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CAPITULO 1V

DETERMINANTES DE
LA SALUD Y LA ENFERMEDAD

P

l_La Salud y la Enfermedad DefzmdaJ

A DIFICULTAD de defmxr ala enfermredad esta implicita en':
1a estructura misma de la palabra: “enferinedad”. Son tan

-diferentes las clases-de-trastornos que-pueden hacer sentirse. mal

a una persona determinada y llevarla a solicitar la ayuda de un

" médico, que esa palabra deberia abarcar a la mayor parte de las
dificultades inherentes a la condicién ‘humana. Por lo general,
especialmente para la opinién publica, la enfermedad implica al-
guna seria dolencia orgéanica o psiquica como el céncer o la
locura. En la préctica, la medicina moderna esta ampliando este
concepto al emplearlo para referirse a cualquxer estado organico.
o psiquico, real o imaginario, que trastorne el sentimiento de
bienestar de una persona determinada. En tal sentido, la enfer-
medad puede amenazar a la vida o, simplemente, impedir el
disfrute de la misma; puede impedirle a la persona enferma .
obrar como un ser humano normal o alcanzar las metas que se
‘ha establecido. Los médicos se dan cuenta ahora que, en rela-

cién con los problemas de-la persona “enferma”, los factores _

“subjetivos 'y sociales pueden ser tan importantes como las lesio-
nes organicas objetivas o los trastornos de la conducta reco-

nocidos por el patélogo o el psiquiatra.

‘A primera vista, parece razonable definir a la salud como la_
ausencia de enfermedad. Esta definicién estd sujeta a las mismas

incertidumbres y complejidades a las cuales se ha aludido en
el pérrafo precedente Prescindiendo de criterios médicos pre-
cisos, la experiencia de sentirse sano ha consistido siempre en
ser capaz de funcionar bien, fisica y mentalmente hablando,
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ast comw de expresar la gams completa de las propias potes-
cialidades. El preimbulc ce lz Carta de la Organizacién Mun-
dial de la Salud ha tratado de resumir este ideal utépico con
las siguientes palabras: “La salud es un estado de completo
bienestar fisico, menral y social, y no simplemente la ausencia
de enfermedad o invalidez.” Asi definida, la salud es, en verdad,
un estado utdpico. ' _

En las paginas que siguen, la salud sera considerada desde un
punto de vista més prictico, no como un estado ideal de bien-
estar obtenido mediante la completa eliminacién de la enferme-
dad, sino como un modus vivendi que capacita a los hombres
imperfectos para llevar una existencia compensatoria y no de-
masiado penosa mientras luchan con un mundo imperfecto. Bajo

este punto de vista, la salud no puede ser definida de un modo -

absoluto, porque cada persona espera diferentes cosas de la vida.
Un >jecutivo de Wall Street, un lefiador de las Rocallosas Cana-
dienses, un pregonero en la esquina de una calle concurrida,
un jinete, un monje y un piloto de avién de combate supet-
sénico, son personas que tienen diversas necesidades fisicas y
mentales. Las imperfecciones y limitaciones de la carpe y de
l2 mente no tienen para ellos la misma importancia. Son sus
objetivos particulares los que determinan la clase de vigor y
resistencia que requieren para obrar con éxito en sus propias
vidas. '

La esposa de un labrador con varios hijos y una muchacha de
la misma edad que trabaje en Nueva York como modelo, tam-
bién difieren en sus exigencias fisicas y tienen, por lo tanto,
conceptos divergentes sobre la salud. La historia de las modas
y los gustos revela cuin amplia ha sido la gama de las opinio-
nes que han tenido los hombres respecto a la figura y la tez
femenina ideales en el decurso del tiempo y cémo ellas difieren
incluso de un pais 2 otro. La corpulencia de las “Venus” paleo-
liticas o de las diosas dé Rubens refleja una actitud hacia el
género femenino, al menos hacia la anatomfa de la mujer, ex-
trafiamente diferente de los gustos que suscitaron los delica-
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dos modelos prerafaelitas incleses €3 el siglo XIX o las Hatpers
rorteamericanas de los afios 20.

Confirmada la imposibilidad teérica de definir las palabras “sa-
Jud” y “enfermedad” de una manera aceptable para todos, la
historia registra algunas situaciones en que los seres humanos
parecen haber tenido un estado de desarrollo fisicc aparente-
mente de acuerdo con el criterio predominante. En las relacio-
nes que hizo de sus viajes, Cristébal Colén expres6 su gran ac-
miracion por el estado de belleza fisica de los indios caribes que
habia descubierto. Del mismo modo, el Capitin Cook, Bougain-
ville y los otros primeros expleradores de las Islas dei Pacifico
se maravillaron de la salud y la belleza fisica de las diversas
poblaciones polinesias.’

Vale la pena sefialar que los seres humanos mas cercanamente
provistos de un estado de salud fisica ideal han pertenecido mas
bien a sociedades primitivas, situadas al margen de las vias prin-
cipales de los negocios humanos. Las tribus esquimales consti-
tuyen un buen ejemplo de esos grupos aislados a los que se les
atribuye haber disfrutado de una salud radiante y de un gran
vigor a pesar de la inclemencia del ambiente en que viven y
del caricter primitivo de sus formas de vida. En todo caso, sin
embargo, estos sanos pueblos primitivos, descritos por los explo-
radores en sus habitats nativos, cayeron rapidamente en un esta-
do de decadencia fisica al ponerse en contacto con el hombre
blanco y la deletérea influencia de sus formas de vida. Algunas
relaciones sobre tribus primitivas, escritas por exploradores y
médicos antropblogos, estin bien documentadas; ellas ofrecen
una pintura de la vida humana tan diferente de la que contem-
plamos en las sociedades modernas, que son, por ello, de extre-
ma importancia para conocer los factores determinantes de la
salud y de la enfermedad. Parece oportuno, por lo tanto, revisar
someramente 2 este respecto lo que se sabe en relacién con los
problemas médicos del hombre antiguo y primitivo.
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7

La Salnd y la E-rzfe.rmedad entre los Pueblos Primitivos

En el decurso de la evolucién, a medida que iban apareciendo
sus caracteristicas estructurales y fisiolégicas y sus atributos men-
tales, el hombre antiguo desarrollaba condiciones apropiadas
para resistit las amenazas ambientales, los peligros emanados
de las fuerzas césmicas, las carestias de alimentos, los pardsitos
microbianos, los animales salvajes o la competencia de otros
seres humanos.

La mayor parte de los restos de esqueletos encontrados en yaci-
mientos paleoliticos y neoliticos pertenecen a adultos vigorosos,
esencialmente libres de enfermedades orgéinicas en el momento
de morir. Restos humanos de origen mas reciente suministran
una evidencia incluso mayor de la capacidad del hombre primi-
tivo para resistir las duras condiciones naturales, al menos hasta
que se expuso a las influencias de la civilizacién occidental. Re-
cientemente, se excavé en Honoluld un vasto cementerio del
periodo precedente al descubrimiento de las Islas Hawayanas
por el Capitin Cook; los esqueletos rescatados de ese yacimiento
posefan dientes sanos y huesos fuertes, provistos de poderosos
ligamentos musculares. Por lo visto, la vida en las Islas Hawa-
"yanas era compatible con la salud y el vigor, incluso bajo las
condicicnes primitivas de los establecimientos preeuropeos. Des-
cubrimientos similares realizados en otras partes del mundo
convalidan la leyenda del salvaje sano y dichoso que aparece
en las relaciones de la vida primitiva redactadas por explorado-
res de los siglos XVII y XVIIL

Algunos recientes eximenes médicos de tribus contemporineas
africanas, indoamericanas y australianas nos proporcionan una
evidencia mas convincente ain de que es posible mantener la
salud y el vigor bajo condiciones primitivas y en climas extre-
madamente duros. Durante la presente década, sendos grupos
de médicos, bidlogos y antropélogos occidentaies han estudiado
2 los negros mebanos del Africa Criental y a los indios Xavanté
del Mato Grosso brasilefio en sus propios apacibles ambientes.
Pues bien, las tribus Meban y Xavanté viven en aislados villo-
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rrios primitivos, con limitados recursos alimenticios, bajo difici-
les condiciones climéticas y sin cowntactos con la tecnolegia o
la medicina occidental. En ambas tribus se encontraron hombres
extremadamente vigorosos y de excelentes condiciones fisicas,
esencialmente libres de caries dentales, de alta presién szngui-
nea, de cincer y de esas otras enfermedades de caricter csgene-
rativo que son tan comunes en os paises pros; cros y civilizedos.
El panorama médico-y social que los cientificos modezrcs zpre-
ciaron en estas dos tribus primitivas es equiparable, en muchos
aspectos, con las descripciones de la vida esquimal publicadas
por diversos exploradores durante las primeras décadas de este
siglo. A este respecto, los hallazgos modernos hacen recordar
también las descripciones que algunos viajeros del siglo Xvi
hicieran de Oceanfa y de las dos Américas. Admitiendo l2 pro-
babilidad de que los primeros exploradores y los modernos in-
vestigadores de la medicina hayan dejado de averiguar muchos
problemas de enfermedad comunes entre los pueblos primitivos
que observaron o estudiaron, el testimonio de ellos permite
constatar, sin embargo, que es posible obtener salud y vigor aun
en la ausencia de las modernas condiciones sanitarias y sin la
ayuda de la medicina occidental. En su propia naturaleza, el
hombre tiene, pues, la capacidad potencial de alcanzar un alto
nivel de bienestar fisico y mental, incluso sin la abundancia de
alimentos o de comodidades fisicas. » :

