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La historia de las actuaciones consistoriales y el reflejo en la prensa de la situa-
cion constituyen los dos ultimos apartados de la monografia. La lectura minuciosa
de las fuentes municipales y publicisticas produce una gran riqueza de informacion,
bien aprovechada por los redactores para trazar el panorama de inquietudes y zozo-
bras de la situacion catastrofica. La llamada de atencion a la mezcla de criterios pro-
ccedentes de la teoria infecciosa miasmatica y de la teoria del contagio animado,
resulta de gran interés historiografico. Hay una linea de trabajo que enfatiza las no-
vedades revolucionarias del advenimiento de-la microbiologia, muy directamente
ligada cn su origen a la estrategia de legitimacion de sus cultivadores en la compe-
tencia por conseguir estatus, apoyos econdémicos y garantias de trabajo, donde sc ol-
vidan dos cosas. Primero, que los procesos de cambio son mucho menos nitidos
(nada como la mezcla de agua y aceite) y st mucho mas complejos de lo que un acer-
camiento apresurado revela. Segundo, que los pormenores del ascenso en conside-
racion de la teoria del contagio, con pretensién de universal, han dc incluir sus fra-
casos, que han permitido la formulacion de otras teorias etiologicas activas —como
el concepto de enfermedad carencial, por ejemplo, sin olvidar la vigencia anterior a
la era microbiolégica de conceptos de enfermedades definidas por una causa mate-
rial Gnica, tales como las intoxicaciones por metales pesados definidas en el mundo
laboral—. El estudio concienzudo de casos locales, como el que nos ocupa, ayudara
a perfilar los rasgos de este proceso. Esta es una virtud que hace que trabajos como
éste sobrepasen en interés el ambito regional y scan dignos de estudio y de
consulta generalizados.
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The Evolutionary Nature of British Social Services pudicra haber sido un buen titulo
para csta obra; no en vano la propia autora repite la expresion, tanto en cl resumen
como en la introduccién, en el momento de sciialar qué objetivos persigue con la
investigacion realizada. Ciertamente, lo que hace al enunciar dicha proposicién, es
algo mas que una declaracién de intenciones pucs esta, en cierta manera, explicitan-
do qué modelo metodologico ha elegido para desarrollar este trabajo, que le llevaria
a obtener el grado de doctora en la Duke Unwersity en 1986.

La concepeion de la historia como un proceso unidireccional de «moderniza-
cibn» que lleva a la construccion de una determinada sociedad vy, por tanto, la iden-
tificacion del ejercicio del poder con criterios de racionalidad instrumental, llevan a
la autora a adoptar como marco tedrico un modelo individualista de las transforma-
ciones sociales el cual se corresponde con las teorias voluntaristas de la accién. Dado
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el enfoque metodologico, el National Health Service aparece como el resultado de un
proceso de evolucién natural en el que intervienen determinados personajes toman-
do las decisiones oportunas, y no como producto de la interaccién de distintos pro-
yectos sociales, negandoscle explicitamente el caracter de cambio revolucionario.
Para apoyar su tesis, la autora realiza descripciones de los antecedentes historicos de
aquellos aspectos que fucron modificados en el proceso de elaboracién de la legisla-
cién social briténica, y enfatiza la capacidad de determinados individuos para conse-
guir unos fines concretos.

Este libro-memoria de doctorado xerografiada se divide en siete capitulos y los
clasicos apartados de este tipo de trabajos (introduccién, conclusiones y bibliogra-
fia); a todos precede un resumen de dos paginas. La obra siguc un eje cronolégico,
que va dando paso a la exposicién de los acontecimientos considerados por la auto-
ra como mas sobresalientes en el proceso de formacién del servicio asistencial brita-
nico. Asi, el capitulo primero gira en torno a la National Insurance Act de 1911; el se-
gundo toma como eje central la creacion del Ministerio de Sanidad y el problema de
la planificaciéon centralizada durante la primera postguerra mundial y las décadas de
los veinte y los treinta; el tercero v cuarto se extienden en el periodo de la Segunda
Guerra Mundial analizando el Social Insurance and Allied Services Report (Informe Beve-
ridge), en el que se proponia la reforma de los servicios sociales britanicos, y el White
Paper on a National Health Service como los puntos clave de esta etapa; por altimo, los
capitulos cinco, seis y siete estan dedicados a la segunda postguerra mundial y el
proceso de elaboracién y puesta en marcha del National Health Service.

Como cabria esperar, dado el enfoque metodolégico del trabajo, cada aconteci-
miento se identifica con uno o varios sujetos agentes: Lloyd George en cl caso del
National Insurance, este mismo personajc junto con Addison cuando se trata de la
creacion del Ministerio de Sanidad, Beveridge como Gnico responsable del informe
al que dieron su nombre, Willink como ministro responsable del White Paper, y
Bevan comprometido en la construccion del National Health Service. Asi, logros y ca-
rencias no fucron ni mas ni menos que cl producto de la actuacion y habilidad ma-
nipuladora de estos personajes. Y para que entendamos sus comportamientos y de-
cisiones, Grimes va exponiendo en los correspondientes capitulos, una biografia de
cada uno dc ellos remontandose a sus antecedentes familiares mas inmediatos.
Todas las demas variables del entramado social, incluso las que la autora considera
mas directamente implicadas, por sus propios intercses, en el proceso legislativo que

