La mentalidad etioléogica en Antioquia

CARLOS ESCOBAR

INTRODUCCION

En un articulo previo (1) habfamos referido
algunas circunstancias del nacimiento de la
mentalidad etiolégica y su ingreso a la medicina
antioquefia. Corresponde ahora dedicarnos a su
desarrollo.

LA MENTALIDAD ETIOLOGICA Y SUS MO-
MENTOS EN ANTIOQUIA

El momento comunicativo

Un primer paso en el proceso de construccion de
la mentalidad etioldgica, tuvo que ver con la difusién
de los sucesos inherentes a la misma. Las comuni-
caciones médicas, que en nuestro medio correspon-
dfan principalmente a los Anales de la Academia de
Medicina de Medellin, se nutrieron progresivamente
de articulos alusivos al microbio.

Andrés Posada Arango es el primero en elaborar
un documento escrito en los Anales, con clara alu-
sién a dicha mentalidad. En el primer nimero, edita-
do en noviembre de 1887, en relacién al tétanos del
recién nacido, sefala: “Esta enfermedad, como lo
han reconocido muchos autores, tiene indudable-
mente grandes analogias, muchos puntos de contac-
to con la hidrofobia o mal de rabia. Esto me hacfa
creer que, como ella, fuera, por lo menos en algunos
casos, infecciosa o inoculable y que su virus estuvie-
ra localizado en fa médula. Hace ya tiempo que
abrigo la conviccién de que el tétanos traumético es
debido a gérmenes atmosféricos que penetran por la
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herida y van a obrar sobre los centros nerviosos, y
de que por consiguiente el verdadero medio preven-
tivo es el empleo de los desinfectantes, mejor dicho,
de los microbicidas” (2).

Estas y otras publicaciones hechas en los Anales
y que podemos definir como el momento comunica-
tivo, desarrollan todo un pensamiento colectivo que
permite “introducir en la realidad” tedrica y practica
de la medicina antioquefa, el elemento fundante de
la mentalidad etiolégica, que sin duda alguna es el
microbio.

La difusién de la mentalidad es acelerada. La
identificacién creciente de agentes etiolégicos es tan
abrumadora que no existe enfrentamiento formal con
otro tipo de doctrina médica; ademd&s el microbio,
como causa de enfermedad, viene estableciendo el
didlogo con los cientificos en los mismos términos
que la fisica y la quimica de la época. Con él la
medicina encuentra la posibilidad del determinismo
causal que proclaman las ciencias puras y permite a
éstas hacer parte directa del espiritu positivista de la
época, proclamado por la escuela de Saint Simon y
su principal exponente Augusto Comte (1798-1857).
Sustraerse al influjo de ia mentalidad etiol6gica es un
imposible histérico.

El resultado es tangible: No se requiere de la
existencia del microscopio para que la medicina an-
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tioquena haga del microbio una realidad involucrada
practicamente en todas las esferas de su actividad.
Eduardo Zuleta "ve descender los microbios por las
aguas de las quebradas Santa Elena, Palenciay La
Loca: De Junin a Palacé se ven, especialmente a la
izquierda, en las partes posteriores de las casas,
balconcitos excusados, basuras colgando, ratones
muertos y el riachuelo arrastrando desperdicios, su-
cio, casi obscuro. Por ahf entre las piedras y sin que
la corriente haya podido llevarsela, se ve una gallina
desventrada, ia cabeza monda y el pico abierto. En
el aire bacilos de Eberth, niditos de plasmodios L.a-
vereanos, toda una falange microbiana para hablar
en el lenguaje moderno.”(3).

El momento apropiativo

Apropiarse significa “hacer suya” la idea o grupo
de ideas que conforman el ndcleo fundamental de ia
mentalidad. Quien act(a en primera instancia como
sujeto principal de la nueva mentalidad es la higiene.

Si bien es cierto que ésta es tan antigua como el
primer ordenador de la sociedad, la religidon y sus
terapéuticas, el aislamiento y el secuestro se remon-
tan en la cultura occidentat a Ia ley Mosaica y a las
concepciones hipocraticas de los “malos aires”; aho-
ra, en concordancia con el espiritu del momento
aparece en la higiene la “razén cientifica”. Aun cuan-
do se continda “aislando” a los considerados peligros
potenciales para la sociedad, el argumento se modi-
fica; ya no son la impureza nacida del pecado ni el
aire contaminado por la accién téxica de un pestilen-
te, los que conducen a secuestrar a los hombres
afectados; las puertas se cierran y los muros se
elevan a las alturas evitando que los mindsculos
“bichos” ingresen al mundo de los “sanos”.

Los lazaretos, la vieja institucién nacida en el
tiempo de las cruzadas, que reciben y aprisionan a
los viajeros sospechosos de infeccion, pretenden
ahora imponer sus reglas al microbio. La medicina
policiva es la misma: Cordones sanitarios y rejas,
pero no son seres humanos los sometidos a restric-
Cion sino los microbios que se impone detener.

“El poder” de la vieja higiene ahora renovado por
los logros de la mentalidad etioldgica, se autoafirma
en su sentido preventivo; los resultados espectacu-
lares de las inoculaciones profilacticas realizadas por
Monsieur Pasteur, primero contra el c6lera de las
gallinas, luego contra el carbunclo y por (ltimo contra
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la rabia humana, le confieren gran fortaleza a ese
poder en la sociedad.

La accién normativa, en otros tiempos responsa-
bilidad de los moralistas, ahora es compartida tam-
bién por la higiene. Su caréacter “cientifico” le permite,
en un mundo progresivamente desacralizado, asu-
mir a plenitud este papel.