Si bien no hay duda de que el hombre puede llegar a adzprarse
a las peligrosas condiciones de la vida. primitiva, es poco lo que
se sabe de los precisos mecanismos a través de los cuales llegé
a realizarse tal estado de adaptabilidad. Por lo demds, la lison-
jera pintura anterior de la salud primitiva no debe hacer supo-
ner que la enfermedad sélo se produce bajo las condiciones de
la vida civilizada y que ella desapareceria inevitablemente si los
seres humanos quisieran volver a los usos naturales. Muchcs he-
chos se oponen a esta conclusién. _

Muy .pocos de los esqueletos prehistéricos descubiertos hasta
ahora pertenecen a seres humanos que eran viejos en el momento
de morir. De acuerdo con la informacién de que se dispone hasta
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hoy, €1 nombre antiguo- casi nunca vivié mucho mas alld de los
cincuenta afios de edad. . ya mencionado estudic médico de
ius indios Xavani ha condudido, precisamente, a conclusiones
similares. Aunque los hombres de csta tribu son, por lo general,
vigorosos y sanos, aparentemente solo un pequefio porcentaje
de ellos alcanza la ancianidad. Estos hallazgos concordantes han
sido explicados generalmente por la hipdtesis de que la muerte
entre los pueblos primitivos proviene no de enfermedad o se-
nilidad sino de causas violentas como accidentes u homicidios.
Atn indemostrada, esta hipétesis no excluye la posibilidad de
que algunos procesos patolégicos atn no reconocidos sean, en
verdad, los responsables del corto lapso de vida de mucha gente
que vive en condiciones primitivas.

En fecha reciente, diversos investigadores han llamado la aten-
cién sobre la escasez de céncer, desérdenes vasculares y otras
enfermedades degenerativas entre las poblaciones primitivas mas
minuciosamente estudiadas. Lamentablemente, eran tan pocos
Jos habitantes en la mayoria de estas poblaciones que el signi-
ficado de tales hallazgos no es bastante claro. Puesto que los
desérdenes neoplasticos, vasculares y degenerativos sélo llegan
a prevalecer en una edad adulta avanzada, son pocos los hom-
bres y mujeres de las poblaciones pnmmvas que viven lo sufi-
- ciente para llegar a ser victimas de los mismos. Ademas, como
se insistira mas adelante, la salud, el vigor y la resistencia de
la gente primitiva son, casi a menudo, situaciones resultantes
de los procesos selectivos. Eliminados los ineptos, sélo sobre-
viven aquellos miembros de la tribu que estén dotados de una
gran resistencia innata. La vida que se lleva bajo condiciones
primitivas contribuye a que los seres humanos se vuelvan mas
fuertes y recios, pero es obvio que los que han sido observados
y tenidos en cuenta son los afortunados que pudieron sobrevivir
precisamente por tener atributos innatos para llegar a ser fuer-
tes y fecios. :

Por ultimo, una apariencia vigorosa y sana no implica necesa-
riamente la ausencia de enfermedad. Resistentes como tenian
que ser para poder sobrevivir, las poblaciones antiguas padecie-
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ron, sin embargo, muchas de 25 enfermedades que hoy afectan
a la humanidad. Los esqusletos extraides de yaciraientos paleo- -
litizos o neoliticos, las momias egipcia-, los dibuics, escultaras
y otros artefactos de las civilizaciones més antiguas de Africa,
Asia, Furopa y América, todo ello suministra la abrumadora
evidencia de que muchas de las enfermedades hoy conocidas
han existido desde hace mucho tiempo y, probablemente, han
sido contemporineas de la vida humana. Una listz Je las condi-
ciones médicas reconocidas en los restos del hombre prei':té-
rico y primitivo puede leerse como si fuera el catilogo de un
museo patolégico en una moderna escuela de medicina.

Es casi imposible establecer con certeza si las e~fermedades
mentales se presentaron entre los pueblos mas antiguos, pero
las descripciones de la conducta normal y las ilustraciones de
la histeria en el arte y la literatura primitivos de Grecia no
deja lugar a dudas que los desérdenes de la mente han acom-
paiado a la vida humana desde hace mucho tiempo. Muchas
formas de enfermedad mental también son frecuentes hoy entre
las poblaciones primitivas.

El problema de la salud y la enfermedad entre los pueblos
primitivos se presenta, pues, bajo dos aspectos diferentes. Los
restos prehistéricos y la historia antigua sugieren con fuerza que
la enfermedad ha coexistido con la vida humana; otras clases
de evidencias antropoldgicas revelan que, aun en las condiciones

"mas primitivas, la vida es compatible con un alto nivel de salud.

La incompatibilidad manifiesta es mas aparente que real. La

enfermedad puede afectar ocasionalmente a una persona sin

afectar a su grupo como un todo. El reconocimiento de una

determinada enfermedad en un esqueleto paleolitico o neolitico

no significa que tal enfermedad haya prevalecxdo en las comu-
nidades prehistéricas.

Igualmente importante, la consecucién de un estado saludable
depende en gran manera de la capacidad del hombre para
adaprarse bien a un ambiente estable. En la época en que.los
hombres blancos las descubrieron, y en relacién con la vida civi-
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lizada, las sociedades de polinesios, indios americanos, esquima-
les y otros pueblos primitivos se encontraban en un estado de
estancamiento. Por largos periodos, estas sociedades habfan vi-
vido en ambientes fisicos y sociales regularmente estables, fuera
de todo contacto con el resto de¢ la humanidad. Habian conse-
guido un cierto equilibrio dentro de su mundo limitado, asi
como aprendido a utilizar sus recursos alimenticios naturales y
a protegerse contra lo que las amenazaba. En particular, habian
desarrollado un alto nivel de inmunidad contra los agentes mi-
crobianos de enfermedades frecuentes en ellas.

La condicién de adaptabilidad explica la salud de los animales
salvajes en sus habitats naturales. Tanto los hombres como los
animales obtienen mas ficilmente la salud después de vivir
durante muchas generaciones en un ambiente estable; la salud
s6lo persiste en la medida en que las condiciones ambientales
permanecen inalterables. Los sanos salvajes descritos por los ex-
ploradores pertenecian a tribus que vivian aisladamente en el
momento de ser descubiertas, tribus bien adaptadas a su am-
biente —fisico y social— nativo e inmutable.

Trastornos Sociales y Causas de las Enfermedades

Por la experiencia histérica, sabemos que todos los pueblos
primitivos son victimas de muchas formas de enfermedad cuando
establecen contactos con la civilizacién occidental. Los detalles
de esta creciente susceptibilidad a la enfermedad son complejos,
pero la norma general es del todo simple.

Cada vez que lcs exploradores europeos entraban a un pais
recientemente descubierto, no introducian de manera deliberada
Jas huestes de microbics que albergaban sus cuerpos. Estos mi-
crobios, poco nocivos para europeos que se¢ habian hecho resis-
tentes frente a ellos, se manifestaban sumaraente virulentos para
los pueblos primitivos que no halian tenido contacto previo con
ellos. Los europeos no sélo introducian nuevos agentes infec-
ciosos sino que su llegada y su prolongada presencia perturbaban,
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repentina y profundamente, los habitos nutritivos. y las formas
de vida ancestrales de las tribus primitivas. Estas perturbaciones
sociales menguaban més adn la resistencia general de dichas
tribus frente a la enfermedad. Tal constelacién de circunstancias
favorables explica facilmente el enorme caricter destructivo de
las enfermedades que afligicron a los pelinesios, a los indios
americanos y a los esquimales durante los :glos xvii, XIX vy

xX. (Entre paréntesis, el proceso inverso también es :lcrto. Es -

decir, muchos europeos que van a regiones primitivas encuen-
tran cominmente agentes infecciosos frente a los cuales no han
adquirido resistencia y de los cuales son faciles presas. Aunque
no se haya demostrado, se supone que la sifilis llegd a Furopa
mediante ese proceso que sobrevino a raiz de las e\ploracxones
de Colén en el Nuevo Mundo).

