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Partiendo de una noticia que haze unas semanas saltd de la calma del laboratorio a las primeras paginas
de los diarios mundiales (fecundagidn "in vitro™ de un dvulo), Eduarde Haro Teocglen realizaba en la primera
parte de esta serie un exhaustivo andlisis de |as increfbles posibilidades a que puede llegar la ciencia con sblo
poner en marcha los conocimientos y medios que actualmente posee. El problema moral derivado de ello, la
inseminacion artificial, la naturaleza de la vida y las diversas teorias sobre lo que es, las posibilidades de mejora
de la raza, el papel de los genes, la hibridacion, etc..., fueron temas de esa primera parte. En esta segunda,
Haro trata el caso de los trasplantes de cabeza y examina probabilidades gue parecen entrar dentro del campo
de la ciencia-ficeion (;superproduccion de genios?, joreacion de un ejército de servidores humanizados, de un
subproletariado animal?), plantedndose las repercusiones sociales y, finalmente, el tema de la inmortalidad.




“los frasplantes de cerebros animales reulizados hasta ahora no hun pod

Ut trasplente humano de pa-
beza, que parece estar dentro
de ciertas posibilidedss, prove-
caria un problema extrafio. ;Cual
seria, en realidad, el trasplante,
el de la cabezs a un cuerpo o el
del cuerpo a una cabeza? ;Cual
saria, en realidad, el ser gue
continuase vivienda, el propista-
tio del cuerpo o el del cerebro?
40 una extrena mezcla de los
dos? White no lo va & intentar,
Tame s «Implicaciones socia.
less —son sus propias pala:
bras— del exparimento. Por otra
patte, no tiene g seguridad de
que los trasplantes de cerebrog
animalas que ha realizado hasta
ahora haeyan podido consaguir
algn que parece esencial en el
ser humano, y es la conclencia.
White se inclina por creer que
no existe, qua no es vercsimil
{que sa mantengs después de |a
operacion. Por lo gue se sabe,
las neuronas se destruven con
une gran facilidad y repidez, y
serfa precisc que a| tresplante
se hiclera totalmente en cues-
tidn de minutas para evitar cu
desaparicion total,

Lo que =& Intenta con el ce-
rebro es algo, aparentemente,
mas normal. Se trata de luchar
contra  su  envajecimiento,  El

hombre llega a su edad adulta-

con unos diez mil millones de
nauranas, (Las neuronas son las
unidedes histoldgicas dal siste-
ma nervioso.) A partir de, apro-
ximadamente, los treinta afios,
las neuronas camienzan a morir
a razan de clen mil diarias, Esta
pérdida es definitiva. Las células
NErvVinsas no seé reganeran nl se
reproducen espontansamenta, ni
ha sida hallado, hasta shora, nin.
gin medio de consaguirlo art|fi-
cialmente. Una de los Intentos
qua se realizen en la actualidad
es el de tratar de estimular es.
fas neuronas, o de rafarzar el te-
jido nervioso, par medio del sci-
do nucleica que, en realidad, =2
estd intentando experimantar en
todo. El otro consiste an aumen.
tar, desde la infancia v la |u-
ventud, el cepital de neuronas
que poses todo hombre, en es
timular su produccion y su mul-
tiplicacian. D& esta forma, cuan-
do la edad de comenzar a per-
derlas |legese, el descenso de
cien mil neuronas diarias zeria
praciicamente inoperante en
este cerebro enriquecido que,
por otra parte, deberia ser el
di un hombre superinteligents. ..

Sin embarge, muchos bidlogos
estdn dlsconformes con asta
idea del envelecimianto del ce-
rebro por pérdida de neuronas.
gino desde el punto de vists fi-
sicn —es indudable que la de-

tarioracidon de un tejido v su im-
posibilldad de rastaurarlo es un
fendmenn tipica de  envejeci-
miento—, desde el de la uti-
lidad o la finalidad del care-
bro, o aea, I Inteligencia. O la
capecldad creadora. Tan impor-
tante coma la capacidad de reac-
cidn de las células jdvenes, sino
mds, a5 |l capacldad de aso-
ciacidn de ldeas. En un lenguaje
comun se llama experiencia y su
valor es muy discutido, sobre
todo en un momento como éste
en el que la aparlcidn de técni-
£as nueves y sltuaciones nue-
vas ng permite el recurso a alla.
Ciantificamente, sin embargo,
esta nocldn de experiencia tie-
na un alcance suparior 8l entens
dimlento medio que aupone &l
examen de una situacion por el
recustdo de situaciones andlo-
gas pasadas, En |a definicion de
Pavlow sa trata de la creacion de
una red de reflejos condiciona-
dos establecldos en al curso de
la sxistencla. En aste sentldo,
un cerebro de los considerados
como envejecidos podrela trabs-
lar con mayor eficacia que otro
con células jovenes. Por lo me-
nos, asta capacldad de acumu-
lacidn, asoclacidn ¥ respuesta
podria equilibrar la desventaja
del menor ndmero de neuronas.

