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Contexto histérico

Salud Pablicay Medicina: su desarrollo histérico

" Historicamente la medicina no comenzd como ciencia, sino cual profesion préctica, cuyo fin
eracurar. En un principio, al médico le interesaba fundamentalmente el cdmo, o sea, € curar,
y no el por qué, esdecir, € indagar las causas de la enfermedad" .

Félix Marti-I banez

Losinicios

Larelacion entre lamedicinay la salud publica es tan estrecha que larevisién histérica del
desarrollo de esta disciplina se mezcla inevitablemente con € de la medicina L os antecedentes
relacionados con la salud publica datan de muy antiguo. En la medicina China, por g emplo
(2697 &), ya existe evidencia de un enfoque preventivo (en 2650 ac se publicael Nei-Ching en
el que figuran laviruelay métodos para su prevencion). lgualmente la civilizacion egipcia
incorpora aspectos rel acionados con el saneamiento; |os hebreos incluyen, en laley mosaica, el
Levitico, primer codigo de higiene, escrito el afio 1500 ac.

Lamedicina primitiva enfoca inicialmente la enfermedad como un castigo de Dioses airados por
el pecado e impurezas del hombre. Frente aello, el diagndstico poco importay laterapéutica se
orienta a oponer antidotos igual mente magicos.

Culturas més avanzadas (Egipcia, India, Babildnica, Hebrea, Romana, Griega, 1slamica), como
consecuencia de su desarrollo histérico, plantean una disociacion entre los roles de sacerdote y
médico.

Periodo primitivo o sacerdotal

En Grecia, la patronade la salud publicafue Hygieia o diosade lasalud (siglo IV ac). Enla
civilizacion helénica, e cultivo del cuerpo erad principal objetivo de laprevenciény uno delo
sacerdotes de aquel dios, Hipdcrates, fue € que dio base cientificaala
Higiene, segln se estudia en su famoso tratado "De los aires, las aguasy los
lugares'. 1

En lacivilizacion Romana €l saneamiento del medio ambiente junto con €l
cuidado del cuerpo eralamayor preocupacion sanitaria, interés que se expresa
notablemente en el desarrollo de una concepcién arquitecténica urbana que
prodiga especial cuidado en la disposicion de
excretas, en los sitios para el aseo personal y la
incorporacion de conceptos de saneamiento alavida publica.

E«

Periodo delas grandes epidemias

En el periodo medieval con laemergencia de las grandes epidemias,
relacionadas al incremento en las comunicaciones, en el comercio,
conflictos bélicos y cruzadas se desarrolla el concepto de la caridad asistencial. Abundaron las
calamidades dando lugar a que en € siglo XV 111 se crearan organismos y métodos de prevencion
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basados en lainstauracion de barreras sanitarias en las fronteras, se practicarael aislamientoy el
concepto de cuarentenas sin mayor preocupacion por un enfoque etiol dgico.

Laorden de San Lazaro ided los hospitales para leprosos o

' lazaretos (més de 3.000 en niimero), los que contribuyeron a
reducir la velocidad de diseminacion de dicha enfermedad.

Para Fracastoro (1546) la enfermedad podia transmitirse de una
persona a otra por agentes, siguiendo tres mecanismos diferentes:
contacto directo, por fomites 2 o por infeccion a distancia. El
postul 6 que las enfermedades son producidas por "contagium
animatum”, o sea, agentes nocivos creados por la corrupcion de
humores y transmitidos de persona a persona mediante
"particulas seminarias' 3

La edad media tuvo afecciones epidémicas diversas. Entre ellas

el Fuego de San Antonio, €l Sudor Inglésy la Peste Bubdnica.
La primerade €ellas consistia en una gangrena de brazos y piernas que obligaba ala amputacién
de los miembros afectados. Esta peste aparecid en €l afio 945 en Franciay se mantuvo hasta
1495. Lasreliquias de San Antonio servian y ayudaban a"curar laenfermedad". Sélo en €l siglo
XVII se conoci6 la etiologia de dicho "fuego", un hongo venenoso con poderosos efectos
vasoconstrictores periféricos responsable de los sintomas y signos de la enfermedad asociadaala
presenciadel cornezuelo de centeno.
El Sudor Inglés, cuya etiologia nunca se conoci6, aparecio en € afio 1845 en Galesy Londres.
Provocaba una brusca muerte en medio de fiebre ata, calofrios, vértigosy dolor de cuello. Ta
enfermedad desapareci6 con la mismavelocidad con la que surgio en esta zona.
La Peste Bubonica o Peste Negra, vino desde el Asiaen 1347 dejando millones de victimas en
Mongoliay China. Afectd luego alalndia, Constantinoplay Grecia, paraentrar delleno a