“La higiene no se ocupa sélo en conservar la
salud; ella debe tratar también de perfeccionarla
fisicay moralmente y de embellecer y mejorar cuanto
nos rodea, para ornamento publico y comodidad
general” (4).

La “posicién” social que le confiere a la higiene la
mentalidad etioldgica permite el surgimiento de una
nueva forma de medicina: “La medicina del control”.

“¢Qué hemos hecho aqui en cuanto al examen
previo de la carne, de la leche, de las legumbres y
frutas que se dan al consumo? Nada absolutamente.
¢Qué inspeccién policial hay en las peluquerias?
Ninguna. ¢Quién se preocupa aquf en introducir y
propagar los aparatos de desinfeccién necesarios en
casas y oficinas? Nadie. Todo esto indica que esta-
mos muy lejos de corresponder a las prescripciones
que la higiene indica” (5).

Ni el misero escupitazo se escapa a la accién de
la higiene. El Doctor Carlos de Greiff propone: “Para
evitar pues la propagacion de esta temible enferme-
dad (la tuberculosis), debemos esforzarnos porque
todos los enfermos esputen en escupideras de bol-
sillo que puedan desinfectarse faciimente, siendo
deber de las autoridades prohibir terminantemente,
bajo severas multas, el escupir en el suelo, para lo
cual deben hacer fijar en las escuelas, en las iglesias,
en las cantinas y en todos los lugares publicos,
letreros que en gruesos caracteres digan: “Se prohi-
be escupir, bajo pena de multa..” (6).

Aqui, como en otras latitudes, por primera vez, la
medicina, a través de la higiene, se apropia de la
“normatizacién” de las actividades sexuales de los
seres humanos y “el temor, el pecado y la enferme-
dad conforman 1a trilogfa dominante en los encuen-
tros cercanos entre sexo y salud” (7).

En el informe de Aureliano Posada acerca de la
prostitucién pueden encontrarse once enfermedades
en quienes, como “transgresores de la ley natural”
practican lo sexual antes o después de la época
sefialada por la naturaleza para tales actividades (8).
La higiene, enmarcada en el pensamiento vigente en
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ese momento, lo lleva a elaborar dichas conclusio-
nes.

Sin lugar a dudas, en la higiene alcanza la menta-
lidad un momento preponderante, al encontrar argu-
mentos del mas claro y puro sentido cientifico para
controlar la vida de los seres humanos.

El momento reproductivo

Conocidos los postulados y logros de la mentali-
dad etiol6gica y encontradas por la higiene las pri-
meras aplicaciones practicas, no menos importante
es reproducir los principios fundamentales de la
mentalidad. Esta labor tiene nombre propio en Antio-
quia.

En marzo de 1896 empiezan a publicarse en l0s
Anales de la Academia de Medicina las lecciones
teéricas del curso de bacteriologia clinica que dicta
el profesor Montoya y Flérez en los salones de ia
Universidad. Dieciseis lecciones teéricas comple-
mentadas con una sesion de técnica aplicada, reali-
zada semanalmente en su consuitorio, permiten
presentar a la comunidad médica y a la generacion
de médicos en formacién, la nueva ciencia que nace
con la mentalidad: La bacteriologia.

Es interesante consignar el orden con el cual
Montoya y Flérez organiza sus conferencias: Las
siete primeras se refieren a la importancia de la
bacteriologia, al microscopio, las coloraciones, los
cultivos y las separaciones de microbios aerobios y
anaerobios y las vacunas. A partir de la octava
leccién se discriminan los gérmenes, comenzando
con los bacilos de Hansen, de Koch y el de la
pseudotuberculosis; finaliza las lecciones con dos
sesiones dedicadas a 1os hongos.

La importancia que le da a las coloraciones y al
uso del microscopio, a lo eminentemente técnico, no
s6io hace de Montoya y Flérez el padre de la bacte-
riologfa en nuestro medio sino que también lo sefnala
como uno de los precursores de una nueva modali-
dad de practica medica.

La proyeccién de los sentidos hacia el mundo de
lo fnfimo que represento el microscopio, es el primer
ejemplo de unatecnologiague progresivamente con-
quistar4 la medicina. Los rayos Roentgen que ilumi-
nan las cavidades ocultas del cuerpo humano,
reafirmaran la capacidad de dicha tecnologia para
mejorar el conocimiento.
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E! prop6sito del profesor al dar sus lecciones es
claro: “Habiendo adquirido nuestros conocimientos
de bacteriologia con Monsieur Roux, en el Instituto
Pasteur de Parfs, estas lecciones no seran sino el
reflejo de sus ideas y procedimientos técnicos”...(9).

La intencién de reproducir lo aprendido es funda-
mentalmente altruista. Una “lectura entre lineas” del
pensamiento de Juan Bautista Montoya y Flérez
permite extraer su Vvision de la tecnologia: “Para
todos y a favor de todos™.

Contrasta el pensamiento del maestro con lo visto
en la actualidad donde lo tecnol6gico, por sus resul-
tados fascinantes, quiere colocar el acto médico asu
servicio y el sentido eminentemente mercantilista
que inspira su uso en nuestra época transforma a la
méguina en una nueva modalidad de discriminacién;
en efecto: El acceso a ella séio es permitido a quie-
nes poseen la capacidad de pago.

Los primeros afos del siglo actual veran la men-
talidad etiol6gica plenamente configurada; |a higiene
buscaré destruir la causa adoptando la actitud gue-
rrera; de alli “las campanas”. La mentalidad comen-
zar4 su especializacién y la terapéutica etiolégica
iniciard su marcha hasta llevar a esta mentalidad a
su momento culminante con el descubrimiento delos
antibiéticos: Los farmacos “antivida”. Ello serd objeto
de una nueva aproximacién al tema.
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