SUPERPRODUCCION DE GENIOS

Se astan intentando otras for-
tulas parg la mejora de la in-

Pavlov veln la experiencin
aome Ia creacidn de una
sonfe de reflefos condicio-
nados sstableoidos en el
curgo de la existencia. Un
cerabra de los considera-
dos oomo envajfecidos fna-
bajabha con mayor eficacia
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teligenciz, para la suparprodue-
cign de genios. Los experimen-
tns de Zamenhof se dirigen ha-
cle la administracidn de ciartas
hormonas 8 la madre gastants,
los da Heyn a stministrar al feto
una mayor dosis de oxigeno, los
de Krech ¥ Bennat conslsten en
crear un ambisnte dptimo para
el racién nacido. Una vez mds,
sa sbre aqul |a parspectiva zoo-
légica: ;s& podria dotar de esta
farma de inteligenciz a o ani-
males? Par inteligencla sa en-
tiende aqui no la intelinencig
tipica de su especis, que sin
dude existe v cubre sus necesi-
dades perfectaments, sino una
visldn antropocéntrica de la in-
teflgencia, la intellgencia sagon
el hombre la concibe o seqin
el hombre |& necesita. Es declr,
la necesarla para reslizar cler
tos trabajos sencillos que shora
estan encomeandados &l hombre.
Serla una extsnalidn del mowi-
miento par e cual se uncid el
primer buey a un arado o se
comenzd a educar & los caballos
para ser montados,

L0S “'TROPIS"

La creacidn de este subprole-
tarlado animal crearfa curiosas
sltuacionas. Algunas aparecen
digcutidas ya en una novela de
Vercors, en |a que se supone el
descubrimlento de una especie,
loa «tropiss, capez de redlizar
ciertos trabajos, v los intentos
de explotacion de esta especie,
La inquistud moral reside en Iz
inseguridad de las fronteras en
tre lo animal y lo humano, cuya
definiclin es obra de las clases
explotadoras. En realldad, la [i-
teratura v |a imaglnacidn popu-
lar han adalantado con mucho 2
la biologia, y sl observamos hien
los intentos bioldgicos veremos
que, practicamenta, se limitan a
intentar llevar a la prictica cier-
tos ensuenos del inconscients
colectivo qua continuamenta e
manifiestan en obras literarias,
Las quimeras eran ya fruto dal
&nsuefic antlguo de reunir en
un salo animal la fortaleza de
varios, o de sumar valores ani-
males a valores hominales. Las
cabezas viviantes estén en Edgar
Poc, la reanimacion de cadéve-
res, ademss de en las leyvendes
de los zombies, aparscen en el
=Frankensteiny de Mary Shellay
v en lag mll obras da imitacidn
que |g hian sequido... La segunda
observacian que pusde hacerse
es la de que |as actuales inves-
tigacionas revelan Una especie
de biclogia de consumo, destl-

nada a favorecer las tendencias
de |a sociedad de capital acu-
mulativo., El subprolatariada,
como recursa franta al craciente
85CENS0 y raspuasta del proleta-
riade humano, e5td en ese mis-
mo- sentido. Como ciertas for-
mas de lucha contra la muerte,
que tratan da buscar su salucion
por medios individuales dirigidos
a cleses superlores. Es induda-
ble que los Injertos cardiacos,
como los de otros drganos, son
solucionas puremente (ndlvidua.
les 8 |=a cuales tienen acoeso
esceans privileglados. Una saolu-
clon humana serfa la erradica-
clén de las enfermedades del
corazdn. Si cientificamenta un
trasplanta de corszon, con todas
les maravillze mecdnlcas v qui-
micas —la |ucha contra la reac-
cion de loz anticuerpos—, es
una pura maravilla, socialmante
es, por el momenta, repudisbla.
Laz enormes cantidedes de ding-
ro gue 30N NECesErias pare £5.
tos trasplantas salen, de alguna
forma, de los fondos de la medi-
cing social, de la profilazia.

CUESTION DE DINERO

Esta |lucha contra la muerte
plantea nuevas problemas de or-
dan ético. Vida o muerte zan,
muchas veces, cuastion de dine-
ra, Es una verdad que se sabe.
Lz duracidn media de la vida es
mds prolongeda en los palzes .
cos que en |os paises pobres
[setenta ¥ cuatro anos en s
UR3S y Estados Unidos, velntl-
cinco anos en el Gabdn, veinti-
agis en Guinea), ¥ se asbe tam-
bigén que es mas prolongada an
las clases soclales ricas que en
las pobres. Estas generalizaclo.
nes son faciles, son cdmodas,
mientras una mismo no se sien-
te responsable de la discrimina-
cldn. Pero muches veces log mé-
dicos, los directores de centros
hospltalarios, sa ven forzados a
dejar morir a unoa paclentes, a
salvar a otros, solamente par ra-
zones flnancieras. ¥ no por los
intereses proplos del médico,
slno por los de loz medlos a su
alcance. Supongamas el caso de
clertos enfermos renales cuya
Unica esperanza de sobrevivie
regide en |a depuracion de [a
sangre por medio de los rifiones
artificiales. Un simposlo de la
Real Socledad de Medicina de
Gran Bretafa, que ha estudiado
esta problema, considera que el
precio de construceion de un
rifidn artificial, que pueda servir
a treints pacientes, &5 de train-
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to conseguir algo que parece esencial en el ser humano: In conciencin”.

