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RESUMEN  

Se realizó un estudio descriptivo y comparativo de la literatura antigua relacionada 
directa e indirectamente con el tema de la Medicina en Pinar del Río en el año 
1958. Además se  hizo una revisión bibliográfica  de los materiales más 

actualizados que tiene el sector en el Municipio, donde pudimos evaluar la situación 
crítica de la salud en 1958 y compararla  con la del año 2008. En ese año se 
registraron datos sobresalientes, como la mortalidad  infantil de 5.5 por cada 1000 
nacidos vivos, muy inferior a la del año 1958, la cual fue de 60.5, lo que 

demuestra  la superioridad de la salud en el año 2008.  Como resultado tenemos un 
documento que puede convertirse en material de consulta para docentes y 
alumnos, especialmente para los que reciben la Historia de Cuba II y III, que de 
hecho no cuentan con una bibliografía abundante ni específica del tema. 
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ABSTRACT 

A descriptive and comparative study was conducted supported on former medical 
literature related directly and indirectly to the topic of Medical services in Pinar del 
Rio province during 1958. A literature review supported on current records that 
were collected in the health sector of Pinar del Rio municipality was carried out to 

assess the critical health situation in 1958 to compare it with 2008. The most 
significant data in 2008 such as: birth death rate of 5.5 per 1000 born alive, much 
lower than 1958 (60.5), showing the superiority in 2008. Result: a valuable source 
of information was created as a reference material for the teaching staff and 

students, especially for those who receive the subject of History of Cuba-I and III, 
having not enough or specific literature about the topic.  
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INTRODUCCION 

El rescate del pasado y su confrontación con el presente mediante la investigación 
histórica permite obtener una certera evaluación entre dos realidades distintas en el 
tiempo, que aportan valiosos datos necesarios al conocimiento de lo que fue y es, 

en contexto económico, social, de una nación,  un territorio de terminado.  

El estudio del municipio de Pinar del Río, capital de la provincia del mismo nombre, 
en el sector de la Medicina, constituye un ejemplo de la realidad pasada durante la 

República Neocolonial, La Cenicienta, como se le denominaba, al territorio más 
occidental y olvidado de Cuba. 

Las radicales transformaciones ocurridas en el país como consecuencia del triunfo 
revolucionario del primero de enero de 1959, se hundieron profundamente en las 

raíces de la sociedad pinareña como en toda Cuba creando una situación 
cualitativamente distinta en todos los sectores sociales en ello resaltan los avances 
y desarrollo  logrados en cuanto a la salud de su pueblo. Este estudio comparativo 
entre el ayer y el presente del municipio de Pinar del Río, en el campo de la 

medicina, puede fundamentar lo expresado por el comandante en jefe el 10 de 
octubre de 1968 cuando dijo,  ¨ Nuestro país sabe lo que fue ayer, lo que es hoy y 
lo que será mañana ¨ (1)  y contribuir a un mejor conocimiento de sus angustias 
pasadas y sus logros presentes para conquistar un cercano futuro que convertiría a 
Cuba en una potencia médica. Por eso en este trabajo nos dedicaremos a 

demostrar la superioridad de la salud cubana revolucionaria en el municipio  de 
Pinar del Río, tomando como años referencias 1958-2008. Será muy valioso para 
las jóvenes generaciones y muy especialmente para los futuros profesionales de la 
salud conocer esta realidad. 

Teniendo como objetivo demostrar la superioridad de la salud cubana 
revolucionaria en Pinar del Río, tomando como años referencias 1958 y 2008.  