En Europa y América, todos los penodos de trastornos soc1ales
han sido acompafiados por un notorio acrecentamiento de la in-

"cidencia de enfermedad y, de un modo mas relevante, por un
~cambio en la frecuencia relativa de diversos tipos de enferme-

dad. Durante el siglo XiX, las circunstancias que rodearon a la

Revolucién Industrial acarrearon una explosiva agravacién de’

muchos estados patolégicos, con el consiguiente deterioro de la
salud general, especxalmente entre las clases laborales. En pocas
decadas, millones de hombres y mujeres emigraron de los distri-
tos rurales hacia efimeras ciudades industriales en donde tenian
que vivir bajo condiciones fisiolégicamente deplorables y total-
mente extrafias. Més adelante nos referiremos a los factores es-
pecificos que actian como causas directas de enfermedad; por
ahora bastara con insistir en que el ambiente industrial consti-
tuyé per se el principal factor de perturbacién. Porque era mal-
sano y diferente de lo experimentado antes, ese factor impuso

a los inmigrantes recién llegados de éreas rurales, especialmente

de paises extranjeros, excesivas exigencias de addptacién que
no podian afrontar con éxiro. o
Sea cual fuere su nacionalidad, los ciudadanos de paises prés-
peros ya han llegado a adaptarse regularmente bien a los tipos
de ambiente que surgieron de la primera Revolucién Industrial,
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Fsto nn ouiere derir, sin embargo. que los problemas de adapta-
¢ién va no sean importanies en el origen de enfermedades entre
gente occidentalizada. Las condiciones ambientales cambian cons-
tante y rapidamente, en parte porque actuamos sobre ellas con
¢l propésito de controlar el mundo exterior y, mas tal vez, por-
que cada innovacién tecaclégica y social acarrea consecuencias
imprevisibles. Estos efectos imprevistos alteran muchos aspectos
de nuestras vidas, a menudo de manera desfavorable. Mientras
més dinimica es lz sociedad, més répidas y profundas son las
modificaciones en ei ambiente y en las formas de vida. Como
muchas personas fracasan ul tratar de encarar con €xito las exi-
gencias de adaptaci¢i: originadas por esas condiciones tan cam-
biantes, son numerosos y diversos los estados patolégicos que
surger a pesar de los incrementos habidos en el confort y la
prosperidad.

La experiencia de la vida moderna demuestra que la mayor
parte de los cambios tecnoldgicos o sociales engendran pertur-
baciones fisiolégicas, inmediatas o no, asi como pueden actuar
como causas de enfermedad directas o indirectas. Antes de pro-
seguir con este tema, me parece necesario, sin embargo, definir
con mayor propiedad la palabra causa, porque, como se vera al
instante, su significado es mucho mas complejo que el que co-
muinmente se le atribuye.

Téorias sobre la Cansa de las Enfermedades

El lector que consulte cualquier enciclopedia en relacién con

la causa de alguna enfermedad particular, obtendrd probable-
mente una respuesta equivoca. Y, ademds, por sorprendente
que parezca, tal vez no obtenga una informacién mas definida
si consulta libros de medicina profesionales, porque en la ma-
yoria de los casos no hay respuesta sencilla Scn hien conocidas
las anormalidades anatémicas y funcionales que aparecen detrés
de los signos y sintomas de cada enfermedad, pero a menudo se
carece de informacién respecto a las circunstancias inicialmente
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asociadas a estas anormalidades. El resfriado comin ilustra hasta
qué punto las dificultaces conceptuales relativas al significado
mismo de la palabra “causa” se puede., combina: cor la tarea
cientifica de identificar la causalidad especifica. 4

Como su nombre lo indica, el resfriado comtr es una enfer-
medad muy “comiin”. Por consiguiente, casi todas las perscnas
tienen sus propias opiniones sobre las circunstancias que !o sus-
citan. Al “resfriado” se le liama asi porque, de acuerdo con ia
experiencia, su desarrollo es mis frecuente en pericdos de ~al
tiempo, especialmente cuando la temperatura baja de repente.

Hace algunas décadas se comprobé que el resfriado comin no.

estd necesatiamente asociado al mal tiempo, cuand. grupos de
hombres aislados por varios meses en avanzadas articas perma-

necfan generalmente libres del resfriado comin hasta que algan

navio llegara a recogerlos. Confirmada de nuevo una y otra vez,
esta observacién ha puesto en claro que las temperaturas bajas
o el tiempo inclemente no pueden producir por si solos el res-
friado comin; segin una hipétesis mas probable, esta enferme-
dad es la consecuencia de una infeccién trasmitida por micro-

bios. Esta hipétesis es, por supuesto, compatible con la expe-

riencia general, porque casi todo el mundo cree que los resfria-
dos “se atrapan”. -

Algunos experimentos recientes, concebidos para demostrar que
una condicién similar a la del resfriado comin se puede produ-
cir rociando con ciertos virus las fosas nasales de voluntarios
humanos, le han dado crédito a la teoria microbiana sobre la
causa del resfriado. De acuerdo con la evidencia actual, nume-
rosas clases de virus pueden ocasionar estos sintomas, lo cual
indica de manera obvia e inquietante la existencia de una plura-
lidad de agentes causativos microbianos. Para complicar ain mas
la teoria microbiana, muchos voluntarios no logran desarrollar
un resfriado aun cuando hayan sido fuertemente contaminados

" con suspensiones de virus conocidas como causantes de esa en-
fermedad en otras personas. Otros experimentos han revelado

mayores complejidades todavia. La oportunidad de contraer un
resfriado no aumenta de manera considerable si los voluntarios

o
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cubren sus pies con calcetines hiimedos, en un cuarto frio y con

corrientes de aire —condiciones que tanto médicos como legos

suponen propicias para acrecentar la susceptibilidad—, para ex-
ponerse a los virus de marras.

El estar expuesto a uno o varios virus es una condicién necesaria
para que se desarrolle el resfriado comin, pero no es una condi-
cién suficiente. Esa exposicibn sélo trae como consecuencia la
enfermedad si la persona expuesta se halla en un estado recep-
tivo. A esta receptividad la afectan al mismo tiempo la estacién,
la situacién atmosférica y, casi de seguro, muchos otros factores
mal definidos, como la fatiga, que acttian probablemente para
disminuir la resistencia general a la infeccién.

El enigma del resfriado comun, y de sus determinantes multi-
factoriales, tiene su contrapartida en las enfermedades més im-
portantes. En realidad, la etiologia multifactorial es la regla an-
tes que la excepcién y teorias aparentemente contradictorias so-

bre el origen de la enfermedad pueden, en realidad, conciliarse.

Hace varias décadas, los cientificos descubrieron que los cinceres
pueden ser producidos por la exposicién a ciertas sustancias como
el alquitrdin y a una multitud de productos sintéticos llamados
carcinogénicos por esa razén. Por otra parte, muchos experimen-
tos recientes han demostrado que el céncer también se puede
producir en los animales al exponerlos al radium o a los rayos X,
al inyectarles una hormona ovariana y al infectarlos con ciertos
virus. Por dltimo, se ha demostrado que los factores hereditarios,
las secreciones hormonales y varios otros agentes fisioldgicos

pueden influir en el desarrollo del cancer después de la exposi-’
cién a virus o sustancias carcinogénicas. A juzgar por la expe--

riencia pasada, puede predecirse con seguridad que la actual y
dispersa sucesién de afirmaciones aparentemente opuestas sobre
las causas de las enfermedades neoplisticas serd eventualmente
reemplazada por un punto de vista mis amplio segin el cual
diversos factores, actuando en forma simultir.ea, influyen gene-
ralmente en el origen de esas er.fermedades.

La etiologia multifactorial también estd implicita en los desér-
denes vasculares. El exceso de grasas saturadas y de colesterol
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en la dieta, la falta de cjexcicio fisico, las tensiones de la vida
moderna y los factores hereditarios desempefian un papel im-
portante en la ascendente incidencia de enfermedades cardiacas
dentro de comunidades présperas. También en este caso habra
de verse, probablemente, que los factores constitucicnales y di-
versos aspectos de las formas de vida, entre ellos la ingestién de
alimentos y el gasto de energia, desempefiar. un papel impor-
tante en la alteracién estructural de los vasos sanguineo: y en
la determinacién, durante periodos criticos, del peso de la carga
que ellos pueden soportar con seguridad.

En casi todos los casos, pues, es necesario que diversos factores
determinantes -actien en forma concatenada para producir un
estado patolégico verificable; ademds, las manifestaciones de
cualquier agente determinado difieren profundamente de una
persona a otra. Asi, la causalidad y la especificidad se demuestran
mucho menos facilmente en situaciones clinicas naturales que en
laboratorios experimentales. Como es sabido, los procesos in-

-~ fecciosos un poco agudos y las deficiencias nutritivas conforman

un panorama clinico tan caracteristico que no es dificil identi-

ficarlos y atribuirlos a causas especificas. Pocas enfermedades

presentan un panorama simple. Lo que el paciente experimenta

y lo que el médico observa constituye, por lo general, una des-

concertante variedad de sintomas y lesiones antes que una en-
tidad bien definida. En la mayoria de los casos, un sindrome com-
plejo como la anemia, la insuficiencia cardiaca, los trastornos
gastricos o la depresién, es més evidente que las manifestaciones
patolégicas claramente delimitadas por un agente etiol6gico es-
pecifico. .

De acuerdo con la experiencia comin, un accidente traumati-
zante, que serfa fatal para una persona de edad, puede tener
sélo triviales consecuencias para un joven adulto sano. Mas ge-
neralmente, la indole y gravedad del dafio causado por un deter-
minado agente deletéreo diferird de una situacién a otra. .La
enfermedad pulmonar que nuestros antepasados del siglo XIX
denominaban consuncién, extincién o tisis, -era, sin duda, la
tuberculosis pulmonar; pero era, por lo general, mucho mas
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grave que la clese de ~tercolrsis coménmente cbservada hoy

en nuestras comunidades. La evidencia sefiala que la virulencia

del bacilo de la tuberculosis no ha cambiado; lo que ha cam-
biado es la respuesta del hombre occidental a la infeccién tuber-
culosa. Podrian ar~tarse muchos otros ejemplos para ilustrar
que la gravedad de una enfermedad microbiana o téxica estd
- determinada tanto por la intensidad de la respuesta del cuerpo
como por las particularidades del microbio o la toxina impli-
cados.