£Es posihie In superproduceidn de genios? Zamenhof y Heyn lo Intentan Inyectando

;
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hormonas a s madre gostants y suminlstrando grandes dosis de axfgane al feto, res-
pectivamanie; Knoch y Bennat orean un amblente dptimo af reofdn nacido. De fos sores
humanos se baja on 1a escala zoeléglen y se busca dotar de Intellgencias los animalos..,

ta v aeis mil llbras esterlinas, Su
mantenimlento reprasanta  mil
seteclentas cuarenta libras. El
equipo para tratemienio a do-
micilio cuesta tres mil guinien-
tas libras, v el mantenimlento
supone un gasio anual, por pa-
ciente, de mil ciento cincuenta
libras. En Gran Bretafia ex|sten
unos aiete mil urémicos. Poder
mantener en vida solamente a
Ios comprendidos entre los quin-
ce v los cuarenta y cuatro anos
—lo cual significa va la terrible
opcidn de dejar morlr a los de
mayor edad— costaria freinta y
tres millones de libras estetlis
n&s. Esto &3, unos seis mil mi-
llones de pesetas. En Francia, al
profasor Richet, hablando en su
citedra de la Universidad de
Paris, ha revelado que «cincuen.
te grandes urémicos se benefi-
cian de la medialisis=, o trata-
miento de depuracidn artificial
de la sangre. Es posible que
desde gue Richart hizo ssa de-
claracion hasta hoy al nimero
haya aumentado a cien, guiza
B doscientos. Pero cada ano
mueren por insuficiencia renal
dos mil personas, ¥ quizd diez

mil mas estin sufrisndo va la
enfermadad, Un rlfidn artificial
cussts, en Francia, cinco millo-
nes de pesetes &l aio. En los
Estados Unidos se construyen
rinones artlflciales individualas
que pueden costar unzs veinte
mil pesstas, pero su funciona-
miente requlere Unos gestos sU-
periores a las ciento cincuenta
mil pesetas por afio,

Este problema se plantea para
los injertos, para efertos tipos
de corazon artificial que se as-
tin ensavendo, pero abarca tam-
bien & oiertas formas de la me-
dicina profilactica. Por ejemplo,
en un hospltal de Paris los mé-
dicos se propusisran a =i mis-
mos examingr 8 todas las mu-
jeres que pasasen por &l centro
para tratar de encontrar |os pri-
meras sintamas del céncer dal
cuallo del Gtero. Posteriorments,
decidieron limltar su investigs-
cldn & las mayores de cuarenta
afios. Este diagnostico precoz
del cdncer, como se sabe, 5 de-
cisiva en el factor de la cura-
cion, Los medlcos pudieron an-
contrar un caso entre cada cin-
co mil mujeres examinadas, para

el resultado econdmlco fue ne-
fasto. Resultd qua cada uno de
estas diagnosticos positivos ha-
bia costada unas ssisclentas mil
pesetas, S| se axtendiers a to-
das las mujeres de todo el pajs,
i a8 huscaran otras formas de
céncer, mascullngs o femeninas,
el precio total de |la operacisn
saria tan fantdstico que no se
podrla abordar. Una vez més,
|a facllidad de diagndstico que-
de raducido a los enfermos pri-

vados, que pueden pagar el
axamear.

PROALANIA GENERAL

Los intantos realizados en la
URSS tlenden a la profilaxia ge-
neral, ¥ a ello se debe, sin
duda, que la vida media sea igusl
a la de los Estados Unidos, cuan-
do las condiciones de nivel de
vida son inferioras, E| pres|den-
i de lz sociedad de cardiologia
de la URSS parte de g teoria de
que «=en general, el hambre nace
sano v los focos de Infeccldn

ze maniflastan posteriormentse,
Frecusentamenta, en las amigda-
lag, de donde parte el estrepto-
coco, que g2 dirige contra las
valvulas cardizcas ¥ hace apa-
racer al reumatismo del cora-
zan. Segln él, en un plazo de
freinta vy cinco a cuaranta anos
52 habré logrado no impadic que
el estreptococo penetre en el
organisme —lo cual hoy le pa-
rece Imposible—, sino conseguir
detener =0 avance, de forma que
asa tipo de afecciones cardia-
cas desaparezca. «Lo esencial
—dice— ea la profilaxia. Una
educacion racional en la escue.
la, en la familia, en la colecti
vidad, en la higlens de las wi-
viendas, la organizaclin raclo-
nal del trabajo vy del reposo, la
alimentacidn raclonal. Esto fa-
cllitard la educecidn da la per
sonalldad armenloss, sctiva, bien
equilibrade, que szabra evitar
conflictos de poca importancla
que sfectan al sistema narvio-
so. Entonces, |la mortalidad par
hipertension ¥ por arterioscle-
tosis disminuird=. Mo cabe duda
de que esto es una expresidn
e degaos.

