UNA NUEVA PREVENCION

E L final del sigle XIX, en
plena catarata de desca-
brimlentos trascendentales, los
hombres de ciencla anunciaban
g la Humanidad un lumineso
porvenic,. En Medicina, Pas-
taur, Virchow, Lister y Koch ha-
bhian descubierto que numergsas
enfermedades estaban prodocl-
des por gérmenes ldentificables
¥ gua le presencia de éstos po-
dia evitarse madiente le adop-
cibn de las oportunes medidas
de Bsepsia ¥ Bntisepsia. En pla-
na euforie, Sir William Osler po-
dia sscribir: “Durante innume-
rables generaciones, los profe-
taz y principes de la Humanidad
han deseado ver las cosas que
todos los hombres han visto y
ofr lo gue todos hen ofde en
asta fenthstico aiglo MIX™,

Estamos & poco més de dos
dacanios del final del siglo XX y
aquel optimismo  desbordante,
equella fa ciega en el brillante
porvenit que la ciencia ofrecia,
han dejedo paso a un cierto de-
sencanto y 8 una desconfianze
bastante fundada en lo que pus-
de brindarnos la ciencia para al
dia de mafana. Mucho han in-
fluido en ello las propias exage-
raciones de la clencia: el hom-
bre de la calle, ¥ mds ann si es
pobre, no comprende en absolu-
Le cOmo pueden gasterse sumas
ingentes en gue el hombre e
gue a la Luna o en enviar un
satdlite explorador a Jdpiter
cuando mil millones de perso-
nas an el mundo no pueden ni
siquiera calmer su hambre. La
descontfianza aumenta de grado
cuando se advierts que muches
de esaz operaciones de prestigio
tienen una realidad oculta de
cardicter eminentemente bélico
v que ol progreso de la astro-
nautica, tanto al Este como al
Deste, va encaminade en defini-
tiva al logro del satélite porta-
dor de ermas nucleares que ¢l
adversario no poded destrnie,

Esta misme desconflanza en
el pretepdldo progreso gana a
cudntos 52 interesan por el por-
vanir da la Medicina.

Esperanzas
defraudadas

En lo que va de siglo, los
gsfuerzos combinados de la hi-
glene [cloracién del agua, pas-
teurizeciin de la leche y eva-
cuacién correcta de desechos) y

de¢ la Medicing preventiva, con
les wacunas fundamentalments,
han jugado una parte importan-
te e0 la prolongacién de la es-
peranza de vida del hombre,
que es hoy superior em unos
trednta afios a lo gue era al Ler-
minar el siglo XIX, No hay que
remontarse muy lejos para le-
gar a los tiampoa an gue la po-
[lomielitls dejaba cada afo in-
vélidos a varles centenares de
nifios, en que unas anginas de-
jeben 8 menudo como secuesla
irreparable una endocarditis ¥
en que la tuberculpsiz llenaba
los sanatorios establecidos en
todas nuesiras sierras y cordi-
lleras. Ahora, la incidencie de
la poliomielitis, la endocarditis
estreptochcica vy, en menor gra-
do, la tuberculosts, han quededo
reducidas a minlmas proporoio-
nes, ¥ lo que gs muy significati-
vo, tedos egos progresos han te-
nido un coste relativements mo-
desto.

La wacuna antipoliomielltica
o los medicamentos que per-
miten curar la tuberculosis en

sus formes iniciales, sin necesi- -

dad de ingresar al enfermo en
un sEnatorio, Do 800 CATOS,
aparte de que la Seguridad So-
cial los ha hecho accesibles a la
graen mayorle de la poblacidn.

Para facilitar ain mds las co-
sas |o tal vez para complicarias,
comp més adelante veromos), la
eplicacifin de todos es0s méto-
dos no ha exigido del individuo
una participacién muy activa,
Las autoridades de ebras pabli-
cas ¥ de sanidad se han encar-
gado de impulsar le potahiliza-
citn del egua, 1a pasteurizacidn
de la leche, la creacion de siste-
mas de alcentarillado y la orga-
nizacién de campaiias de vacu-
nacidn. El individoo no ha tendi-
do otra cosa que hacer que se-
guir las instrucciongs emanadas
de arriba.