Agentes nocivos que difieren ampliamente en su naturaleza pueden
suscitar reacciones similares en el cuerpo, complicando atin mas
el esfuerzo de conocer el origen de la enfermedad. La congestién
e hipersecrecién de las mucosas nasales puede ser causada por
muchos agentés no emparentados entre si como las infecciones
bacteriales o virales; la inhalacién de humo, polvo, sustancias
al*rgicas o aire frio; la jaqueca de origen vascular; la adminis-
tracién de ciertas drogas; las aflicciones y las ligrimas. Del
mismo modo, la urticaria puede resultar del contacto con la
lana, del consumo de muchos tipos de alimentos y drogas, de
disturbios emocionales, o de la exposicién a agentes tan diferen-
tes como la luz del sol y el frio. La endocarditis bacteriana en
el hombre y la mastitis en las vacas solian ser causadas casi
exclusivamente por . estreptococos. Pero ahora que las infec-
ciones de estreptococos pueden ser tratadas exitosamente con
penicilina, otras especies microbianas se establecen comunmente
en las lesiones cardiacas de los seres humanos o en las lesiones
mamarias de las vacas; de esa manera, ellas proporcionan una
nueva causacién microbiana a estas viejas enfermedades.

E! cuerpo es capaz tan solo de un nimero limitado de reacciones.
La respuesta que €l da a los asaltos de muy diverso origen y
naturaleza es, por lo consiguiente, mis bien estercotipada. Las
lesiones intestinales que se asemejan a las de la fiebre tifoidea
pueden ser producidas por la introduccién ¢« casi cualquier sus-
tancia irritante, inclusive una espina dc rosa, en los nudos mesen-
téricos de los animales. La estimulacién del sistema neuro-vege-
wativo puede producir lesicnes graves, no sélo en la viscera di-
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rectamente afectada sino «ambi¢u en otzas con ccaexiones ana-
tomicas indirectas y distintas. Ha sido zal la unifcrmidad ob-
servada en las lesiones y respuestas hormonales causadas por
las diversas clases de estimulos nocivos, que se han acufiado
expresiones hueras como “respuesta de peso”, o mas técn.cas
como "Sindrome de Adaptacién General”, para abarcarlas o
todas. Tal uniformidad en la respuesta parece incosupatible o
la doctrina de la causacién ‘especifica. Aunque sélo fuera por
esta razén, seria necesario formular nuevamente la teoria etio-
légica. V _
Las actividades de diversas hormonas influyen sob:: todas las
respuestas del organismo humano 2 los agentes nocivos. La
secrecién de estas hormonas es afectada a la vez por factores
psicolégicos y por la interpretacién simbédlica que la mente les
atribuye a los estimulos y agentes ambientales. La interpretacion
individual estd condicionada tan profundamente por las expe-
riencias del pasado y las anticipaciones del futuro, que las carac-
teristicas fisico-quimicas de los agentes nocivos casi nunca de-
terminan el caracter de los procesos patolégicos que ellas po-
nen en movimiento. Estos hechos también ponen de manifiesto la
necesidad y posibilidad de formular nuevas teorias respecto a
la causacién de la enfermedad.

En su forma originaria la doctrina de la especificidad estuvo
concentrada sobre escasos agentes externos de enfermedad, como
Jos microbios, los venenos, los accidentes traumatizantes, las
deficiencias nutritivas y las radiaciones ionizantes. Pero a la luz
de los descubrimientos modernos, las teorias etioldgicas deben
interesarse no solo en los efectos directos de los factores nocivos
sobre los érganos blancos sino también en aquellos factores que,
como las acciones hormonales o los precesos mentales, gobiernan
las respuestas del organismo humano.

Por lo general, la respuesta a cualquier influencia nociva com-
promete al organismo como un todo, y, como consecuencia de
ello, casi nunca se pueden explicar los procesos naturales de
ia enfermedad en términos de simples y directas relaciones de
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causa a efecto. El ambiente exterior y el milien intérienr cons-
tituyen un sistema multifactorial, cada uno de cuyos componen-
tes debe ser estudiado por sus caracteristicas propias y por sus
efectos sobre los otros componentes del mismo sistema. El con-
cepto de causalidad multifactorial no desacredita a la doctrina
clisica de la especificidad. Al contrario, constituye una exten-
sién de ella misma y permite que el conocimiento cientifico se
acerque un poco mas a las complejidades del mundo real.

Como los érganos vivientes, las teorias slo pueden sobrevivir
adaptindose a nuevas exigencias y evolucionando de manera con-
tinua. Si la doctrina de la causalidad estuviese restringida a su
formulacién clasica, se iria extinguiendo o, en el mejor de los
casos, se modificaria. Hace un siglo, Thomas Huxley, al afirmar
que las nuevas verdades comienzan comtnmente como herejias
pero que, también a menudo, terminan como supersticiones,
expreso este peligro en forma lapidaria; Afortunadamente, la
doctrina de la etiologia especifica estd adquiriendo una nueva
vida y llegando a ser incluso mas fructuosa de comprender por
estar amplidndose su radio de accién. Inicialmente concentrada
en unos cuantos factores nocivos del mundo exterior, estd to-
mando conciencia ahora de la presencia de una multiplicidad de
mecanismos internos cuando el cuerpo y la mente tratan de
responder en forma adecuada a los estimulos y presiones am-
bientales. El fracaso de tales esfuerzos de adaptacién explica un
sran porcentaje de enfermedades, Observada desde este punto
de vista més amplio, la doctrina de la especificidad estimular
el desarrollo de métodos destinados a estudiar la respuesta del
organismo humano todo a la presencia de algin agente nocivo,
lo cual permitira hacer un anilisis mas comprensivo de los
multiples mecanismos implicitos en la causalidad de la en-
fermedad. “La ciencia —escribié Pasieur— avanza mediante
respuestas provisorias a una serie de interrogantes cada vez mas
sutiles y que penetran con mayor profundidad en la esencia
de los fenémenos naturales”.
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Las Cambiantes Pautas de la Enfermedad .

Como se ha visto, las enfermedades que més prevalecen en las
modernas naciones industrializadas afligieron también al hom-
bre prehistérico y pueden ser localizadas hoy en todas las so-
ciedades primitivas; las enfermedades tienen caracteres inva-
riables y universales porque la naturaleza del Eombre ha seguido
siendo esencialmente la misma durante unos 100.008 afos. El
relativo predominio de las diversas enfermedades ha cambiado,
sin embargo, de un periodo histérico a otro y hoy en dia difiere
de acuerdo con las 4reas geogrificas vy los grupos sociales. Las
diferencias habidas en el ambiente general y en las formas de
vida contribuyen a acentuar esta diversidad.

Muchos tipos de documentos atestiguan la presencia-de cambios
espectaculares en el predominio y la gravedad de las enferme-
dades durante los tiempos histéricos. Los textos clésicos de la
India, Grecia o Roma contenen descripciones puntuales y
numerosas de los signos y sintomas de la tuberculosis pulmo-
nar avanzada, una enfermedad casi exuberante en las antiguas

- civilizaciones urbanas. Por el contrario, ni.el Antiguo ni el

Nuevo . Testamento contienen referencias sobre la tuberculosis,
probablemente porque ambos textos constituyen el saber de
pueblos pastores cuyas formas de vida los hacen ser resistentes
a esa enfermedad. Innumerables pinturas y dibujos ilustrando
las manifestaciones y estragos de Ia peste, permiten documentar
la frecuente ocurrencia de esta enfermedad en Europa del siglo
X1v al xviL. El Decamerén de Boccaccio y €l Diario del Ao de
la Peste de Daniel Defoe subrayan el rigor de la peste bubénica
en Europa durante ese periodo. Después de entonces, la peste
desaparecié pricticamente de Europa, aunque hoy siga siendo
una destructora calamidad en muchas partes de Asia.

Rowlandson, Gillray, Daumier y muchos otros artistas del siglo
XIX han ilustrado en sus caricaturas la frecuencia de la gota y
de la obesidad entre los burgueses présperos y superalimentados
de entonces en Inglaterra y Francia. Los novelistas y reforma-
dores sociales del mismo periodo nos han dejado referencias
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dramaticas acerca de la aterradora miseria fisiologica en que
vivian las clases trabajadoras de Europa Occidental durante las
primeras etapas de la Revolucién Industrial. En La Condicién
de la Clase Obrera en Inglaterra, Engels escribi6 respecto 2
es0s “fantasmas pilidos, flacos, de pecho estrecho, de ojos hun-
didos”, escrofulosos y raquiricos, que rondaban por las calles
de Manchester y de otras ciudades fabriles.