DESARROLLO 

El municipio de Pinar del Río fue hasta la instauración de la nueva división política 
administrativa en 1976, uno de los 4 municipios del país bañados a la vez por el 
estrecho de la Florida   o el Océano Atlántico al norte y el Mar Caribe al sur, con 23 

barrios en el pasado incluyendo a Minas de Matahambre (2), hoy  uno de sus 
municipios. Su población estimada en 1958 era de  99 346 habitantes (3), se 
asentaban mayoritariamente en zonas rurales en la que subsistían de la siembra de 
tabaco y otros cultivos con solo escasas posibilidades económicas. Sin industrias 

que permitieran a los trabajadores ganar lo suficiente, solventar decorosamente sus 
necesidades  familiares, vinculados los campesinos con contratos injustos con los 
terratenientes, fuertemente comprometidos con la política de la época, el panorama 
social de los habitantes del municipio se sumía cada vez más en la indefensión y el 
olvido.   

Con el fin de ejemplificar la situación del término pinareño en relación a la vivienda 
el censo de 1953 ofrecen elocuentes cifras: 

 

 

 



 Tabla #I: Situación de la vivienda en la Provincia de Pinar del Río en  1953 

  

 Situación de la vivienda % 

De yagüa o madera , guano y piso de tierra 29% 

Abastecidas de H2O de rió o manantial 41.41% 

Sin inodoro o letrina 37.56% 

A estas cifras de las que se puede inferir la calidad de vida de la mayoría de los 
habitantes del municipio capital, hay que añadir los barrios marginales en la 
periferia de la ciudad, como La Gía , El Rancho y otros en los que se hacinaban 

miles de personas en condiciones infrahumanas de vida. En cuanto a los problemas 
médicos – sanitarios en 1958 la situación no variaba, para la atención de los 
enfermos del municipio funcionaban en una Casa de Socorro con un hospitalito 
anexo: Juan M. Cabada. 

Coincidiendo con la ubicación territorial de las instalaciones de la salud en la capital 
provincial  de esta y sus cercanías se encontraban 3 hospitales: 

1. Hospital Civil Dr. León Cuervo Rubio 

2. Materno Infantil Dr. Fernández Méndez Capote  

3. Antituberculoso Pilar San Martín, Km. 18 carretera a Luís Lazo 

Dos dispensarios: Antituberculosos y contra la Lepra funcionaban asimismo. 

En la ciudad, para complementar la insuficiente  asistencia médica pública a la 
población de menores recursos (Equipo de Historia de la Medicina. Ensayo para la 
determinación de las tasas de mortalidad infantil y otros aspectos medico-sociales. 
inédito.). 

Paralelamente a las unidades asistenciales sostenidas por el estado, con una 
deficiente atención para los ciudadanos, sus clínicas mutualistas ofrecían cobertura 
médica a sus socios mediante el pago de una cuota mensual.  

En el término se cuantifican 93 médicos para 99 346 habitantes, lo que arroja un 
total de 1 068 habitantes por médico. La mayoría de estos facultativos no ejercían 
en las zonas rurales, cuyos enfermo debían trasladarse hacia la ciudad en busca de 
asistencia. 

Las condiciones económico – sociales del pueblo vueltabajero en Cuba 
prerrevolucionaria expuestas a este trabajo así como la situación médica higiénico – 
sanitaria del municipio cabecera, necesariamente reflejaban una tasa de mortalidad 
infantil. Consecuentemente con tal estado de cosas hay que enfatizar que el estudio 
de la misma, en país, región o localidad, tiene una innegable importancia para 
determinar el nivel de vida de sus habitantes.  

Puede considerarse de gran valor para la fundamentación de lo señalado, las 
siguientes tablas que incluyen los municipios de Artemisa, Cabañas, Guanajay, y 

Mariel que en 1968 pasaron a Provincia Habana. 



 Tabla II: Defunciones en el año 1958 en la provincia de Pinar del Río 

  

                

                
                
                
                

                
                
      

  

  

  

  

  

  

En la siguiente gráfico podemos observar la alta cifra de habitantes que presentaba 

el municipio capital ya que representa el 20,77 % de la población total, pero 
también se observa la alta tasa de defunciones que representa el 29, 59% del total 
de defunciones de la Provincia. 

GRAFICO #1  COMPARACIÓN DE LA MORTALIDAD ENTRE 1958 Y 2008. 