Por su parte, la Organizacion
Mundial de la Salud concuerds
en que la hipartensidn es |a
causa fundamental de la morts-
lidad por enfermedades cardio-
vasculares. Provoca la hipartro-
fla y lz insuficiencla cardiscas,
una altaracion progreaiva de las
fuantes renales y de las hamo-
rraglas cerebrales, faverece la
arteriosclerosls y, por tanto,
las enfermedades coronarlas, La
propuesta de |a OMS es mas
sencllla de realizar que la dal
sablo sovitico. Reside en &l
mandmetro. Tomarse la tansidn
regularmente y acudir a8 redu-
cirla desde el mismo momento
en que se observa alguna amo:
malia. Una hipartensldn caracte-
tlzads requiere un examen pro-
fundo para encontrar la causa.
Muchas wecez 3e& encuentra.
Otras, no, En (08 caso0s en que no
se encuentra se habla de la hi-
pertension esencial. jDe qué
procede? Se sospecha que pue-
da ser hereditarla. Para los psi-
cosomaticos cabe escasa duda
de gue Iz hipertension asencial
procede de perturbaciones ner-
vingas par un mecanismo bien
conocido. La OMS  ancuentra
tres grados en la hipertensidn
asencial. El primere es cuando
aparecen los primeros sintomas
en el mandmetro ¥ &5 an rever-
zible. En el segunda se puade
conseguir una estabilizacion re-
lativa. En el tercern, la evolu-
citn es inexorable, hasta ahora,

———}
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L duracion biologica del hombre tleherin ser de ciento cincuentu afios, pero lu

COMERCIANTES, 66 anos.

PROFESION LIBERAL, 73 afios, EMPLEADOS, 69 aiios.

cEs que hay un momento en que of hombre acopta la muerte? Muchos autonras coinciden en affemar gua el terpor huma
dol hombre en Ia agtualidad, ¥ aun an los palses de Hiayoras posibilidades, es anagpmalmonie coria. Se manefan varias
ef hombra deberia vivir alredodor de ofento cincuenta afios. Sin embargo, las estadisticas de Ia vida media, segin fas
fa y nueve; las comarcianies, sesenta y sels; las abireros, sesenta y cuatra; fos peones, sesenta ¥ uno; fos mineros, oin

¥ sdlo se puede cansegulr hacer-
la mas lenta. Seoun el profesor
Froment, profesor de clinica v
profilaxia cardiovascular en gl
Hospital de Lyon, considera que
hasta shora los esfuarzas mayo-
res g8 reallzan cuando los pa
cientes se encusntran en el ter-
car estadio, o sea, cuando su
iension alcanza o supera el pun-
to velnte, y encuentra que, por
el contrario, todos los esfuerzos
debian dedicarse al  descubri-
mignta del primer estadio. Parg
una vez m&s nos encontramos
ante los problemas econdmicos
da la medicing de masas...

MEDICINA DE MASAS

«Estoy Intimamente canvenci-
do de que ninguna organizacicn
sanitaria podra responder & las
necesidades de nuestra época
ni remediar los graves males
que invaden la sociedad si no
5e reconoca toda |a Importan-
cla que prasents [a elevacidn de
la condicion soclal de los po-
bres y no sa cumple el deber de
mejorar su-suertes. Estas pals-
bras son de un médico, del dog-
tor John Simon. Las pronuncld
an 1830, Siglo y medio despuds
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tienen la misma vigencia. Cal-
fette {1863-1933, creador de la
vacuma antituberculosa BCG)
sostania que «los gastos  he-
chos para la salvaguarda de la
salud pablica son las dnicos pro-
ductivos de la riqueza, puesto
que protegen el capital huma.
no=. Hay una oposicidn, por tan-
to, entre la madicina de lujo, la
bialagia de ujo ¥ las de masas.
Actualmente se desarrallan las
dos tendencizs, 52 separan
unas de otras. Se contradican.

En el aspectn de la medicing
de masas, la tendencla a la in-
munologia, |2 nueva utilizagion
—axperimental— da virus como
agentes terapéuticos, |lg utlliza:
cidn de ordenadores son inten-
tos muy Importantas, mucho
mas importantes y menos espec-
tacularas que los Injertos v las
mecénlcas de sustitucicn arti-
ficial. Con respecto a los orde-
nadores en medicing, ha sido
notahlemente combatida su uti-
llzacidn por la madicing tradicio-
nal humanista, por la institucicn
ingustituible del smédico de fa-
milia* o del «médico de cabe-
cerax. 5i cada enfermo es =un
CRI0e, (ué su médico conoce
bien, jcomo puede afinar has-
ta ese punto un ordenador? Por

muy Importante y muy respeta.
ble que sea esa opinidn, carece
de peso. El ordenzdor electrd:
nica puede llegar a resalver los
problemas de diagndstico, so-
bre todo en Iz necesidad de exa-
men de grandes capas da pobla-
cldn para esteblecer los diag-
nisticos precoces. El profesor
Hamburger, de la Faculted de
Medicina de Paris, estima que el
26 por 100 de los casos en pa-
cientes que no han podido ser
salvados se debe a un diagnds-
tico imparfecto, «la masa de
los datos médicos cuyo conocl-
mlento 85 necasario para cuidar
a los enfarmos, ha sobrepasado
bruscamente la capacidad de re-
tencldn ¥y da memaorla del mé-
d.ﬂ:'ﬂ»_ i