Si alguien vivié jamés bajo condiciones completamente aparta-
das del estado namural sofiado por Rousseau y sus discipulos,
ése fue el prolerariado inglés de 1830. Los ciudadanos patriotas
llegaron a creer que, puesto que la enfermedad siempre acom-
pafiaba a la escasez, la mugre y la contaminacién, la mejor y
acaso la Gnica manera de mejorar la salud estaba en devolver
a las multitudes el aire puro, el agua pura, el alimento puro y
los lugares placenteros. Como se vera mis adelante, este punto
de vista estd directamente relacionado con los problemas en
cuanto 2 enfermedades originados en el mundo moderno por la
Segunda Revolucién Industrial y, también, con el control de
los mismos por las mejoras sociales. '

En la Furopa del siglo X1x, el ideal sanitario se desarrollé pri-
mero sin ningn apoyo de la ciencia de laboratorio. Surgi6
de la conviccién segin la cual al eliminar la inmundicia, la
suciedad, la promiscuidad y otras calamidades sociales, podrian
contenerse también las altas tasas de enfermedad y morralidad.
Sencillo como era tal concepto, no habria llegado a ser una
fuerza creadora en la medicina y la salud pgblica si no hubiese
sido propalado e implementado por reformadores sociales devo-
tamente consagrados a ello. La cruzada de éstos acarre6 una
verdadera revolucién sanitaria que trajo como consecuencia,
sin duda, el control prictico de muchas enfermedades, especial-
mente de las que afectan a las multitudes. No hay nada que
demuestre mas vividamente los profundos cambios que pueden

ocurrir_en la salud de un pueblo, en el curso dz pocas genera--

ciones. Basta comparar al proletar’ado enfermizo descrito por
Engels con los hombres altos y fornidos que ahora son tipicos
de las clases obreras en los paises occidentales prosperos, para
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darse cuenta de los milagros que se pueden fraguar en corto
tiempo. ' ~

Las paginas de historia no son las Gnicas en demostrar que las
pautas de enfermedad difieren y cambian ripidamente con las
nuevas condiciones ambientales y sociales. Una demostiacion
mas espectacular de ese parentesco surge de la comparacién
entre las tasas de morbidez y de mortalidad, asi como eute
los tipos de enfermedad que registra nuestro tiempo para dife-
rentes paises y grupos sociales. Hoy como ayer, cada civiliza-
cién tiene su propia pauta de. enfermedades caracteristicas, de-
«erminadEE por S cliths, S costumbies, 50 fecnclogia 3 sus
niveles de vida. '

La enfermedad se presenta simultineamente, con apariencias tan
distintas en cualquier area determinada, que, por lo general, es
imposible atribuir una expresién particular de ella a una serie
particular de circunstancias ambientales. Sin embargo, algunas
generalizaciones parecen justificarse. Sin duda, las enfermedades
nutritivas e infecciosas explican un mayor porcentaje de mor-
bidez y mortalidad en la mayoria de los paises subdesarrollados,
particularmente en aquellos que estin industrializindose. La
desnutricién, la insuficiencia proteinica, la malaria, la tubercu-
losis, el parasitismo y una gran cantidad de mal definidos des-
érdenes gastrointestinales son hoy los peores asesinos en esos
paises, tal como lo eran hace un siglo en el mundo occidental.
Al contrario, el porcentaje cobrado por la desnutricién y la
infeccién decrece ripidamente donde y cuando mejoran los
niveles de vida, siendo otras las enfermedades que entonces llegan
a predominar. Actualmente, en los paises présperos, las enfer-
medades cardiacas constituyen la principal causa de mortalidad,
con el cancer en segundo lugar, las lesiones vasculares que afec-
tan al sistema nervioso central en el tercero, y los accidentes
en el cuarto. También de un modo créciente las personas bien
alimentadas y protegidas sufren de una gran variedad de des-
érdenes crénicos que, como las artritis y alergias, no destruyen
la vida pero a menudo la arruinan.
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La Enfermedad en cianto determinada por las Formas de Vida

Ya disponemos de bastante conocimiento como para suministrar
explicaciones juiciosamente racicnales en relacién con los otros
cambios que hzn ocurrido y siguen ocurrienda en las pautas de
enfermedad. Las explicaciones mecanicas son casi siempre in-
suficierites para explicar lcs fenémenos patoldgicos, a menos que
ellas tomen en cucnta el papel que desempefian los factores éticos
y sociales. Algunos ejemplos tomados del pasado y de la historia
reciente pueden ayudar a ilustrar los parentescos intimos que
existen entre la naturaleza del hombre, sus creencias, su conducta
y sus enfermedades.

‘Las epidemias y otras manifestaciones. de enfermedad han sido

interpretadas desde los tiempos antiguos como castigos infligidos
por pecados colectivos o individuales. Los bien documentados
casos de muerte por sugestién en las tribus primitivas, ocurridos
cuando un hombre violaba un tabi o alguna otra norma tribal,
pueden ser imputados a esta antigua creencia. Con toda proba-,
bilidad, la muerte v#d# no es sino una forma extrema de res-
puesta fisica al miedo o al panico, y tiene su contrapartida hasta

‘en las comunidades més adelantadas. Por todas partes, en las

mentes de muchas personas, la enfermedad sigue asociada a la
culpabilidad.

El foco de la peste manchuriana, al despuntar el siglo, constituye
un ejemplo bien documentado sobre el papel que desempefian
las normas vigentes en el origen de la enfermedad. El bacilo
de esa peste estd ampliamente difundido entre los roedores sal-
vajes de Asia. Las marmotas manchurianas albergan normalmen-
te a este microbio, pero no sufren su infeccién bajo circunstan-
cias habituales. Hacia 1910, un tambio habido en las modas
europeas femeninas suscité de repente una gran demanda por
la piel de la marmota manchuriana y numerosos cazadores chi-
nos inexpertos se entregaron a la caceria de ese roedor salvaje.
Hasta ese momento sélo habia sido cazado por manchurianos
respetuosos de un tabd que les prohibia cazar animales enfer-
mos. Al contrario, los improvisados cazadores chinos tendieron
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trampas a todo animz! a su alcance, especialmente a los mis
enfermos, que eran mas lentos y més faciles de atrapar. Como
se hizo evidente, las marmotas enfermas sufrian de peste y
muchos cazadores chinos la contrajeron. Una vez instaladcs en
las promiscuas y mal ventiladas posadas manchurianas, los que
habfan pillado al microbio lo propalaban entre sus vecinos,
inicidndose a partir de alli una epidemia, amplicmente extendida,
de peste neuménica. Un cambio habido en las modas femeninas
europeas causd, pues, indirectamente, una epidemia de plaga
neuménica en Manchuria.

Podria pensarse que las modas femeninas, las marmotas man-

churianas, las posadas promiscuas y la plaga neuménica cons-

tituyen una concatenacién de circunstancias tan artificial y des-
acostumbrada que nada comparable podria tal vez ocurrir en
sociedades altamente organizadas y cultivadas. Una abruma-
dora evidencia indica exactamente lo contrario; muchas formas
de enfermedad han surgido o se han diseminado en el mundo
moderno porque nuestras formas de vida han suscitado nuevas
y complejas constelaciones de circunstancias favorables a su
difusién.

La porphyria, una afeccién que dafia a los glébulos rojos, de-
muestra hasta qué punto las innovaciones modernas pueden
determinar nuevas formas de enfermedad. Este desorden heredi-
tario tuvo su origen en una mujer alemana que emigré a Africa
del Sur en 1686. Por lo que se sabe, el gene de la porphyria
se transmitié después a todos sus descendientés; aunque éstos
son ahora numerosos, la enfermedad misma sélo ha llegado a
ser un problema en afos recientes. Bajo condiciones ordinarias,
el gene porphyria sélo se manifiesta por la produccién de sin-
tomas neurales benignos y por pequefias manchas en la piel. Sin
embargo, es probable que ocurran reacciones violentas, a menudo
con desenlace fatal, si la persona porfirica ingiere ciertas drogas
modernas como las sulfas y los barbitdricos. Los signos y sintomas
normalmente benignos de este desorden genético pueden conver- -

tirse de repente en respuestas graves y a menudo fatales por Sbrai«:;;

de drogas modernas consideradas como salvavidas en otros casos.
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La porphyria es un caso extremo de un fenémeno biomédico
general. La mayoria de las anormalidades genéticas sélo se
convierten en enfermedades graves bajo ciertas condiciones am-
bientales. La susceptibilidad a la diabetes se hereda genética-
mente. Las manifestaciones d= esa enfermedad son graves, por
lo general, entre personas cuya dieta es rica y abundante. En el

“transcurso de la Segunda Guerra Mundial, la diabetes llegé a

ser mucho mas benigna entre los europeos que vivian en campos
de. concentracién o en otrzs arcas donde estaba limitado el su-
ministro de alimentos. Probablemente, anilogas situaciones de
relacién entre el ambiente y la enfermedad podrian ser determi-
nadas para casi cualquier desorden genético.

Algunos genetistas han estipulado que la obesidad, directamente
relacionada en nuestras comunidades prosperas con una gran
susceptibilidad a las enfermedades y a la expectativa de una vida
~orta, puede haber sido una ventaja genética en el remoto pasado,
cuando el suministro de alimentos era irregular y el hombre
tenia que depender 2 menudo de sus reservas corporales para
sobrevivir. Esta hipétesis no es de una evidencia convincente,

-pero su mérito consiste en que ilustra el hecho de ‘que las mani-

festaciones deletéreas de un gene estin, en todo caso, profunda-
mente condicionadas por las influencias ambientales.
Las Enfermedades de la Civilizacion

El cincer, las enfermedades cardiacas y los desérdenes del sis-
tema cerebral son cominmente descritos como enfermedades de

la civilizacién. Estrictamente hablando, tal designacién es in- -

correcta, pues estas enfermedades 'se presentan también entre
los pueblos primitivos. Pero las condiciones degenerativas y
crénicas son hasta tal grado més frecuentes entre los pueblos
présperos que entre los primitivos o pobres, que esta justificado
hablar de “enfermedades de la civiizacién”. El mismo uso de la
expresién es un tacito reconocimiento de que nuestras formas
de vida pueden tener consecuencias abominables y de que la
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prosperidad, como la pobreza, puede llegar a ser una causa de
enfermedad.

