Repercusién de la industria en la

medicina del siglo XIX"

POR
PEDRO MARSET CAMPOS

Si desde €l punto de vista histérico nuestra época, la llamada edad con-
temporanea estd caracterizada fundamentalmente por ser la era industrial,
pienso que al igual que se hace en bastantes areas del saber cientifico, un
analisis del momento en que surge y se desarrolla tal industrializacién
ofrecera las claves de nuestro presente. Es decir si en anatomia e histolo-
gia, una vez completada la labor descriptiva, la comprensiéon de las estruc-
turas observadas se adquiere por los estudios embriolégicos (ontogénicos y
filogénicos), si en fisiologia y bioquimica se recurre igualmente al anilisis
de los fenémenos funcionales en los seres mas sencillos, mas simples, para
luego remontarnos adecuadamente equipados a la complejidad del orga-
nismo humano, igualmente en el estudio de nuestro presente tendremos
que centrar nuestra mirada en aquel momento en que este presente se
constituye como tal, en franca delimitacién y oposicion con lo que ya
es pasado.

¢Qué método hemos de usar para esta indagacién? Naturalmente el
método depende de tres factores: 1) la naturaleza de nuestra pregunta, o
hipétesis de trabajo, 2) la naturaleza del fenémeno a observar, y 3) la in-
tencién u objetivo de nuestra hipétesis.

(*) Discurso dado en la Real Academia de Medicina y Cirugia de Murcia el 25 de
enero de 1974,
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Nuestra hipétesis postula la existencia de caracteristicas distintas en la
medicina que aparecen como consecuencia de la irrupcién masiva de la
industria.

El fenémeno a observar es la formacién social de finales del siglo XVIII
y comienzos del XIX, o sea una sociedad en cambio, €l paso de un tipo de
sociedad denominado feudal que ha perdurado durante mil afios, al tipo
de sociedad llamado industrial. De esta formacién social que se esta trans-
formando solo nos interesan aquellas variables ligadas directamente a la
medicina.

El sentido de la pregunta, el objetivo, es el intento de aislar concep-
tualmente las transformaciones que se han producido en medicina, que
son esenciales y no secundarias, y consecuencia de la industrializacién.
Puesto que si estin determinando nuestro presente deberan ser adecuada-
mente modificadas al pasar a nuestro futuro.

Hay ademas dos supuestos generales que doy por admitidos por todos
nosotros como ingredientes de toda investigacién médica: el primero que
la actual situacién de la medicina, siendo mas eficaz que durante el siglo
pasado, posee defectos que repercuten en nosotros como profesionales, y
en la salud de la colectividad; y el segundo, consecuencia del anterior, es
nuestra obligacién de asumir la responsabilidad profesional de hacer todo
lo posible para salvar la vida, evitar la enfermedad y la muerte de todas y
cada una de las personas que forman nuestra colectividad.

Por ello nuestro método buscard cambios esenciales en el ejercicio de
la medicina, en el contenido de la medicina, en la transmisién de los cono-
cimientos médicos, y en la organizacién de los profesionales médicos.

Veamos en primer lugar en qué consiste el hecho industrial. Qué razén
hay nara que se le considere tan importante. Puesto que a primera vista
se nos aparece la llamada Revolucién Industrial tnicamente como un
mero artilugio por el cual aumentar el ritmo de produccién de objetos por
encima de los que conseguian los artesanos, sin tener porqué repercutir en
los demés aspectos de la sociedad, de la cultura y mucho menos de la
medicina.

Ahora bien, la formacién social en la que aparece la industria, la so-
ciedad feudal, estd caracterizada por su modo de produccién feudal agri-
cola, por su estructura social en estamentos, nobles y vasallos, y porque la
estructura juridica garantiza la perpetuacién del sistema, y de dependen-
cia entre nobles y siervos.

Este mundo feudal da nacimiento a dos fendmenos de la mas alta trans-
cendencia para el nacimiento de la industria: las ciudades (los burgos), y el
Estado moderno. A pesar de surgir como consecuencia y prueba de la efi-
cacia del sistema feudal, va a suponer a la larga la desaparicién de éste.
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En los burgos van a concentrarse tres actividades humanas, que si en este
momento sirven a las necesidades de la vida feudal, no pueden desarro-
llarse bajo su estructura juridica, necesitan un estatuto distinto al que re-
gula la dependencia siervo-noble; son el comercio, la artesania y la Uni-
versidad. Por otra parte el Estado moderno, aunque suponga en este mo-
mento la consagraciéon como monarquia de un noble de entre todos los de
una misma zona, su aspecto mas importante es la necesidad de racionali-
zar los asuntos colectivos por encima del mero capricho o voluntad parti-
cular. Es verdad que las ciudades y el Estado estarin limitados por la
estructura feudal, pero se oponen a ésta. Asi mientras que en el feudo la
base de relacién es la sumisién del vasallo ante el noble, para la ciudad,
para sus actividades comerciales, es imprescindible la igualdad juridica
entre los que cierran un contrato; en la artesania se llega a la igualdad con
el maestro tras unos aiios de aprendizaje; y en la Universidad ya desde el
principio es constituida como tal “Universitas” o ayuntamiento de maes-
tros y discipulos que libremente se comprometen a la docencia e investiga-
cién en comin. Igualmente el Estado en su tendencia a la racionalizacién
requiere tanto de un cuerpo de funcionarios constituido por el criterio de
los més capaces (y no por el origen familiar), como que la igualdad que
todos los humanos tienen ante Dios, la tengan también ante la ley.

