salud
dependen de aspectos cualitativos, tales como la accesibilidad de los servicios médicosy la

calidad de los mismos.

La labor socia que las Organizaciones No Gubernamentales |levan a cabo no ha
sido suficiente para lograr solventar los gastos que implican los tratamientos médicos de los

infantes, ya que éstos son sumamente caros y no existe la conciencia social suficiente para

3



Introduccion

resolver dicha situaciéon. La dimension del problema es tal que a comienzos del 2005, el
gobierno mexicano vaoro la problematica que gira en torno a cancer en la infanciay la
adolescencia, otorgandole un trato prioritario, especificamente hacia aguellos nifios
pertenecientes a sectores socio-econdmicos bajos. Sin embargo, hoy es necesario unir
tantos esfuerzos como sean posibles para apoyar a estos nifios y adolescentes en su lucha

contrael cancer.

He aqui la importarcia de la produccién de un video documental sobre la leucemia
en nifios y adolescentes de bajos recursos. Dicho trabgo plasma los testimonios de los
padres de familia, quienes comparten lo que implica & tener un hijo enfermo de leucemia,
cuando no se cuentan con los recursos economicos suficientes para costear € tratamiento

correspondiente.

El contenido del trabgjo de investigacion consiste en cuatro capitulos, los cuales

estan conformados de la siguiente manera:

El primer capitulo presenta informacion sobre lo que es la leucemia y su
clasificacion; las caracteristicas de la leucemia infantil (leucemia linfoblastica aguda); sus
causas y diagndstico; |os tratamientos que se utilizan para combatir dicho padecimiento; los

costos del mismo; y datos estadisticos a nivel Nacional.

En el segundo capitulo se presenta informacion sobre la definicion e historia de las
Organizaciones No Gubernamentales, ya que gran parte del contenido del documental gira

en torno al apoyo que éstas brindan a la sociedad, en especifico a los pacientes leucémicos
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y sus familiares para solventar € costoso tratamiento. También se presenta un listado de las
Organizaciones No Gubernamentales de mayor importancia a nivel federal que apoyan la
lucha en contra del cancer infantil en México, asi como también aquellas a nivel estatal,

especificamente Puebla.

En e capitulo tres se revisa el tema del documental de una manera amplia. Este
comienza con la definicién del documental, seguido por los elementos que lo conforman de
acuerdo a punto de vista de Michad Rabiger. También se hace una clasificacion del
mismo, basada en la perspectiva tanto de Rabiger como de Simon Feldman. Se revisan cada
una de las etapas de la produccién del documental: pre-produccién, produccion y la post-

produccion

El capitulo cuatro describe el procedimiento que se sigui6 para la realizacion del

documental.

Finamente en las conclusiones se muestran los resultados de la investigacion

tedricay de la produccién del video documental.

Julio Frenk, Secretario de Salud declard que “ninguna sociedad que se considere
civilizada puede permitir que el sufrimiento propio de la enfermedad, se sume a drama de
la ruina financiera por €l pago de la atencion y los medicamentos. Ninguna sociedad

civilizada puede dejar solos a sus miembros en los momentos dificiles’.