SANEAR LA BIOSFERA

Otra  eproximacion  futurista
—ijalonada ya— a la mejor via-
bilidad del hombre es o qua
se llama sconservacion: de |a
biosfera, que fue ohjeto de una
conferencia internaclonal patra-
cinada por la UNESCO, celebre-
da an Pariz en septiembre
de 1963. La idea consista en una

mejora de la ecologia o rela-
cidn del hombre con su medio,

" Este madio es |a blosfera, o s=a,

la parta del globo terrestre don:
de existe, o puede existir, |a
vida ¥ =e estudia la salud huma-
na en irelacidn con la hiosfera
¥ sUs recursos, laa necesidades
alimenticias v las posiblldades
de produccian, las necesldades
cualitatives vy cuantitativas de
espacia pard |a socledad, los ob-
jetivos y recursos del hombra
con la Maturaleza, Este temarig
tiene tales Implicaciones polit-
czg, cientiflcas, econdmicas,
morales, humanisticas y socla-
les que lo menos gue =& pueds
declr es que alin no se ha |le-
gado & la suficients capacldad
de sintesis general de todas es-
tas ramas coma para |legar a un
acuerdo Gtil. Algunos de los ta-
mas astan continuamente da-
nuneiados, como [a polucidn de
la atmdafera v |as aguas par las
grandes Industrias, tema favo-
ritp de lucha en las Estados
Unidos entre los grupos neo-
rrevolucionarios v los  capita-
listas.

Clertamente, en todo este
problema del hombre nueve gue
se pretende faltan definiciones,
Probablementa las definiciones
van siendo indtilas, partenecen
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medin conseguida hoy en condiciones oplimas no representa mas que ln mitad.

OHELNROS, G4 afios,

PEONES, 61 anos.

MINEROS, 539 afios. '

no a lax musrte sohreviene porqgue llega “antes de tiempo”. La idea general de guienes mantienen esto es Ia de gua Ia vida
hipdtesls segin las ouales Ia vide astarfa en relagidn gon ef tamadio o el perfode de gestacidin. En cualguiera de ellas,
profeslonas, son muy distintas: los miembras de profesiones lihorales viven setenta y tres afos; los emplaadas, sesen-
cuenta y nueve (cliras francesas). Vivimos, por tanto, menos da I3 milad de lo gue debidéramaos segan esas hipdlesis.

al munda de la semantica que,
con cierto distanclamlento, tra-
taba el profasor Wianer, Se ha
vista gue no es posible definir
la vida, Mo es posible, tampoco,
definir la enfarmedad. Puede de-
finirse cama un valor negativo,
Como ung =ausencia de saluds,
de la misma forme que el frio
sa defing como una «ausencia
da calors, Se ha dicho gue =no
hay enfermedades, sino enfer-
moge, Se ha dafinida al enfermo
come «todo aguel que acude a
la consulta del médicos (Weis-
zicker] y Iz frese tlens impor
tancia porque incluye en [a pa-
tologla a todo el qua pide ayuda,
Se ha diche que es toda la go-
ciedad la que estd enfarma
[Wilhelm Relch) como conse-
cusncia de las iphiblclones, de
les represiones, de las coacclo-
hes ejercidas sobre cadas ser
humano. Se ha hablado dal en-
fermo como =consumidor mes
dlcinals [H. P. Klatz).

En torno 8 estos conceptos se
ha creado el neologismo de la
=dasaferantacidne, Su creador,
el pslqulatra Julidn de Ajuriague-
rra, explica qua «"desaferencia-
cidn” es, en la medida en que
implica una falta de aferencias
o, sobre todo, una falta de apor-

taciones exteriores o del me-
din, tanto sensorlales como
afectivas v sociales, por lo gue
hermos elegido ese términoe=. Mo
estd lejos de la idea marxista-
[eninista de que el psiquisma es
ala reflexion del medio.. jEs
ez imposibllidad de aferrarnos
al mundo qua nos rodes, esa fal-
ta de comunicacion la que nos
enferma? Bz ella la que modifi-
ca la =zabiduria del cuarpos
(Uaxkull), la que anula la fuer
za defensiva del hombre?

{QUE ES LA MUERTE?

Vemos poco a poco que lo
que Alexis Carrell llama «la in-
cognita da| hombres no se estd
despajando con el paso  del
tiempo, sino que se amplia en
circulos concéntricos, La clens
cia v la fllosofia de tiempos pa-
sados ofrecian respuestas mas
categaricas, afirmaciones més
absolutas. El tributo que paga:
mos hoy por saber mds es estar
sequres de menos. A esta ines-
tahilided, a este «hasta nueva
ordens que acompana todas |as
afirmaciones, a esta relatividad

en todo debamaos irnos acostum-
brando. Es una carge de angus-
tia mientras no la aceptemos
coma normal ¥ habltual. El hecho
g5 que todas las aproximacio-
nes hacla la posible mejora del
hombre come unidad psicofisi-
ca, axperimentales v tedricas,
producen unos resultados qua
debemos dudar de ellos v qus
nos RrORCNEN NUevas zonas de
investigacion. El «arreglos del
hombre se intenta desde lg hig-
logia, mediante |a investigacidn
del arigen de la vida vy el inten-
to da modelacidn de los elemen.
tos gendticos; s prosigue en
la lucha contra [a enfermedad,
en el Intento de erradicacion de
Iz ve|ez, Pero no se sabe o gue
as la vida, lo que es la enfer
madad, lo que es la ve|ez. Tam-
poco &e sabe va lo gue es la
muerte. Habria que volver a una
definicion negativa, La muerte
e3 «gusencla de vida-. Pero el
azpejo irdnico nos devuelve la
pregunta original: jqué es vida?