Los experimentos realizados con animales y la observacién de
los seres humanos han puesto fuera de duda que el cancer puede
ser producido por intervenciones tan diferentes como lus 7irus,
las radiaciones ionizantes, los productos alquitranados y nume-
rosas ‘sustancias quimicas no identificadas. Pero ccn alin 0sczros
los mecanismos precisos 2 través de los cuales estas intervenio-
nes acarrean descontrolados crecimientos neoplasticos. Admitida
esta incertidumbre, se hace forzosa la siguiente conclusién: mu-
chas clases de enfermedades neoplasticas pueden ser achacadas
a distintas clases de factores ambientales. Si bien todos los 'seres
humanos pueden desarrollar cinceres, la incidencia de los di-
versos tipos de esta enfermedad muestra diferencias espectacula-
res de un pafs o un grupo social a otro. El cincer del pulmon
es la causa mas comin de muerte por cincer entre los hombres
norteamericanos, ingleses, galeses y nativos de otros paises
occidentales, pero es mucho menos frecuente entre los islandeses.

" Por el contrario, el cancer del estémago explica el 50 por ciento

de los canceres entre los hombres de Islandia y el Japon, pero
s6lo el 10 por ciento en los Estados Unidos e incluso menos
en Indonesia. El cincer del higado ocasiona la mitad de todas
las muertes por cancer entre los bantis de Africa, pero menos
del 4 por ciento en Europa y América del Norte. El cancer del
pecho es ocho veces mas comin entre las mujeres de Israel que
entre las mujeres del Japén, y el cncer cervical explica la mitad
de todas las muertes por cancer entre las mujeres hinddes.

Dentro de un pais determinado existen también esas diferencias
locales. Los canceres de la piel y de los labios son proporcional-
mente veinte veces mas comunes entre la gente blanca que vive

- en la parte sur de los Estados Unidos que entre los que viven

en la parte norte. En la URS.S, ellos son cinco o seis veces
mas comunes en el sur que en el porte y son particularmente
frecuentes en la costa misma. Esto nos hace recordar las lesiones
precancerosas que aparecen en la cara del personaje de E! Viejo
y el Mar, la novela de Hemingway. Estas peculiaridades en la
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distribucién del cincer no se pueden explicar en términos de
raza o de color de los pueblos implicados. Cualquier evidencia
apunta més bien hacia las formas de vida como agentes respon-
sables —acaso, simplemente, extensivos a la exposicion a
la luz solar. El ripido incremento habido en la incidencia del

carcinoma pulmonar en nuestras comunidades asi como el coin-
¢idente decrecimiento en la incidencia del cancer estomacal, no
dejan Tugar a dudas de que si bien todos los seres humanos son

porencxalmente suscepnbles a enfermedades neOplasncas los fac-

tores ambientales dctermman orxgmarxamente su frecuencia y sus

manifestaciones.

Una conclusién similar se puede obtener al estudiar el predo-
minio de las enfermedades vasculares. Existen enormes dife-
rencias geogréficas y sociales en la distribucién de las enfermeda-
des ocasionadas por desérdenes vasculares, pero hoy es indu-
dable que los factores raciales no estd implicitos en ellas. Las di-
ferencias en cuanto a la frecuencia son al menos tan grandes
entre los diversos estratos econdmicos de una raza dada en un
pais determinado, como lo son entre diversos grupos nacionales.
Las enfermedades vasculares son raras entre los peones chinos,
entre los indios navajos que han- permanecido en sus reservas
y entre los negros que ain viven en primitivos villorios afri-
canos. Por el contrario, ellas son frecuentes entre los chinos,
los navajos y los negros que han adoptado las formas de vida
de los pueblos prosperos, industrializados y urbanizados.

Los excesos de la nutricién, la falta de ejercicio fisico, la tensién
emotiva, el excesivo fumar y otros hébitos deletéreos pueden
tener desastrosas consecuencias en cuanto al metabolismo anor-
mal de los lipidos y del colesterol, y, a partir de alli, suscitar
enfermedades vasculares. En verdad, poco se sabe respecto a los
mecanismos fisiolégicos de estas interrelaciones, pero lo que
nos interesa saber aqui es que la ccurrencia de las enfermedades
vasculares, tanto como la de cédncer, estd condicionada por
muchos factores del ambiente total.

e QGent” - -
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Las formas de vida también desempefian su propia parte en el
origen de las enfermedades mentales. Los estudios comparativos
de diferentes partes del mundo y de diferentes grupos econd-
micos demuestran que la propensién a los trastornos de la con-
ducta es mé4s o menos uniforme entre todas las razas. Aqui,
una vez maés, la frecuencia de esos trastornos estd socialmente
condicionada. Conforme z la evidencia, la angustia o las pre-
siones sociales pueden provocar una patente: enfermedad men-
tal en personas con ligeras anormalidades del sisterna nervioso,
aberraciones compatibles con la conducta socialmente aceptable
en circunstancias emocionales o sociales mas propicias.

Asi como la polucién microbiana del agua solia ser responsable
de muchas enfermedades entre nuestros antepasados, la polu-
cibn quimica del aire estd convirtiéndose ahora en un gran
problema de salud pablica. Los vapores quimicos de las fabricas
y los escapes de motores de los vehiculos estin causando una
gran variedad de desdrdenes patoldgicos que amenazan con
aumentar en frecuencia y gravedad. Ellos pueden originar pro-
blemas de salud graves y generalizados en un futuro préximo.
Y hay razones para temer que diversos tipos de radiacién diso-
ciada afiadan pronto sus imprevisibles efectos de largo alcance
a esta patologia del futuro. '

Durante las ultimas décadas hemos llegado lejos en el control
de los estragos microbianos de la alimentacién, pero algunos
de los nuevos productos sintéticos, omnipresentes en la vida
moderna, son los responsables de una infinita variedad de
efectos alérgicos y téxicos.

Las deficiencias nutritivas son ahora una rareza en los paises
prosperos del mundo, pero ha empezado a aparecer una nueva
especie de desnutricién. Los regimenes nutritivos formulados
para seres humanos fisicamente activos ya no son apropiados
para la vida del siglo XX, automatizada, refrigerada y sostenida
por el automdvil.

Muchos seres humanos sufrieron de agotamiento fisico en el
pasado; hoy en dia las ideas que economizan trabajo y las fun-
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ciones controladas al segunqo amenazan con engendrar una
serie de trastornos psiquicos que acaso compliquen la medicina
del futuro. El tedio estd reemplazando a la fatiga.

¢Quiénes podrfan haber sofiado hace una generacién que las
hipervitaminosis (condiciones que surgen por los excesos de
algunas vitaminas) llegarfan a ser enfermedades de la nutri-
cién en el mundo occidental; que la intromisién de detergentes
y otros diversos productos sintéticos aumentarfa la incidencia
de las alergias; que los adelantos de la quimicoterapia y de
otros procedimientos terapéuticos originarian nuevas formas de
enfermedades microbianas; que los pacientes sufriendo de toxi-
cidades producidas por las drogas ocuparfan un nimero tan
grande de camas en los hospitales modernos; que los cigarrillos,
los contaminantes del aire y las radiaciones ionizantes serian
censiderados como responsables del aumento de ciertos tipos
de cancer; que algunas enfermedades de nuestro tiempo serian
abarcadas dentro de una “patologia de la inactividad” o con-
sideradas entre los “azares ocupacionales del trabajo facil y
sedentario”? ' '

Puede tenerse por garantxzado que, si bien la naturaleza del

hombre seguira siendo esencialmente la_misma que ha sido des-
de los tiempos paleolmcos la pauta de sus ¢ enfermedades - seguira
cambiando debido a que sus réspuestas fxsxologxcas a situaciones
ambientales cambiantes no lo adaptardn con suficiente rapxdez
a las nuevas condiciones. El cambio mismo puede llegar a ser
una causa de enfermedad. Una vez que se adapta a ciertas clases
de alimentos, a Ja intemperie, al domicilio, a los microbios y a
los habitos sociales, el hombre encuentra, por lo general, desagra-
dable y traumatizante el sentirse desarraigado de repente y
verse forzado a vivir bajo nuevas condiciones, aun cuando éstas

le parezcan més favorables. Como lo anotarn Hipdcrates hace

2.500 afios, “hay ciertos cambios que son los principales res-.

ponsables de las enfermedades, especialmente los cambios ma-
yores, las violentas alteraciones, tanto en las estaciones como
en otras cosas’.

i s ~
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Mecanismos de Adaptacion

Las caracteristicas fisiolégicas del hombre ponen de manifiesto
que su evolucién primitiva tuvo lugar en un medio subtropical,
probablemente a bajas alturas. En la ausencia de vestidos, alo-
jamientos, abrigos y otros medios de proteccién, los seres hu-
manos se sienten, por lo general, més satisfechos con una tem-
peratura cercana a los 29° C (alrededor de 85° F), con huinedad
moderada y poco movimiento de aire. En general, desde el punto
de vista fisiolégico, los hombres se adaptan mucho mas facil-
mente a las condiciones tropicales que a las 4rticas; los reajustes
a la vida en climas frios dependen mas, como es sabido, de la
utilizacién de inventos tecnolégicos y sociales que de una ver-
dadera adaptacién biolégica.,