Este conjunto de factores opera a través de dos caminos hacia el mis-
mo fin: sustituir el sistema feudal por otro mas eficaz.

Un camino es la creciente importancia de las actividades comerciales
y manufactureras sobre las agricolas, el otro la configuracién de una con-
cepcién global del hombre que lo sitie en la sociedad de forma mas libre
y adecuada a las nuevas necesidades.

De esta presentaciéon de los rasgos mas sobresalientes del sistema feu-
dal destaca el hecho de que ya desde el principio existen los factores que
van a suponer su fin. Lo mismo ocurrira con el mundo industrial. Por eso
el interés en aislar cuales son sus rasgos mas caracteristicos.

Para obtenerlos descendamos del nivel de abstraccién en que les he
situado al de los hechos concretos. ¢En qué pais y porqué razén ocurre
este cambio?

En Inglaterra y en dos fases. La primera durante los siglos XVII y
XVIII, y la segunda desde finales del XVIII hasta mediados del XIX, Du-
rante la primera fase se asegura la hegemonia de la capa comercial frente
al régimen feudal por la revolucién de los igualitarios (levellers) de Crom-
well y la consecucién de una monarquia controlada por el Parlamento.

Esto da lugar a que se ponga en marcha toda una nueva concepcién
del mundo. Si la nobleza se ha distinguido por la tendencia a la estabili-
dad, pues todo se reducia a vivir de las propiedades agricolas y gastar el
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excedente en bienes suntuarios, la clase comercial se distingue por la din4-
mica actividad que la consecucién de beneficios al comprar barato y ven-
der mas caro imprime a su vida. Aparece la ética del trabajo, de la laborio-
sidad, de la vida acomodada como prueba de virtud, frente a la ética de
renuncia.

Este acimulo primitivo de recursos econémicos lleva a los comercian-
tes, por esta dindmica creciente, a conseguir en la segunda fase, por medio
de adecuadas inversiones, que tanto el origen de la materia prima, como
su transformacidn en objeto para consumir, como el mercado donde se va
a vender estén adecuadamente controlados.

El origen de la materia prima se controla construyendo una fuerza na-
val, la armada britdnica, que destruya al competidor, Espaiia, y cree el
imperio colonial, sojuzgando a los pobladores de la India, Africa y América.

Para controlar el proceso de produccién industrial se precisa de un
capital que invertir, de un sistema mecénico que fabrique objetos mas de-
prisa y mds baratos de como lo realiza la artesania, y de una fuerza de
trabajo, de una mano de obra abundante, que no tenga mas remedio que
aceptar individualmente el contrato de trabajo, que resulte barata y que
no precise de ningin aprendizaje especial ni conocimiento para manejar
las maquinas.

El capital necesario lo pueden poseer tres tipos de personas, artesanos
afortunados, aristdcratas emprendedores, pero sobre todo comerciantes en-
riquecidos fundamentalmente por el monopolio de las rutas y fuentes colo-
niales y la trata de negros.

Para que una inversién sea rentable precisa que su produccién sea mas
eficaz que los sistemas habituales y para ello es necesario el concurso de
la ciencia y la técnica. Aqui va a jugar de nuevo la ciencia un papel fun-
damental. Si la evolucién de la humanidad ha ido unida hasta ahora a los lo-
gros cientificos de la técnica, pues hemos pasado del estadio simiesco al hu-
mano salvaje, gracias a los minimos instrumentos (flechas, cazuelas, fuego,
rueda), del salvaje al primitivo por el descubrimiento de los metales que
se aplican sobre todo en la agricultura y la guerra, del feudal al industrial
se hace sobre todo por la ciencia como estadio superior de la técnica. Dis-
poner de toda la teoria necesaria de palancas y fuerzas mecanicas perfec-
cionada desde Galileo y Newton, y afiadirle los principios de aprovecha-
miento y regulacion de la energia térmica, vapor de agua, trasmitiéndola
a toda suerte de circunstancias: telares, tornos, prensas, etc., es la obra de
la ciencia del siglo XVIII, concretado en el descubrimiento de la miquina
de vapor de Watt en 1769. Desde este momento, ciencia, industria y socie-
dad van a ser tres fenémenos intimamente unidos, puesto que es en este
momento y con gran repercusion para la industria, cuando se plasma otra
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nueva ciencia, surgida del intento de explicar la combustion y la proble-
matica de los tintes, la quimica moderna, con las obras de Fourcroy, Lavoi-
sier, Berthelot, etc. En fin, tenemos pues a punto disefios para superar la
produccién artesanal.