. Europa, extendiéndose a Italia, Espafia,
Suizay numerosos paises de este
continente. La mitad de la poblacion
mundia sucumbié ante este terrible
flagelo. Lacoincidencia entre lallegada de
barcosy la aparicion de nuevos casos de la
enfermedad, hizo optd por dejarlosala
giradurante un periodo de cuarenta dias.
Se reconocian los primeros indicios de
transmision de enfermedades, aplicandose
el aislamiento y laidentificacién de los
lugares de riesgo epidemiol dgicos, sefialdndose con pintura en las puertas de las casas, 10s
lugares donde habia personas afectadas.
Seinvolucré unagran cantidad de posibles causas para esta enfermedad. Avicenas, médico
Arabe dd siglo X, advirtié que cada brote epidémico de la enfermedad era precedido por gran
mortandad de ratas, las que abandonaban los barcos 4 .
Pasaron siglos antes de comprenderse la causa por cual en
los brotes de la enfermedad, |os primeros afectados eran los
portefios y luego los ciudadanos del interior. Pese aque se
conoce e bacilo causante (Pasteurella Pestis), esta
enfermedad se hadado €l lujo de reaparecer afines del siglo
XIX eincluso, hasta nuestros dias. 5

Dos siglos después Lancisi establece la"teoria miasmética’,
cuyo planteamiento supone que la causa de la enfermedad
infecciosa es debida alos "miasmas' 6 0 emanaciones
producidas por las |etrinas, a cantarillados y acequias. Se
supone que el riesgo de contraer enfermedades infecciosas
est4 relacionado con la exposicidn a"ambientes miasméticos' cargados con material mdrbido. A
las enfermedades infecciosas que poseian este mecanismo de transmisién selesllamé
genéricamente "pestes’.

La cuarentena se comenz6 a aplicar en 1348, cuando la peste negra asol6 Europa, y fue producto
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de la observacion de que dicha enfermedad |1egaba por via maritima
alas grandes ciudades. Inicialmente este periodo fue de treinta dias
(trentina), para transformarse posteriormente en quarentina (40
dias), cifraatribuible por algunos alos ayunos que Moisés y Jeslis
hicieron en el desierto o por laduracién del 1lamado periodo critico
por Hipdcrates.

Periodo cientifico

Dicho periodo abarca desde el dltimo tercio del siglo XVIII hasta
comienzos del siglo X X. Conjuntamente con €l desarrollo de la
Revolucion Industrial aparece la primera Escuela de Higiene Ambiental y Experimental
(Pettenkofer, Alemania). En la segunda mitad del mismo siglo se creala profilaxis 7, con los
descubrimientos de Louis Pasteur, amparado en un ambiente fuertemente
arraigado en el control de las enfermedades infecciosas.

Con € descubrimiento de la vacunacion (Jenner, 1796) comienzala
Medicina Preventiva, completdndose €l periodo cientifico con los
consiguientes descubrimientos bacteriol 6gicos (Roberto K éch entre otros).

Dado el éxitoinicia del control de enfermedades mediante larevolucionaria
técnica de la vacunacién, se piensa que unavez
descubierto el agente causal, solo se trataba de generar unavacuna o un
suero, aislar al enfermo, desinfectar laropay enseres para considerar
controlado el problema de la enfermedad transmisible. Los aportes de
Roberto Kéch en materia de tubercul osis complementan esta vision un
tanto lineal y plana de esta propuesta, al introducir €l concepto del riesgo
social en lagénesis de laenfermedad. Comienzan a experimentarse
fracasos tanto en laidentificacion de agentes causales como en la
produccion de preparados con cardcter inmunogéni cos.

Complementando este incipiente desarrollo centrado en |os aspectos etiol 6gicos de la
enfermedad, surge el aporte visionario de personajes como Johan Frank, Chadwick, Quetel e,
Villermé, Grauny Farr, que realizan importantes aportes en lalinea de lucha sanitariay
desarrollo de sistemas y metodol ogias de registro de informacion biomédica. Especiamente
Frank (1779), sugiere laimportancia de la organizacion de los estados y de las medidas sanitarias
propugnadas por ellos como elemento esencia parael control de las enfermedades, méas alade
la contribucion individual de cadaindividuo.

Sin duda, una de las grandes contribuciones a desarrollo del Ilamado "método epidemiol 6gico"
es aportado por John Snow, anestesistainglés, cuyo brillante pensamiento logra determinar las
posibles causas de la aparicion del céleraen Londres, precisando incluso el
posible mecanismo de transmision e intuyendo las caracteristicas que asu
juicio "la sustancia morbida" debia tener para explicar ladiseminacion dela
enfermedad. Snow vamés all4, y propone sensatas medidas de control de
orden ambiental que tienen vigencia aln en nuestros dias. 8

Periodo social
Labusgueda del bien coman sefiala en este periodo €l interés por acoger a
los individuos que por algin motivo ven desmejorada su condicién de salud.