La aparicion de las técnicas
llamadas «de reanimacidns  ha
hecho varier la idea categdrica
de la muerte. Un hombre euyo
corazon cesaba de latie v cuya
respiracion cesaba, era un muar-
to. Mo =2 la podia retrotraer

de ase estado. Estaba muerta.
Hoy =2 habla solamente da
amuerta clinicas porgue, en cier-
tos casos, so la puade hacar
volver & la vida. E2 una forma
de expresarse, naturalmente. Mo
es que se le pueda hacer volver
a la vida. Es que, en realidad,
Ia vida no habia cesado. S8 ha
bia sinterrumpldos Juntao al
concepta de muarte clinica apa-
race el de emuerte hioldgicas.
La muerte bicldgica es —repita:
mos, hasta noeva orden— la
muerte definitiva. Es aguella en
lz que «el proceso de destruce
cign dal arganiamo se hage irre-
vergihles. En la fronterg entre la
muerte clinica y la muerte bio-
lagica se sitia todo un enorme
campo da dudas. ;Ss puade di-
latar eza frontera? En una medi
da da tiempo normal, |z frontera
se sitda hoy entre dos v cuatro
minutos. La base para medir ess
tiempo es lo que terdan las cé-
lulas cersbrales en asfixiarse,
an morir por falta da oxigens-
cign. Sin embargo, en slguncs
casos, esg8 plazo sa ha alargado
a varias horas. Las primeras ex-
PEriENcias importantes en ess
sentido son las del profesor =o-
vietico Megovski, del Laborato-
ric de Fisiologla Experimental
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Las ciencias de lujo” fienden solumente a lu mejora de cierfos orupos.

de Moacd, Un hombre murid de
frio, permanecld enterrado bajo
la nieve durante warias horas
v, &in embargo, consiguid ser
llemado de nueva z la vida en
los mervicios de Megovski. Me-
govakl continud reallzando expe
rimentos sobre anlmales, v en-
contrd que si un organismo se
congela en al mismo momenta
de la muerte clinica disminuyan
las necesidades de oxigeno ds
las celulas cercbrales, lo cual
permite un mayor tlempo para
la eplicacldn de técnlocas de re-
animacldn antes de que sobre-
venga la muerte bioldgica.

LOS "CEMENTERIOS
FRIGORIFICOS™

Fueron estos experimentos, y
otroz hallazgos, los que permi-
tieron al Ffisidlogo americanc
Robert C. W. Ettinger expresar
|2 idea de gue ciertos enfarmos
zctualments incurables, |l a g a-
doa & la muerta clinica, podrian
ser congelados en espera de
que |los progresos de la medi-
cina o de la cirugia permitie-
ran vencer con éxitc las enfer
medades que |es habian llevado
a la muerte clinica. Ello supon-
dria alargar la frontara antre la
muerte clinica v |la muerte bio-
ldgica durante anos, quizé de
cenios, quizé siglos. La exposi-
cién de Ettinger no pasaba de
ser una hipdtesis, pere ha dado
lugar a uma industria macabra,
ziniestra, en los Estados Uni-
dos: la congelacion de «muear-
tos clinicoss.

En los =cementerlos frigorifi-
cos« repozan los caddveres de
los que esperan esta resurrec-
clén cientifica de la carne. El
precio medio de la operacidn as
de 4200 ddlares, cerca de
400,000 peasatas El manteni-
mianto resulta de unos 300 di-
lzrea al afo. El preclo varia se-
gun la cantided de fric que se
desee. Doscientos grados bajo
cero son los mds baratos: 270,
los maz caros. lgnora sioen el
pracio inicial v en el de mante.
nimignto esta comprendido tam-
bién al da recalentamienty ne-
cesario. Mo se ha efectuads has-
ta shora & ninguno; es dudoso
que se llegue a producir jamds,
¥ e anormemente probable que
cuando se produzca e encusn-
tre un resultado negativo. El
congélade no deberd wvolver a
la vida, Como quada dicho, la
congelacidn debe ser realizada
en loa inatantes gue Siguen a
la emuerte clinicas» v de una ma-
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nara total. De otra manera, las
celulas cerehrales estdn va asfi-
xiadas y tods reanimacidn os
Imposible. La congelacion an si
debe ser realizada mediante un
tratamiento pravio de glicerina
para impadir que loa cristales
de hielo dafien las células, Por

oira parts, se ignora sl la muer-

te aobrevenida & estos seres
congelados en los Estados Uni-
dos puede considerarse como
clinica o como bioldaica, si sl
proceso de irreversibilidad se
ha producido ya en &l momento
de la congelacidn, Estos facto-
res hacen suponer que el gran
negozio de la congelacldn de
smuertos clinlcos= no sea, por
ahora, mas gque una superche-
ria. Pero no excluyen el princi-
plo, la hipétesis, de gue un dia
pueda ser una realidad.

EUTAHASIA

Existen oiros casos de mayor
entidad maoral. Los de prolon-
gacldn de la vida en enfermos
que se sabe incurables. Mos si-
fia en otra frontera, le da la
eltanasia. ;jSe puede precipitar
la muerte de un pacienta &l que
&g saba incurzble para acortar
sus sufrimientos? La rellgldn Io
prohibe, la mayor parte de los
medicos se nlegan a tal practi-
ca aungue a veces lo pidan de-
sesperadamente los mismos pe-
clentes. Perp, ;la suspension de
un tratamients puads coneide
rarge como eutsnasia? Clertos
enfarmos en coma prolongado
tendrian una muerte matural =i
na e les forzase artificialmenta
8 vivir. ;Ddénde estd la maral,
donde estd la dtica? :En dejar
marlr al enfermo de =u propia
muerte o en prolongarle |z vida
cuanda no hay esperanzas? En
aste termino, »esperanzase, se
centra todo el secreto. ;Cudndo,
realmente, no hay esperanzas?
LEm que momento se pierdan
dal todo?