Pero para disponer de una mano de obra abundante y barata, no hay
mas remedio que realizar dos reformas, una juridica y otra econdmica. La
tmica mano de obra disponible en abundancia se encuentra en el campo,
sometida al vasallaje. Es necesario romper los lazos feudales y proclamar
la libertad de todo hombre, de todo ciudadano para poder residir donde
quiera y hacer el trabajo que quiera. Pero claro, una vez que estén libres
estos campesinos, hay que impedir que quieran quedarse en el campo como
pequeiios propietarios, obteniendo lo indispensable para vivir, hay que
hacerles prohibitivo convertirse en agricultores independientes, para que
no tengan mas remedio que, irse a las ciudades y cerrar el contrato labo-
ral, con los empresarios, de idéntica personalidad juridica, por el salario
que estos tltimos fijen. Pero para que esta gente que estaba trabajando en
el campo marche a la ciudad, ha de asegurarse primero una racionaliza-
cién de la produccién agraria, para que con menos mano de obra se satis-
fagan las necesidades de manutencién de estas crecientes ciudades. Y efec-
tivamente, asi sucedid: las reformas juridicas inglesas del XVIII terminan
con los pequefios propietarios agricolas independientes, y la racionaliza-
cién del cultivo inglés asegura suficientes alimentos, de forma que ya
desde comienzos del XVIII va subiendo la dieta de la poblacion inglesa y
se alarga la expectativa de vida, o sea, disminuye la tasa de mortalidad y la
mortalidad infantil.

Por ultimo deciamos que esta nueva capa necesita controlar los merca-
dos, y sobre todo penetrar en nuevos mercados. De aqui nace toda la teo-
ria del liberalismo y el interés en que las colonias de los demas paises se
independicen, sobre todo Iberoamérica proceso que se desarrolla a lo
largo del siglo XIX; mientras que por otra parte Gran Bretafia mantiene
sus propias colonias donde vende en exclusiva sus productos industriales.
Todo ello en medio de un incremento gigantesco de las comunicaciones
maritimas.

Veamos las consecuencias sanitarias de todos estos aspectos.

Todos los paises europeos, cuando inician su despegue industrial, lo
hacen con la industria ligera, concretamente la del algodén (Manchester y
Lancashire en Gran Bretafia, Cataluiia sobre todo en Espafia). Asi, si en
1781 produce Inglaterra 2,5 millones de kilos de algodén, frente a 25 de
lana, en 1831 ya son 125 millones de kilos de algodén cuando de lana sélo
se han producido 40. Esta enorme demanda de algodén tendri dos conse-
cuencias inmediatas, una primera, impulsar hasta limites escalofriantes el
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comercio de negros esclavos de Africa a América, y la segunda, eliminar
la competencia de la incipiente industrializacién algodonera de la India,
y reconvertirla en colonia completa. Lo primero, va a introducir en etno-
logia, antropologia, psicologia y medicina el concepto de diferencias esen-
ciales entre el organismo humano de color blanco (superior) y el de color
negro (inferior), racismo del que en nuestros dias nos estamos desembara-
zando. Lo segundo, el mantener las colonias como suministradoras de ma-
terias primas, va a suponer empobrecer y romper el equilibrio ecolégico y
cultural de estos pueblos, sobre todo de la India e Indochina, y esta pobla-
cién empobrecida y malnutrida serd facil presa de todo género de ende-
mias como las del cdlera, etc., que anteriormente estaban algo mas contro-
ladas. Unida esta rotura ecoldgica con la intensificacién de las comunica-
ciones a nivel planetario a causa de las necesidades de la industria (el
mundo se hace mas pequeiio) traerdn las epidemias de célera una y otra
vez a Europa a lo largo del siglo XIX, hasta que el mayor nivel sanitario
europeo lo impida. Desde finales del siglo XVIII existird una bolsa de
hambre y de infecciones en este mundo colonial, llamado ahora “tercer
mundo” o “paises en via de desarrollo”.