“llevo a la constitucion del National Health Service (socicdades ascguradoras, profesio-
nales de la medicina, distintos sistemas de asistencia hospitalaria) aparecen como re-
ceptores de las acciones de las figuras principales. En determinadas circunstancias
los afectados producirian algun tipo de respuesta ante dichas intervenciones, pero
cllas sélo implicarian nucvas acciones encaminadas a modificar, ¢n lo que convenga
al fin perseguido, la actitud de éstos, pudiéndose llegar hasta ofrecerles concesiones
de mayor o menor relevancia dependiendo de la paciencia y habilidad del agente
principal. Por ello, la impaciencia de Lloyd George fue la causa de que socicdades
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aseguradoras y profesionales de la medicina obtuviesen importantes privilegios y no
se llegase a desarrollar un sistema con las caracteristicas del National Health Service,
mientras que la habilidad personal de Bevan lo consiguié, convenciendo no sélo a
estos sectores sino incluso a sus propios companeros de gobierno y partido. En cste
momento he de serialar que, si bien el proceso de toma de decisiones no carece de
importancia, no creo conveniente sobreestimar éste en detrimento del analisis de las
estructuras sociales y las interacciones de las mismas con la accion consciente. De
hecho, durante la lectura del libro, he podido apreciar la dificultad de la autora para
explicar aquellos acontecimientos que no se derivaran de una conducta consciente y
concreta de los intervinientes directos en la toma de decisiones; éste es el caso del
apoyo de la poblacion general al Informe Beveridge vy la ley del National Health Servi-
¢¢; 0, producto también de la eleccion metodolégica, la necesidad de exponer como
una resolucién estrictamente personal el proceso de nacionalizacion de la red hospi-
talaria brit&nica; o el hecho de recurrir al factor suerte para «explicar por qué unos
grupos de interés resultaron mas favorecidos que otros en el nuevo sistema sanita-
rio.

Por otra parte, la autora parece empefada en demostrar que la adopcion del Na-
tional Health Service no supuso ningtn cambio revolucionario en la sanidad britanica;
sin embargo, la propia concepcién de «lo revolucionario» de la autora es, a mi modo
de ver, deficiente, pues el hecho de que las propuestas contenidas en la National
Health Service Act hubiesen sido planteadas con anterioridad a la elaboracién y desa-
rrollo de este proyecto no es razon suficiente para descartar su caracter revoluciona-
rio; pero no creo conveniente entrar en la polémica de lo que algunos autores llama-
rian la falsa dicotomia «revolucion o evolucién». Sin embargo, si es necesario apun-
tar que la autora cstablece un tipo de desarrollo evolutivo especifico, dada su vision
organicista de la socicdad, manifiesta no solo en la proposicién con que he iniciado
esta resena sino también en la metafora que forma parte del titulo del tercer capitulo:
Fiebre reformadora, o en las conclusiones cuando llega a afirmar quec el estado asisten-
cial britdnico se desarrolld de la forma en que lo hizo ya que contenia un dinamismo
propio, como si de un 6rgano vivo se tratase. Junto a esto, aparecc la vieja v recu-
rrente idea de la utilidad de las guerras en la evolucién social (crisis de crecimiento).
La guerra boer, la primera y la segunda guerra mundial se muestran como aconteci-
mientos que posibilitaron la creacién de importantes organismos y servicios sociales
y sanitarios.

Las fuentes que maneja Sharon para construir su tesis son tanto documentos iné-
ditos de personalidades politicas, departamentos ministeriales y organizaciones pro-
fesionales y politicas, como informes procedentes del gobierno, el parlamento y
otras instituciones. También utiliza prensa médica, biografias de las figuras mas re-
levantes y monografias escritas por éstas relacionadas con el tema tratado.

En cuanto a la presentacion de los resultados de esta investigacién se aprecia, a lo
largo de toda la lectura, una importante falta de sintesis y cierto desorden expositivo;
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en numerosas ocasiones se rompe el hilo conductor de la redaccién para introducir
notas «aclaratoriasy» referidas, la mayoria de las veces, a los antecedentes de los temas
planteados. Este problema podia haber quedado resuelto haciendo uso de las notas
a pie de pagind, pero la autora s6lo utiliza éstas para especificar las referencias de la
documentacion o bibliografia manejada. Sin duda, esto dificulta la lectura de un
texto que no logra, a mi entender, explicar el proceso por el cual se llegd a elaborar
y poner en marcha uno de los grandes sistemas de colectivizacién de la asistencia sa-
nitaria. Su maximo interés radica en poner al lector en contacto con un enfoque me-
todolégico que durante los ltimos arnos ha gozado de no poca aceptacion entre los
cientificos sociales anglosajones, principalmente dentro de los analistas de la socie-
dad politica. A través de esta obra se pueden conocer los mayores defectos de este
tipo de acercamiento a la realidad histérica, sobre todo su incapacidad para obtener
respuestas que no sean excesivamente parciales.
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Términos como «historia urbana» o «historia localy tienen ya una larga tradicién
en el campo de la historiografia, aunque, desgraciadamente, dentro de la «vieja his-
toria» hayan representado un papel muy secundario e incluso hayan gozado de muy
mala reputacion. La identificacion conceptual entre «lo urbano» y «lo localy, em-
pleandose con frecuencia como sinénimos, no han contribuido positivamente a la
clarificacién de los supuestos. Por otra parte, los contenidos casi siempre han estado
vinculados a elementos eruditos, en tanto que las construcciones teéricas han brilla-
do por su ausencia e incluso la misma erudicién carecia, en buena parte de los
casos, de calidad informativa e interés. Los limitados alcances de las «intenciones»
con que este tipo de historia ha sido escrita constituyen, sin duda, otro elemento que
ha contribuido considerablemente al descrédito de la misma. La supuesta antinomia
historia universal-historia local ha colocado a esta Gltima en una situacion de margi-
nalidad no recomendable. Por ultimo, el perfil sociologico de los «eruditos localesy,
los principales cultivadores de este tipo de historia, en tanto que «coleccionistas» de
noticias sobre los mas variados aspectos de su ciudad, su pertenencia en una mayo-