El hombre comenzé a emigrar en gran escala y a colonizar la
mayor parte del globo durante el periodo paleolitico tardio. Al
dispersarse lejos de las condiciones de sus origenes bioldgicos,
debié sufrir muy hondos cambios de adaptacién anatémicos y
fisiolgicos, y asi tuvo lugar el progresivo surgimiento de las
diversas razas humanas. Las migraciones en gran escala y un
dichoso asentamiento en é4reas remotas llegaron a ser posibles
solamente después que el hombre habia dominado ciertas tecno-
logias y procedimientos sociales que le permitian sobrevivir y
actuar con eficacia bajo condiciones climéticas profundamente
alteradas. El éxito del hombre como especie es una consecuen-
cia de su capacidad para hacer entrar en ji:ego una vasta gama
de posibilidades de adaptacién. '

Para el hombre, al igual que para otros seres vivientes, la pala-
bra “adaptacién” connota el condicionamiento a un medio par-
ticular o la posesién de atributos que le pérmitan actuar en forma
efectiva y reproducirse abundantemente en ese medio. Sin
embargo, la adaptacién ‘se adquiere a menudo a un precio muy
alto y sus consecuencias pueden ser desfavorables a la larga.
En ello radica la razén de ser de uno de los aspectos mas para-
dbjicos de la vida humana. Por una parte, es cierto que la
diversidad e inmensidad de las realizaciones del hombre res-
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tafian en gran parte su falta de especializacién biolégica y su
capacidad para adaptarse, sin duda la més considerable entre los
mamiferos. Pero, por otra parte, esas mismas realizaciones ofi-
ginan muchas de sus dificultades bioldgicas y sociales.

En la selva, los animales llevan a cabo la adaptacion a su am-
biente, en ptimer término, a través de mecanismos genéticos.
Este era también el caso, en verdad, para los primitivos precur-
sores del hombre, probablemente hasta que alcanzaron el nivel
de Homo sapiens. Por mucho tiempo despucs de esta aparicion,

el hombre primitivo tuvo que depender también de sus particu--

laridades genéticas para dominar los peligros sin cuento a los
cuales estaba constantemente expuesto. La defuncién temprana
del inepto o su incapacidad para dejar una prole aseguré la
reproduccién selectiva de tipos humanos provistos de atributos
mejor adaptados a los diversos ambientes en que los hombres se
establecieron durante el periodo prehistérico. Las influencias
ambientales de caracter selectivo conformaron diferencias - in-
natas en la configuracién corporal, en la pigmentacién de la
piel e incluso en el temperamento emocional. En forma gradual,
a medida que emigraban a diversas regiones, los hombres se
dividieron en grupos biolégica y socialmente distintos.

En el decurso del tiempo, y tal vez incluso antes de que hubiese
completado su evolucién bioldgica, el hombre aprendié a obrar
dentro de grupos sociales complejos y a utilizar el fuego, las
herramientas, los vestidos y los albergues. De esa manera, fue
capaz de suplir sus mecanismos genéticos con procedimientos
sociales. Naturalmente, durante mucho tiempo siguié amenazado
por algunos peligros, especialmente por los resultantes de las
infecciones y las carestias de alimentos. Dondequiera que la ali-
mentacidn sea dificil, limitados los recursos nutritivos e insanas
las formas de vida, un gran porcentaje de la poblacién se ex-
tingue durante la infancia y la adolescencia. Bajo tales condicio-
nes, hoy como ayer, la eliminacién constante de los mas sus-
ceptibles a la desnutricién y a la infeccién acarrea espontinea-
mente el desarrollo selectivo para que pueda haber un alto grado
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de resistencia nativa a ciertas formas de enfermedades infec-
ciosas y de la nutricién.

Sin embargo, los mecanismos genéticos de resistencia a la en-
fermedad tienen sus desventajas. La resistencia natural que se
adquiere a través de la seleccién genética es principaimente, si
no del todo, efectiva para las condiciones bajo las cuales se
adquiere; es de poco valor en otro ambieniz o cuando cambian
las formas de vida. La resistencia genética a un tipc: de enfer-
medad puede traer consigo una mayor susceptibilidad ante otro
tipo. En muchas partes de Africa y a orillas del Mediterranec,
ciertas peculiaridades genéticas que afectan a la composicidn de
la hemoglobina estin asociadas a una mayor resistencia frente
a la malaria y, por consiguiente, son ventajosas dondeggjtra
que la enfermedad sea endémica. No obstante, lo quf &Stina
ventaja--doride la malaria sea endémica, se convierte en un
obstaculo en los Estados Unidos, donde la malaria ha sido casi
erradicada.

Una desventaja incluso mas grande que la resistencia genética
obtenida mediante la supresién por fallecimiento de las perso
nas menos aptas, es el hecho de ser muy costosa en vidas hu-
manas. Afortunadamente, la adaptacién genética puede ser sus
tituida por otros mecanismos biolégicos que no implican sacri
ficio de vidas humanas y que son mds rapidos en sus efectos. FJ
curtimiento aumenta la resistencia a la radiacién solar; la inmu
nidad que se adquiere a través de la exposicién temprana O ¢
través de la vacunacién, reduce los efectos’ de los agentes in-
fecciosos y de ciertos venenos; la vida continua a una grar
altura trae consigo una mayor capacidad para vivir y trabajar er
una atmésfera deficiente en Oxigeno; el ejercicio controladc
bajo una temperatura himeda perfecciona la capacidad de obra:
bajo condiciones tropicales; la préctica desarrolla mas las cuali
dades y los atributos fisicos tanto como la capacidad de apren
der o de soportar €l dolor. Los mecanismos de tales adaptacione
fisiolégicas no traen consigo una modificacién de la herenci:
genética; sin embargo, las caracteristicas fisiolégicas y de com
portamiento que los individuos adquieren durante la vida,
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través de la experiencia, constituyen una parte esencial del
proceso de adaptacién.

Si bien los mecanismos de la adaptacién genética y fisiolégica
siguen obrando en el hombre, el control del ambiente por parte
de la tecnologia h.ce disminuiz en forma progresiva la importan-
cia de los mismos v en algunos casos parece hacerlos obsoletos.

El control del agua y de las provisiones alimenticias, una mejor

ventilacién de los domicilios y diversos procedimientos de sanidad
han reducido encrmemente la amplitud de muchos destruc-
tores agentes infecciosos y, ademds, casi han eliminado el papel
‘de la infeccién como fuerza de caracter selectivo en la evolucién
humana. La vista deficiente es cada vez menos una desventaja
biolégica porque puede ser corregida con anteojos. La insulina

capacita a los diabéticos para vivir tanto tiempo como otras per-:
sonas y para tener los hijos que deseen. Incluso la fenylketonu-

via, una enfermedad genética que en pocos afios provoca la
muerte o una gran incapacidad intelectual, ahora puede ser par-
cialmente controlada por la.administracién de un régimen apro-
piado. De esa manera, el hombre moderno puede manipular a
su ambiente y a las condiciones de su vida para minimizar los
efectos de las anormalidades genéticas y postergar la muerte
debida a las enfermedades que ellas causan. Estd de mas decir
que tal manipulacién interfiere y Obstaculiza a la vez el funcio-
namiento de los procesos selectivos naturales.

El control del ambiente disminuye también la necesidad de adap-
taciones fisioldgicas. El hombre encuentra mas conveniente
acondicionar con aire su morada que adaptarse fisiologicamente
al calor o al frio; dondequiera que ello sea posible, él emplea
los recursos mecanicos en vez de depender de sus musculos;
inventa auxiliares del conocimiento para  reducir el esfuerzo
mental; toma drogas como sustitutos de la disciplina mental
para resistir el dolor y sobreponerse a la fatiga. Casi universal-
‘mente, ¢ hombre trata de neutralizar los desagradables efectos
de las fuerzas ambientales en vez de hacer el mayor esfuerzo
que requiere luchar contra ellos mediante sus recursos de adap-
tacién fisiolégicos.
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El control del ambiente por el hombre ha ido mas alld que su
adaptabilidad biolégica en la eliminz:ién de muchas formas
de sufrimiento, constituyendo asi uno de los determinantes mads
influyentes de la civilizacién. Sin embargo, es un error peligroso
suponer que a la enfermedad y el suftimiento se les pucde ex-
tirpar elevando atn mas los niveles de vida, incrementando
nuestro dominio sobre el ambiente j desarrollans~ nuveves pro-
cedimientos terapéuticos. Menos agradable, lo cierto <z ave,

puesto que el mundo siempr: estd cambiando, cada pericdo y

cada tipo de civilizacién seguirin teniendo su lote de enfermeda-
des originadas por el inevitable fracaso de la adaptacién bio-
légica y social en la tarea de neutralizar las nuevas amenazas
ambientales.

