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El capitalismo tardío se cara c t e riza por una inédita desigualdad, centralización del poder
y pérdida de derechos y, en escenarios como el latinoameri c a n o, una de sus bases de sus-
tentación es el crecimiento sin empleo y la rentabilidad del desempleo. Vivimos el paso de
una época en que el empleo era asumido, por lo menos teóri c a m e n t e, como un dere c h o
del que además se desprendían los demás derechos sociales y el acceso a los servicios pú-
b l i c o s, hacia una era de desregulación y pre c a rización laboral, pérdida de los derechos y
de la protección pública.

El nuevo orden global del capitalismo busca penetrar en las distintas estru c t u ra s
p ro d u c t i vas mediante un doble proceso de p ur if ic ac i ó n, una intensificación de su lógica y
la penetración del mercado en los últimos enclaves de resistencia, y un proceso de rec o m-
p os ición pro d u c t i va como conjunto de estrategias que se han aplicado de manera desigual
y combinada según los diferentes países, en la que no es la calidad el único instru m e n t o
de competitividad, sino una flexible adaptabilidad ante la demanda, con la flexibilización
del trabajo y la llamada estrategia “t oyo t i s t a”, según las necesidades y contextos. Las gra n-
des empresas han trasmutado radicalmente su estru c t u ra, descentralizándose en peque-
ñas empre s a s, conve rtidas en una red de interconexiones en la que sus part e s, de gran di-
namismo y capacidad de adaptación, trabajan interconectadas como una unidad en tiem-
po real a nivel planetari o. Una descentralización funcional que coincide con una implo-
sión de su mayor control centra l i z a d o.

La flexibilizacion, desigual y combinada, se ha construido sobre formas de re e s t ru c-
t u ración de la fuerza de trabajo – numérica, salarial y funcional – y ha centrado su énfasis
en la movilidad laboral, la polivalencia, el desplazamiento de la “ i n j e re n c i a” sindical y fun-
damentalmente una liberalización de las reglas de contratación; todo bajo el soporte de
un Estado “m o d e rn i z a d o” bajo un marco jurídico re g re s i vo.

Los principales escenarios del nuevo ensayo capitalista son amplios y diversos: em-
p resas maquiladora s, de ensamblaje automotriz, financieras y aun áreas de servicios esta-
tales como la educación y la salud, conve rtidos todos en centros de degradación de las
condiciones de trabajo y genera d o res de la pandemia ocupacional. A pesar de que no exis-
ten aun amplios estudios compro b a t o rios sobre la magnitud del impacto en la salud de las
n u e vas formas de explotación instaura d a s, se puede decir que no existe un solo tipo de
país donde las condiciones humanas y laborales no se hayan degradado en términos abso-
lutos o re l a t i vos bajo el neolibera l i s m o.

Los desafíos se han multiplicado para la salud colectiva y, en el campo específico de
la salud laboral, caben algunas tareas urgentes: defender la cultura solidaria en el tra b a j o ;
tomar distancia con el funcionalismo, es decir, con la reducción de la práctica de la salud
c o l e c t i va a la planificación de re f o rmas menores dentro de límites perm i s i vo s, unilatera l-
mente establecidos e inhumanos y siempre centrados en los clásicos espacios del tra b a j o
f o rmal; desbordar los límites de la medicina ocupacional y de los modelos de control limi-
tado del llamado “riesgo en puestos”; implementar experiencias interd i s c i p l i n a rias en lí-
neas estratégicas como las de monitoreo e investigación part i c i p a t i vo s, evitando un cen-
t ramiento en organismos médicos y núcleos académicos y se abriendo las plenas poten-
cialidades de modelos part i c i p a t i vos; impulsar una re n ovación conceptual y metodológi-
ca, basada en un pensamiento crítico multicultural que nos permita cambiar la racionalidad
de nuestra práctica, desembarazándola del paradigma conceptual factorialista y de los mo-
delos de gestión funcionalistas que actúan aislando factores para enfriarlos, dejando intoca-
dos los problemas estructurales. Un compromiso solidario para elevarnos hacia nuevas con-
quistas humanas y la plena va l o ración de lo que ya se ha logrado en el campo ocupacional.
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Late capitalism is chara c t e ri zed by unprecedented inequality, centralization of powe r, and
loss of work e r s’ ri g h t s. In scenarios such as Latin America, late capitalism is sustained by
g rowth without employment and the growing profitability of unemployment. We are expe-
riencing a transition from a time in which, at least theore t i c a l l y, employment was consid-
e red a basic right (giving rise to all other social rights and access to public services) to an
e ra of deregulation and increasingly pre c a rious labor re l a t i o n s, including loss of both
w o rk e r s’ rights and gove rnment pro t e c t i o n .

The new global capitalist order seeks to penetrate into the va rious spheres of pro-
duction by a twofold process invo l v i n g purification (intensification of its own logic and
m a rket penetration into the last surviving strongholds) and restructuring of pro d u c t i o n ( a s
a set of strategies that have been applied unequally and jointly in different countries), in
which quality is not the only instrument for competitive n e s s, focusing rather on a flexible
adaptability vis-à-vis demand, with the flexibilization of work and the so-called “Toyo t i s t”
s t ra t e g i e s, according to needs and contexts. Large companies have radically tra n s m u t e d
their stru c t u re s, decentralizing into small companies conve rted into a network of inter-
connections in which their highly dynamic and adaptable components work in interc o n-
nection and in real time at the planetary level. Such functional decentralization coincides
with the implosion of their greater centra l i zed contro l .

Flexibilization of production (which is unequal and combined) has been imple-
mented by re s t ru c t u ring the labor force (including the numbers, wages, and positions of
w o rkers), emphasizing worker mobility, multiple functions, displacement of trade union
“ i n t e rf e re n c e”, and essentially the liberalization of hiring ru l e s, all backed by a “m o d e rn-
i ze d” state within a re g re s s i ve legal fra m e w o rk .

The main scenarios for the new capitalist foray are many and diverse: m a q u i l a d o ra s
for assembling automobiles, financial schemes, and even public services like education and
health, all turned into areas for degrading working conditions and generating occupation-
al pandemonium. Although there are still no in-depth studies on the impact of new form s
of exploitation on health, there is clearly not a single country in which human and work i n g
conditions have not deteri o rated in re l a t i ve and absolute terms under Ne o l i b e ra l i s m .

The collective health challenges have multiplied, and in the specific field of work-
e r s’ health there are a number of urgent tasks: to defend a culture of solidarity at work; to
take a distance from functionalism, i.e., the reduction of collective health practice to the
planning of minor re f o rms within allowable limits (inhuman and always focused on the
t raditional areas of formal labor); to escape the constraints of occupational medicine and
c o n t rol models limited to so-called “job ri s k s”; to implement interd i s c i p l i n a ry experi e n c e s
along such strategic lines as part i c i p a t o ry monitoring and investigation, avoiding a mo-
nopoly by medical boards and academic centers and spawning the full potential of part i c i-
p a t o ry models; to promote a conceptual and methodological renewal based on multicul-
t u ral critical thinking and allowing us to change the rationale behind our pra c t i c e, unra v-
eling it from the factorialist conceptual paradigm and functionalist management models
that isolate factors in order to stifle them, leaving stru c t u ral problems untouched. What we
need is a solidary commitment to a new human quest for full achievement in the occupa-
tional field.
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