 

  

 Tabla III: Tasa de mortalidad por cada 1000 habitantes en la provincia de 
Pinar del Río en el año 1958. 

  

DEFUNCIONES  

  

PROVINCIA DE PINAR 
DEL RIO 

  

MUNICIPIO  DE 
PINAR DEL RIO 

  

POBLACION 
ESTIMADA 

  

478 100 

  

99 346 

  

DEFUNCIONES 

  

3 454 

  

1 022 

DISTRIBUCION 
PORCENTUAL 
DE  DEFUNCIONES 

  

100% 

  

29.59% 

  

MUNICIPIOS 

  

PPBLACION 
ESTIMADA 

  

DEFUNCIONES 

TASA BRUTA DE 
MORTALIDAD POR 

CADA 1000 
HABITANTES 

  

ARTEMISA 

  

38 094 

  

372 

  

9.77 

  

CABAÑAS 

  

34 080 

  

250 

  

7.34 

CANDELARIA 

  

  

15 690 

  

90 

  

5.45 



   

 (Equipo de historia de la medicina. Ensayo para la determinación de las tasas de 

mortalidad infantil y otros aspectos medico-sociales. inédito.) 

 Es necesario destacar los municipios de Guanajay y Pinar del Río como los de más 
alta mortalidad general (12.08 y 10.29 por 1000 habitantes). Este fenómeno puede 

estar condicionado a que en ambos términos existían hospitales y las defunciones 
de la época se controlaban en el municipio de ocurrencia). 

CONSOLACION DEL 
NORTE 

  

27 834 

  

94 

  

3.37 

CONSOLACION DEL 
SUR 

  

54 275 

  

200 

  

4.79 

GUANAJAY   

19 537 

  

230 

  

12.08 

GUANE   

30 390 

  

199 

  

5.47 

LOS PALACIOS   

21 934 

  

192 

  

8.75 

MANTUA   

16 282 

  

55 

  

3.32 

MARIEL   

14 569 

  

68 

  

4.07 

PINAR DEL RIO   

99 340 

  

1 022 

  

10.29 

SAN CRISTOBAL   

24 088 

  

184 

  

7.05 

SAN JUAN Y 

MARTINEZ 

33 927   

217 

  

6.40 

SAN LUIS   

25 071 

  

147 

  

5.80 

VIÑALES   

17 003 

  

  

68 

  

4.00 

TOTAL   

478 100 

  

3 454 

  

7.22 



TABLA IV: Tasa de mortalidad infantil por cada 1000 nacidos vivos en la 

provincia de Pinar del Río en el año 1958 

  

  

MUNICIPIOS 

  

NACIDOS 
VIVOS 

ESTIMADOS 

DEFUNCIONES   

TOTAL 

TASA POR 
1000 

NACIDOS 
VIVOS 

-24 
HORAS 

1 DIA Y 
MEDIO 

  

ARTEMISA 

  

999 

  

31 

  

37 

  

62 

  

68.0 

  

CABAÑAS 

  

958 

  

27 

  

39 

  

66 

  

68.9 

CANDELARIA 

  

  

450 

  

9 

  

20 

  

29 

  

64.4 

CONSOLACION DEL 
NORTE 

  

772 

  

8 

  

19 

  

25 

  

35.0 

CONSOLACION DEL 
SUR 

  

1 468 

  

29 

  

45 

  

74 

  

50.4 

GUANAJAY   

518 

  

30 

  

33 

  

63 

  

121.6 

GUANE   

988 

  

9 

  

33 

  

42 

  

42.5 

LOS PALACIOS   

603 

  

13 

  

28 

  

41 

  

61.8 

MANTUA   

458 

  

6 

  

11 

  

17 

  

32.7 

MARIEL   

404 

  

8 

  

3 

  

11 

  

27.2 

PINAR DEL RIO   

2 708 

  

70 

  

145 

  

219 

  

80.9 

SAN CRISTOBAL   

655 

  

11 

  

337 

  

38 

  

58.0 

SAN JUAN Y 
MARTINEZ 

  

895 

  

11 

  

39 

  

50 

  

55.9 



SAN LUIS   

636 

  

11 

  

16 

  

30 

  

47.1 

VIÑALES   

455 

  

9 

  

6 

  

15 

  

33.0 

TOTAL   

13 027 

  

282 

  

508 

  

788 

  

60.5 

  

(Equipo de Historia de la Medicina. Ensayo para la determinación de las tasas de 
mortalidad infantil y otros aspectos medico-sociales. inédito.) 