Se enfatizala creacion de instituciones médico sociales adecuadas ala realidad epidemioldgicay
se aprovechan las bondades de la introduccién de eficientes farmacos y drogas en el control de
las principales enfermedades infecciosas. Existe un progresivo interés en desarrollar estrategias
preventivas las que comienzan a ser aplicadas tempranay masivamente en las comunidades,
buscando el desarrollo y expresion plena de las capacidades potenciales bioldgicas, psiquicasy
sociales delosindividuos.

Se comienzan a establecer os criterios esenciales para la aplicacién de elementos de prevencion
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primaria, secundariay terciaria, incorporando e concepto de participacion de otros sectores
ajenos historicamente al quehacer de salud. (Leavell y Clark 1957). 9

La disciplina comienza a sentir la presion de problemas emergentes, vinculados con €l desarrollo
industrial, tales como enfermedades cronicasy degenerativas.

Periodo contempor aneo

Se caracteriza por una orientacion importante hacia la organizacion y estructuracion de sistemas
de atencion de salud, los que tienden a organi zarse con un caracter integral. En ellos debiera ser
posible materializar una concepcién multidisciplinariaen el control de las enfermedades. Se
introducen conceptos complementarios a los histéricamente desarrollados. Emerge €l concepto
de enfermedades crdnicas (su presencia es yainsoslayable en la sociedad), en las cualeslas
disciplinas constituyentes de la salud publica requieren de un enfoque diferente.

L os sistemas de salud, global mente sobrepasados por |os requerimientos de las comunidades
(fruto de lamejoriaen € nivel deinstrucciony del desarrollo social de las comunidades),
incorporan conceptos del campo de la economia, ciencia social de creciente importancia parala
salud publica. Los costos crecientes de la atencién en salud aparecen como unaimportante
barrera para poder garantizar el acceso de una gran masa de individuos de la sociedad.
Paraddjicamente, €l desarrollo social, |os adelantos en el campo tecnol 6gico, el desarrollo de las
profesiones y latecnificacion de la atencion en salud, constituyen elementos generados por €l
propio desarrollo histérico de la salud publica que se transforman en enemigos potenciales al
incrementar €l volumen de gastos en salud. La poblacién esta en condiciones de demandar sus
derechos en cuanto al cuidado de su salud, los exige y alguien debe pagar los costos que de ello
se deriva.

Surge una alentadora necesidad por buscar model os de atencion adecuados a los problemas de
mayor interés epidemiol égico en la poblacidn, incorporandose activamente disciplinas
colaborativas de la salud piblica en un plano ya no tan funcional sino que integrado a proceso
de toma de decisiones.

1. Hipocrates, "Aires, Aguasy Lugares', en "El desafio de la Epidemiologia. Publicacién Cientifica
505, Organizacion Panamericana de la Salud (OPS).Pég. 18-19.
| Volver al texto!

2. Del latin "fomies" , agente capaz de absorber y transmitir unainfeccién, como ropa, comidas,
SECIeCiOnes, €tc.
| Volver al texto!

3. Dél latin "Seminis" (semilla)
| Volver a texto!

4. Ver CamusAlbert en "Lapeste".
| Volver al texto !

5. Puentes S., en "Hablando de Epidemias’, Revista Vida Médica, Vol 43 (2):48-50, 1991.
| Volver al texto!

6. Del Griego "Miainein" , manchar.
| Volver &l texto!

7. Del Griego "Prophyléttein”, prevenir.
| Volver al texto !

8. Snow John, "Sobre el modo de transmisién del cdlera’, en "Desafios de la Epidemiologia’, pag.43-
46. Op. Cit.
| Volver al texto !

9. Preventive Medicine for the Doctor in his community. An Epidemiologic approach.Leavell H.R.,
Clark E.G., 2° Edition, Mac Graw-Hill, 1958. De acuerdo con estos autores, en la denominada
"Historia Natural de la Enfermedad"” es posible considerar las siguientes instancias preventivas:

» Promocion de lasalud (por jemplo, mediante la educacion en salud)

» Proteccién especifica; Considera aspectos como profilaxis, intervenciones
especificas, inmunizaciones, medidas efectivas de proteccion, etc.

» Diagndstico temprano y tratamiento oportuno.

» Limitacion de laincapacidad

» Rehabilitacion
| Volver al texto

Web Gabriel Rada. Revisado 2007 Tomés Merino
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P. Un dad Catdlica de Chile. Prohibida su reproduccian.
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