Los Peligros de la Adaptacién

Tan cercana como estd de una guerra nuclear, la humanidad

deberia ser capaz de adelantarse a las fuerzas del futuro, asi

como ha sido capaz de sobrevivir en el pasado a las epidemias
y carestias destructivas. Casi puede tenerse por admitido que la
humanidad se adaptar a las nuevas formas de vida suscitadas
por la segunda Revolucién Industrial, e incluso a la promiscuidad,
a la polucién ambiental, a las carencias de recursos naturales y
a las otras pruebas que probablemente traiga como consecuen-
cia el rapido aumento de la poblacién en el mundo.

La capacidad potencial de la humanidad para sobrevivir a las
amenazas que proceden de las nuevas tecnologias y de las
nuevas formas de vida no constituye sino un aspecto limitado
del problema de la adaptacién. Muchos cambios de adaptacion
sociales y biolégicos, deseados hoy en forma absoluta, tendrén
que pagarse en el futuro a un precio cruel en términos de valores
humanos. Una amenazadora' consecuencia del progreso médico
y tecnolégico es la acumulacién en nuestras comunidades de
defectos hereditarios, de gente que hoy sobrevive en edad re-
productiva y que en el pasado habria muerto antes de tener
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progenie. Las nuevas formas de vida impiden asi la eliminacién
natural de genes indeseables y suscitan probablemente una
especie de casualidad genética. Llegado el momento, este dete-
tioro de la cualidad genética, tan hondamente arraigado, se
cxpresara en una enfermedad patente o, al menos, en reducida
vitalidad. ' i

Es desconcertante hablar de defectos biolégicos sin considerar
la clase de ambiente en que el hombre vive y actda. Si bien los
seres humanos fisicamente incapacitados por defectos genéticos
no pedrian sobrevivir durante mucho tiempo bajo las condi-
ciones “naturales” de la vida primitiva, las técnicas médicas y
otras técnicas sociales capacitan a una persona biolégicamente
“imperfecta” para vivir por mucho tiempo y manifestarse efi-
cazmente en el mundo moderno. Tuberculosos, diabéticos, ciegos,
lisiados, psicépatas y quienes estin cargados con genes que
szrian letales en el desierto, pueden ocupar puestos ttiles en una
sociedad civilizada. La idoneidad no es una caracteristica abso-
luta; debe ser definida en términos del ambiente general en que
la persona debe pasar su vida. ‘

Lamentablemente, la idoneidad que se logra a través de la aten-
(ién médica constante tiene angustiosas implicaciones sociales
'y econdmicas para el futuro. Ciertamente, la medicina seguird
progresando, pero al mismo tiempo se elevardn los costos de
la atencién médica. Cada nuevo descubrimiento tiende a in-
crementar Ja demanda de conocimientos especializados, asi como
de costosos equipos y productos. El porcentaje de recursos téc-
nicos y financieros que la sociedad puede o desea consagrar a
la prevencién v tratamiento de las enfermedades tiene, en ver-
dad, ciertos limites.

Los avances tecnoldgicos también pueden ejercer efectos dele-
téreos no genéticos, antes inadvertidos. La polucién ambien-
tal ilustra hasta qué punto los reajustes que facilitan la vida
en un ambiente hostil se expresan comunmente mas tarde como
enfermedades y penurias. Los habitantes de las areas industriales
del norte de Europa se conducen como si hubiesen hecho un

Determinantes de la Salud y la Enfermedad 141

exitoso reajuste a la polucién masiva del aire. Por mis de un
siglo ellos han actuado con éxito y eficacia, a pesar de las irri-
tantes sustancias de la atmésfera que respiran. Sin embargo,
su adaptacién es menos satisfactoria de lo que podria suponerse.
Las capas que cubren su aparatos respiratorios acusan el agravio
infligido por la polucién del aire. Los efectos acumulativos de los
afios de constante exposicién a diversos poluctantes han aca-
rreado una bronquitis crénica ampliamente diseminada y otras
formas irreversibles de enfermedades respiratorias.

Las enfermedades respiratorias crénicas son ahora las principales
causas de incapacidad entre los adultos de todas las regiones
industrializadas del norte de Europa y son cada dia mas predo-
minantes en los Estados Unidos. Esta condicién suministra un
modelo para la clase de problemas médicos que acaso surjan en
el futuro como consecuencia de las diversas formas de polucién
ambiental en las comunidades industriales. Paradéjicamente, el
control sobre la cualidad del aire, del agua y de los alimentos es,
en muchos casos, suficientemente estricto como para prevenir
las formas mas obvias de efectos téxicos. Ni la aguda toxicidad
ni la indole nociva de la polucién ambiental son suficientemente
grandes como para inhabilitar de inmediato e interferir grave-
mente en la vida social y econémica. A la atencién piblica no
se le alerta acerca del peligro oculto que representa la reiterada
exposicién a niveles de agentes téxicos e irritantes tan bajos
como para seguir siendo inadvertidos. Como la bronquitis cr6-
nica, el cancer y muchos otros tipos de manifestaciones patol¢-
gicas, los multiples efectos de los poluctantes ambientales no
pueden ser averiguados sino varias décadas después de haber
ocurrido la expesicién inicial. Muchas innovaciones técnicas
ejercen, en verdad, una gran variedad de efectos desfavorables
que por mucho tiempo han permanecido inadvertidos por ser
lentos e indirectos. ‘ '

Como en el caso de la polucién ambiental, los reajustes aparen-
temente exitosos de las tensiones emotivas ocasionadas por
la conducta competitiva y la promiscuidad, pueden traer como
consecuencia demoradas enfermedades orgénicas y mentales, o,
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al menos, perturbaciones de la conducta. Mediante la experien-
iz del intercambio sccial, el hombre aprende 2 controlar las
manifestaciones aparentes de sus respuestas emotivas. Por lo
general, él se las arregla para encubrir su impaciencia, sus irri-
taciones -y sus sentimientos hostiles tras una mascara de compor-
tamiento civilizado. Hacia adentro, sin embargo, él sigue res-
pondiendo a los estimulos emocionales por medio de mecanis-
mos fisiolégicos heredados de ‘su ancestro paleolitico y de su
pasado animal. La antigua respuesta de lucha y huida funciona
en él todavia, entrando en juego, a través del auténomo sistema
nervioso, diversos mecanismos hormonales que engendran reac-
ciones fisiolégicas indtiles y potencialmente peligrosas.

El aspecto mas desconcertante del problema de la adaptacién lo
constituye, paradéjicamente, el hecho de que los seres humanos
sean tan adaptables. Ellos pueden adaptarse a condiciones y
h:hitos que eventualmente destruirin los valores més caracte-
risticos de la vida humana. Aunque sélo sea por esta razoén,
resulta peligroso aplicar a los seres humanos, con un sentido
puramente biolégico, el concepto de adaptabilidad. La adapta-
bilidad biolégica conduce a menudo a la aceptacién pasiva de
condiciones indeseables a largo alcance; el minimo comin de-
nominador de la existencia tiende a convertirse en el criterio
aceptado en la vida social € individual, debido, simplemente, al
amor por un estado gris y an6nimo de paz o tranquilidad. Exis-
te el peligro real de que el ambiente ideal llegue a ser consi-
derado como aquel donde el hombre se sienta fisicamente a sus
anchas, mientras olvida progresivamente los valores que cons-
tituyen las mds preciosas y excepcionales cualidades de la vida
humana.

En dltima instancia, ni la idoneidad fisica ante las condiciones
ambientales, ni la comodidad del cuerpo, ni siquiera la super-
vivencia de la especie humana, bastan para abarcar la riqueza
de la naturaleza humana. En esto radica lo inadecuado que es el
punto de vista de la adaptacion puramente biolégica. Una de las
caracteristicas excepcionales del hombre es que él no vive sélo
en el presente; en el mejor de los casos, ¢l tiene un hondo sen-
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tido de la continuidad con el pasado y el futuro le concierne.
Para que sea pertinente a la condiciér. humana, el concepto
de adaptabilidad debe incorporar las necesidades de la vida
cotidiana, sujetas a limitaciones y requerimientos creados por
el deseo de preservar el pasado y modificar el futuro de antemario.
Los problemas médicos que plantean los estimulos y agravios
ambientales de la civilizacién moderna, han adqui:ido una u:-
gencia critica; hoy en' dia, la mayor parte de los cambios t-cri>-
légices y sociales alcanzan sus efectos completos en muy corto
tiempo, afectando simultdneamente a casi todas las regiones del
mundo y a todas las clases econémicas. Hasta fecha reciente,
la tasa de cambio era, por lo general, tan baja como para permitir
que el tiempo hiciera los reajustes apropiados,” fueran ¢stos cons-
cientes o inconscientes. Muchos individuos han sufrido cuando
Jas condiciones han cambiado en el peor sentido, pero la masa
de la humanidad se ha adaptado en forma lenta y casi incons-
ciente. La herencia genética de la poblacién ha ido alterindose
cn forma progresiva; las modificaciones fenotipicas han ayudado
a cada persona a obrar en su feudo particular; y, especialmente,
la mayorfa de los seres humanos han aprendido lentamente a
adaptarse mejor a su medio a través de innovaciones tecnolégicas
y sociales, sin sacrificar enteramente el pasado o arriesgar el
futuro. Ahora bien, la tasa de cambio es tan rapida que acaso
no haya tiempo para la ordenada y exitosa operacién de estos

‘procesos de adaptacién conscientes e inconscientes. Por primera

vez en la historia de la humanidad, la experiencia bioldgica y
social del padre es casi indtil para su hijo. '

148"