Las características de las tasa de mortalidad infantil de la provincia repiten el 
fenómeno de las tasas de mortalidad general en los municipios de Guanajay y Pinar 

del Río en ambos indicadores el término pinareño ocupa el penúltimo lugar entre las 
tasas más altas del territorio vueltabajero. 

Para obtener una misión la más cercana posible a las condiciones sociales en que se 

desenvolvían en 1958 la población del término municipal de Pinar del Rió es útil 
examinar sus principales causas de muerte. 

Los registros de defunciones consultados recogen los diagnósticos de las 

enfermedades que provocaron los decesos, en estos, carente de rigor científico en 
gran mayoría, no se detecta el uso de  la lista del Sistema Internacional de 
Nomenclatura de Enfermedades y Causas de Defunción (CIE) 

Clasificación de Bertillon, habitualmente utilizada en Cuba, no obstante, se ha 

respetado su formulación como parte de historicidad de la investigación.  

Las  10 primeras causas que se consiguen, totalizaban el 70% de las patologías que 
produjeron el fallecimiento de 1022 habitantes del territorio municipal en ese año.  

 TABLA  V: Principales causas de  defunciones en el municipio de Pinar del 
Río en el año 1958 

 DEFUNCIONES # 

ENFERMEDADES DEL CORAZON 285 

NEOPLASIAS 64 

COLAPSOS E INFARTOS 60 

ENTERITIS 60 

DEBILIDAD CONGENITA 54 

MUERTES VIOLENTAS 52 

ENFERMEDADES RESPIRATORIAS 49 

ATEROESCLEROSIS 48 

ACCIDENTES VASCULAR ENCEFALICO 34 

SIN DIAGNOSTICO 33 



Del análisis de la tabla # 5 pueden observarse interesantes conclusiones, 33 

enfermos murieron sin conocerse el diagnóstico de sus fallecimientos, elemento del 
que puede inferirse el nivel de desarrollo de los recursos científico - técnicos con 
que contaba la medicina en la provincia. 

Como un indicador del estado higiénico sanitario de la población pueden clasificarse 
las 60 defunciones por Enteritis y del estado de desnutrición de las, carencias de de 
atención materno - infantil, los 64 diagnósticos de debilidad congénita en niños 
menores de 1 año. 

Como resultado del clima que conmovía al país en 1958, las muertes violentas 
constituían una realidad cotidiana que tenia que contabilizar 52 en el territorio de 
Pinar Del Río como sexta causa de  defunción. En esta cifra se incluyen los 
mártires, asesinados por las fuerzas represivas de la tiranía durante la semana 

sangrienta de octubre y otros combatientes que cayeron por transformar la vida de 
su pueblo. 

Aunque la tuberculosis no aparezca entre las causas de muerte en el término, 27 

enfermos murieron a causa de de ese mal, lo que demuestra que a pesar de haber 
descendido la tisis de los primeros lugares ocupados al principio de siglo, 
continuaba ocasionando defunciones favorecidas por las condiciones higiénicas de la 
región que poco había cambiado en 56 años de República Neocolonial. 

Como se ha expuesto en la presentación de este trabajo al influjo de las 
transformaciones revolucionarias ocurridas en Cuba a partir del 1ro de enero de 
1959 la situación médica en el municipio de Pinar del Río, como en todos los del 
país, ha posibilitado un gran salto cualitativo en el campo de la medicina, a cuyo 

conocimiento solo puede llegarse a través de la comparación del pasado 
erradicando para siempre y los logros irrebatibles del presente.  