El doctor Fred Shapiro, del
Hospltal de Minneapalis, acaba
de relatar |a historia de su pa-
ciente Ron Fradrickson, de trein.
ta y tres afins de edad, muerto
en el mes de enero. Fredrick-
son era un dlabético incurabla.
Su vida se fue prolongando gra-
cias al rifdn artificial. Durante
treinta meses, la simhiosis pes
riddica con al rifidn artificial le
permitid hacer una vida relati-
vamenta normal v continuar su
trabajo. Pero posterlormente se
le produjo un glaucoma, perdid
la vista en |05 dos ojos ¥ coman-
zd @ sufrir una serie de males,
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Tuvo que dejar de trabajar. El
medico la expuso la situzcidn;
su vida podria prolongarse, pero
no mejoraria s situacién, «Pue-
do continuar soportando la ce-
guera, puedo seguir soportando
los dolores —fue la respues-
ta—, pero lo gue no pueda so-
portar es la inectividad. Es lo
paor de todos, ¥ afadid: «Ha

llegadn |a hora de morirs. Fue -

necesarlo consultar a la ley. En
Minnesota hay una ley que per-
mite a un paciente rachazar
tode  tratamiento médica. En
consacuancia, salis del rifdn ar-
tificial y ragresd & su hogar. La
muerte tardo seis dias en legar.
Fredrickson, que habia sido cre-
vente, pero escasamente practi-
cante, 58 acercd mds a la lgle-
sia Libre Evangélica de Amari-
cH, que tratd de aumentar su re-
slgnacldn. Su espasa no se mo-
vld de =u lado durante los seis
dias de dolores y de angustla
gue durd la agonia, v |e tenia en
sUs brazos cuzndo |e sobrevino
la muerta en el séptimo aniver-
sario de su boda. Este ha sido
el comentario del doctor Sha-
piro: «Podia haberse evitado
sl mismo un largo plazo de do-
lores y de angustia s| hublera
tomado |a decisidn antes. Pero
este tiampo adiclonal le ha per-
mitido prepararse muy bien para
motirs,

MORIR ANTES DE TIEMPO

¢Es qua hay un momento en
que el hombre acepta la muer-
te? Muchos autores colnciden
en afirmar que el terror huma-
no a la muerte sobreviene por-
que llega =antes de tiempas. La
Idea general de quienes mantie-
nen esto e la de gue la vida del
hombre en la actualidad, ¥ aun
en los paises de mayores posi-
bilidedes, s anormalments cor
ta. Se besen algunos de estos
estudios en lo gue parece ser
un rlitro correspondientes entra
los periodos de gestacidn y la
duracidn media de la vida en el
reing animal, especialmente an
los mamiferos. & mayar tismpo
de gestacion corresponde ma-
yor duracidn de la vida media.
Otros, como el profesor Bour
liere, especiallsta en geronto-
logla, entiende gue hay una re-
lacidn entre el tameno del indi-
viduo v la duracian de la vida,
Cuanto mas pequeno es el anl-
mal, mas corta a3 su vida, aLa
relacidn de su superficie con su
mesa va siendo mas elevada a
medida que el animal es pequa-
fio, de forma que debe hacer