Ello ha creads la idea de qus
la salud es regponsabilidad del
Estado, cuando date on realidad

debe establecer log madios para

mantensrla y recuperarla, pero
dejando al individoo la respon-
gabilidad finpl. Por ejemplo, el
Estado tiene la obligacidn da
dar a conocer al fumedor los
rieggos del tabaco, pero o éste
corresponde decidir =i wa a fu-
MAF ¢ N,

La excesiva confianza deposi-
tade en la cepecided de inter-
vencion de las autoridades sani-
tarias ¥ médicas ha llevado en
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los dltimos afios a una marcada
frostracidn; s pensd que la
derrata de les enfarmededes in-
fecciosas irla répideamente sa-
guida de la victoria sobre las
enfermedades cardiovasculares,
el céncer y les anfermedades
mentales, pero no ha sido asl e
incluso parece haberse alcanza-
de un techo en la cepecidad de
la Medicing para aumentar la
esparanze de vida del hombre.
Fese a [os enormes esfuerzos de
investigadores v clinicos, esos
tras grupos de enfermedades si-
guen cobrando un pesado tribu-
to en vides y suiTimisntos ¥ por
el momento no estd a la vista
ningin progreso realmente fun-
damantal.

La tercera fase

Lo importante de esas enfer-
medades e3 que en todas ellas
aparacan implicedos importen-
tes elementos del comporta-
miente humano. El modo de co-
mer y da vivir influye poderosa-
mente en la aparicidn de una
hipertansidn, de un cdncer de
pulmdn |por intermedio de] ha-
bito de fumar) o de un accidan-
te de automdvil, ¥ asi el médi-
co, i realmente quiere curar a
gus pacientes, no tene mis re-
medior que entrometerse en su
conducta,

Verdad o3 que para muchos
resulta una intromisidn intols-
rable. Sin embargo, no ss trata
de establecer por Decreto 1o que
ceda uno debe comer, behar o
hacer, sine de mostrar los ries-
gos de determinadas conductas
para qua ceda cual adopte res-
ponsablements la actitud que
desee. Es en definitive une for-
ma de liberacién, ya gue gl In-
dividue en lugar de confiar casi
exciusivamente en los medice-
mentes para mantener su salud
ha de contar sobre todo con sus
propias fuerzas,

Hay gua dacir que la sctitud
de los médicos respacto B esta
nueva forma de prevencion ba-
zada en modificeciones de la
conducta es poco clara. Con-
vencidos de gque la salud del
hombre de hoy estd elterada y
gobernade cada vez mis por
factores no meédicos, sdoptan
una actitud pasive conslderan-
do que los problemes del medin
ambiente o socioecondmicos no
deben preocuparles porque no
putden resolverlos.

Es preclso que tanlo pacien-
tles como médicos actien man-
comunadaments partisndo  de
una percepeidn clarg de la si-
tuacidn para evitar las constan-
tes agresiones del medio consi-
derado en su sentide ms am-
pliz. De poco sieve gue el mé-
dico racate un antitusigens e
un  paciente gue padece una
bronguitls por fumar; lo que ne-
cesita ¢l enfermo es que el mé-
dico 1 haga ver con la mayor
claridad la relaciin tabace-
bronquitis.

Estamos en definitiva en la
tercera fase de la pravencidn
que, segin la afortunada expre.
giin de George Pickett, "tendra
mucha menns relacién con la
tecnolopla v la Medicina v mu-
cha m#s con los valores y las
decisiones sociales”. La prime-
ra fese estuvo baseda en el s5a-
neamiento ¥ el auloritarlsmo;
en ellia sl dieron al individuo

Aalucionas hachas y todo lo gqua

tenia gque hacer era vacunarse
0 VAcunar 8 sus hijos ¥ eprove-
char los sistemas de agua o al-
cantarillade que las autoridedes
le brindeben. Le segunde fese,
que ahora terming, se ha carac-
terizado por el anormae incTe-
mento de la tecnologia senita-
ria, que ha obligado a cuantio-
545 Inversionas en adificlos ¥
equips, sln un aumente parale-
lo de la salud del individuo. La
tercera fase de la prevencion
he de funderse en la afirmeciin
del individuo come dusiic de su
proplo  desting,  Basandose en
ung informacifin corracte facili-
tada por las autoridades sanita-
rias, deberd escoger en cada
momanto le actitud que debe
seguir en relaclén con el mants-
nimiento de la salud. @