Para un extraño los factores de tales avances es necesario utilizar el lenguaje de los 

números. 

En la tabla comparativa que precede hay un indicador que resume con más 
elocuencia que todas las palabras, las grandes diferencias entre el pasado y el 
presente en Pinar del Rió,  las tasas de mortalidad infantil por mil nacidos vivos. 

  

1958------------------------------60.5%   

2008------------------------------5.5% 

No es necesario ahondar mucho  en este fenómeno social  para que surja una 

verdad incuestionable  detrás de estas tasas  exciten dos realidades esencialmente 
distinta ,  capitalismo y socialismo, explotación , miseria  , desempleo  y falta de 
atención oficial hacia los problemas de las masas populares  en oposición  a la 
sociedad que se esfuerza   por la solución de las grandes y crecientes 
necesidades  del pueblo trabajador . 

Íntimamente  ligados a estas cifras se encuentra  el desamparo social del pasado  y 
las conquistas logradas  en el presenta por el sistema social establecido por la 
Revolución , que en el sector médico influye  , programas de salud , atención 
materno infantil ,  campañas de vacunación  ,  utilización de los avances científicos 
técnicos, etc.  



La medicina preventiva  rinde sus frutos  , así como  la formación de personal 

medico  y paramédico  en los centros docentes dedicados a esta disciplina o 
ubicados  en el municipio capital  y conciencia sanitaria  ganado por el pueblo ,  lo 
que ha permitido elevar la calidad de su salud y de su  vida. 

Los elementos básicos  recogidos en este pequeños estudio  sobre la medicina en la 
provincia de Pinar del Río  avalan y fundamentan  los presupuestos revolucionarios 
de que las transformaciones sociales  pueden producirse  sólo  condicionadas a 
profundos cambios  en la estructura política – económica   de un país  como ha 

ocurrido en  Cuba a partir del triunfo revolucionario  en todas las esferas sociales 
incluyendo el sector de la salud . 

TABLA VI: Comparación entre el sector de la salud en la provincia de Pinar 
del Río (1958-2008)  

  

 ASPECTOS A COMPARAR  1958  2008 

POBLACION ESTIMADA 478 100 731 355 

MEDICOS 93 3428 

HABITANTES POR MEDICOS 1 068.2 214.1 

ESTOMATOLOGOS 35 547 

ENFERMERAS 50 6604 

HOSPITALES 4 16 

POLICLINICOS _____ 24 

C/M (*) _____ 1157 

CLINICAS ESTOMATOLOGICAS _____ 10 

PRESUPUESTO 28millones de 

pesos 

347 millones de 

pesos (**) 

MORTALIDAD INFANTIL POR CADA 
1000 NACIDOS VIVOS 

60.5 5.5 

                                                                                                      (4) 

(*) Consultorio del medico de la familia 

(**)Esta cifra se incrementa en un 20% cada año. 

  

CONCLUSIONES 

En el año 1958 se encontraron los siguientes resultados: 

◘ Se registraron 1022 defunciones en el municipio de Pinar del Río de una población 

de 99346 habitantes. 

◘ Los municipios de Pinar del Río y Guanajay fueron los de más alta mortalidad por 

cada 1000 habitantes con 12,08 y 10,29 respectivamente. 



◘ Se destaca la alta mortalidad infantil en la provincia con 60.5 por cada 1000 

nacidos vivos como uno de los principales problemas de salud. 

◘ Las enfermedades del corazón representó la principal causa de muerte con 285 

fallecidos. 

  

◘ Los avances  médicos  en el 2008 son cualitativamente mayores y se reflejó con 

la creciente disminución de la mortalidad infantil en un 5,5 por cada 1000 nacidos 
vivos. 

◘ El presupuesto en el año 2008 es mayor con una cifra de 347millones de pesos 

que aumenta anualmente en un 20%. 
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