mayores esfuerzos para mante-
ner o temperatura constante,
Una peguefa musaraia, por
ejemplo, como diarlamente dos o
tres VECEs SU peso para mante-
Ner su temperatura central
"Carbura” a gran velocidad, da
manera que el animal no vive
més alld da un afio. Un murcié
lago, por el contrario, que pasa
cuatro meses por ano en hiber-
naclin, pueds vivir veinta afos,
Hay por lo tanto una relacidn
antre la duracidn de la vida y la
intensided del| metabolismos,
Esta tesis as fdecilmante aplics-
ble al tamano del longevo ele-
fante, pero no al de la tortuga o
el loro, animales relativemente
peguenos y enormemente lon-
aevos, El ritmo de la tortuga es
lento, s& beneficla de wna hi-
bernacian v de una alimentacidn
relativamente escasa, pero el
del loro, en cambio, es vivaz,
nerviosa, agreslvo. Sin embar-
go, aceptando cualguiera da es-
tas hipdteslzs —la relacidn de
tamafic o la relacidn de gesta-
cign con la duracidn de la vida—
Iz resultante con respecto al
hombre es qua vive menos de
lo gue requiere su tiempo bio-
logico. Deberia vivir aproxima-
damente unos ciento cincuenta
afnos, cifra que sdélo se da a
VECES cOMmo =records, v gque la
mayor parte ‘de los clentiflcos
niegan como posible ¥ la atel-
buyan a ignorancie del langavo
y de su familia. La duracion mé-
xima de vida cientificamenta
comprobada sa sitia alrededar
de los clento diez afios. Supo-
niendo esta cifra como maximo
cientifico, aceptando como me-
dla las de los paises mas desa-
rrollados —seténta y cuatro
Bfins—, enconiramos una dlfe
rencia de treinta y seis anos =ro-
bados=_ Si acaptamas las hipdte-
=iz de wna duracién normal bio-
Idgica de clento eincuanta anos,
encontramos que la vida medla
conaeguida hasta ahora en con-
diciones dptimas no representa
mas que |a mitad, ;Par qué?
Hemos de volver agui a las
explicaciones generalizadoras.
Par la «desaferancia=, por lg In-
comunicacidn ecoldgica con &l
media, por la ruptura da los la-
=05 naturales, par el artificio de
la vida del hombre. Las estadis-
ticas de vida media, sagin las
profesiones, ofrecen un cuadro
explicito. Los miembros de pro-
fasiones libarzles viven setan-
ta v tres sios; los empleados,
gesenta v nueve afos: [os co-
merciantes, sesenta v seis; |os
obraros, sesants ¥ cuatro; los
peanas, sesanta v uno; loz mi-
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Shirali Musfimov es un campasino caugasiano gue debe andar por los clanto sesenta y cualro afoes (164). Laos midicas
aspguran que su pulso, gistema nervioso y presicn arterial son equivalentes a los de un bambre de treinta afos. Ha
estado casado tres veoas ¥ fue padre de velnticuatro hijos. Esta fotogralla es do 1866 (scqin parece sigue vive, puos
no ha hahido notigias de sy muente) y tenia entfoncas cienio cuarenta y ocho nietos v bisnietos y podia montar & caba-
Ho. En fas otvas fotografias vemos a una anciana def campo espaiiol y a un nific de Togo. USA-URSS, por un fado, ¥
fabdn, por otro, son fos pofos de mayor y menor duraeidn de fa vida (Muslimov, sin embargo, supera & todo cafoula).
Las muferes vivan mis que los hombres ¢n tgdo of mundor tlenen mayor capacidad de adaptagidn al siedio ambignte.

naros, cincuenta y nueve (cliras
frencesas). Por regla general, v
en todo el mundo, las mujeras
viven mas tlempo gue los hom-
bres. jEs que su arganismo astd
mejor preparada? ;Es gue sus
defensas son mayoras? Puade
ser una explicacidn. Otra expli-
cacion es la de una relacién me-
jor de la mujer con su medio
vital, une mayor capacidad de
adaptacion,

LA INMORTALIDAD?

Sin embargo, es dudoso que
i shora, por un descubrimiento
o serie de descubrimientos mis-
teriosos, se consiguiera, de
pronto, pralonoar la vida huma.
na hasta gse quicio da los cian-
to cincuanta anos, 88 congsiguis-
ra una mayor conformidad con
la muerte. Las ideas del =instin-
to de muertow despertadas por
Freud, fueron ya muy discutidas
en sU tiempa, estdn lejos de zar
adoptadas o aceptades hoy. La
idea general que persigue la
sintesls de ciencias qua se ocu-

pan del hombre no as la de la
prolongacion de su wida hasta
el momento &n que acepte por
5 mismo la muerfe, ¥ en un
momento dado la espere o avan-
ce comodamente a su encuen-
tro- —instinto gue se dice en-
contrar en  alguncs  animales,
pero sin gue hava prueba con-
creta de ello—, sino, simple v
directamante, la inmortalidad.
Todas las expericncias, mas o
menos relatadas en lo que pre-.
cede, tisnden a la mejora vy la
duracicn del individue, ¥ aun su-
bordinznda o especificanda la
primera a la segunda. La gran
division esencizl asta en lo que
llamariamos las ciencias de lujo,
que tiendan a la mejora de cier-
tos grupos dominantes o de ri-
queza acumulada —injertos na-
turalez o artificiales, diagndsti-
Cos caros, creacion de un sub-
proletariade animal, congelaciin
de «muertos clinlcos-— vy las
ciancias de masa, que frabajan
por la mejora colectiva v que
tienen una direccidn qua podria-
mos llamar politica, o aun social,
puesto que tienden al establecl-
miento de condiclones de vida

en comdn ¥ la extension de pro-
filaxla generalizada que haga
mé&s llevadara la condician de la
aspecia en general. Es induda-
ble que, a pesar de la divisidn,
loz avances de una ¥y otra for-
mas de la ciencia se favarecen
mutuamente.

i Cules san las parspectivas
para el futuro? El paseo =obre
ciertas realizaciones de clencla-
ficcidn, unas inmediatas, otras
ligeramante més lejanas, no de-
ben hacernos concebir excesi-
vas esperanzas. Algunas de las
palabras mds sensatas a este
respecta son lag dal doctor H. P.
Klotz: «En el ano 2000, como
hoy, habra anfermos, habra an-
ciznos, habra maorjbundos v, si
nuestras victoriag sobre ciertas
enfamedades se afirman un
poto mas, apareceran ofras nue-
vag, Esta aceptaclén de su des-
ting &g, para el hombre, un ele-
menta de su equillbrlo, a eondi
clon de estar moderado por la
certidumbra de que los =abios
v los médicos buscan incesante-
mente nuevos procedimlentos
gue intentan hacer ese destino

humang lo mas agradable posi-
ble v lo mds proximo a la par-
manencia del estado de saluds,
B EDUARDO HARD TECGLEN.
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