Existe casi un furor por invertir en la industria del algodén. Continua-
mente se erigen fabricas, crecen los centros fabriles, atrayendo una gran
cantidad de poblacién campesina. La densidad en las ciudades crece con-
tinuamente, a la vez que sus condiciones sanitarias por el contrario empeo-
ran. Si por ejemplo en la Alemania de 1800 de sus 23 millones de habitan-
tes solo tiene 85.000 trabajadores industriales y el resto siervos, en 1830
con 33 millones (un 50% mas) ya hay 1 millén en la industria (1.200 veces
mas). Si Manchester tenia en 1760, 17.000 habitantes, en 1830 la poblacién
habia crecido hasta 180.000. Los suburbios, negruzcos, enlodados, frios y
hamedos, crecen vertiginosamente. Las casas son pequefias, su alquiler
caro, con lo que se produce un hacinamiento creciente, sin las minimas con-
diciones de habitabilidad, a veces faltan sillas y camas y un colchén es la
unica pieza del mobiliario. Como media por habitacién llegan a contabi-
lizarse a veces cinco personas. No existen lavabos, retretes, alcantarillado,
ni agua potable. El poder adquisitivo de los salarios desciende, y la adul-
teracién de los alimentos es la norma. Ya en 1822 John Lowe encuentra
en Inglaterra, al comparar la evolucién anual del precio del trigo y la
mortalidad, una relacién directa entre ésta y la carestia. Si hemos habla-
do antes de una tendencia descendente de la tasa de mortalidad a lo lar-
go del siglo XVIII, durante los afios iniciales de la Revolucién Industrial,
esta tasa vuelve a aumentar afectando principalmente a los nifios. Cada
epidemia de cdlera, de difteria, de fiebre amarilla, etc. se cierne sobre
todo en los barrios pobres de las ciudades.
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Esta creciente pobreza de las ciudades contrasta con la enorme rique-
za de los menos. En 1821 hay en Gran Bretaiia 883 grandes magnates que
ingresan por si solos lo mismo que un milléon de trabajadores, unos 35
millones de libras. Mientras el ingreso anual de los magnates se cifraba
en unas 40.000 libras, la familia del trabajador s6lo percibia una 35 libras
al afio. Ya Casper en Alemania en 1830 destac6 que de cada 1.000 nifios
nacidos vivos llegaban a los 15 afios 584 de las familias trabajadoras, fren-
te a 911 de las clases medias.

A estas condiciones hay que anadir el problema de emplear en estas
fabricas de algoddn, papel, etc. preferentemente a mujeres y nifios, por ser
mas baratos (la mujer la mitad del salario del hombre y el nifio la cuar-
ta parte o menos) y por ser el manejo de las maquinas tan sencillo que
no requiere gran fuerza fisica ni aprendizaje especial, a lo cual se anade
también la menor combatividad de mujeres y nifios a la hora de exigir
mayores salarios. De esta forma se llega al cuadro habitual en gran parte
de las familias: el padre desocupado en casa cuidando de los pequerios, o
en la taberna borracho mientras la esposa y los nifios mayores (a veces
desde los 4 afios) se encuentran trabajando jornadas de 14 horas los ni-
ios y de hasta 18 los adultos.

Estas breves palabras nos dan una idea de la enorme tensiéon a que
estaba sometida esta masa de poblacién. Su antigua vida familiar en la
aldea, bajo la guia del cura y con sencillas costumbres, se ha roto total-
mente. Aqui ya no hay familia, hay ciudadanos, individualidades, capa-
ces de firmar un contrato leonino. No hay guia espiritual, la selva del mas
fuerte es la pauta de conducta que estan viendo como modelo. La ausen-
cia de moral, de escripulos es lo que priva. No hay derechos. Todo lleva
a una gran desmoralizacién, a una pérdida de horizontes y un sentirse
desprotegidos. Todo sigue igual, no se produce ningin cambio como muy
bien se ve reflejado en las novelas de Charles Dickens. De esta forma se
les empuja a la prostitucion, alcoholismo, delincuencia, mendicidad, etc.
Lo que entonces se llamaban las costumbres “degeneradas” de los traba-
jadores.

No es extrafio que de esta situacion tan deplorable salga una enorme
masa de personas enfermas que son los que llenardn los hospitales: tu-
berculosos, sifiliticos, paraliticos, etc. y otra masa importante llene las
prisiones en los casos de adultos y los reformatorios en los casos de los ni-
fios; y un tercer grupo llene los hospitales psiquiatricos por su locura
como respuesta a esta otra locura de la sociedad.

Las ciudades se ven obligadas a construir grandes hospitales para al-
bergar a tanto enfermo llegando asi a la especializacién de los hospitales:
para nifios, sifiliticos, tisicos, de enfermedades de los ojos, etc. Ademéas
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las ciudades se hacen cada dia més insalubres, por el acimulo de tubercu-
losis, la falta de higiene, etc. El nimero de informes sanitarios acerca de
la situacién de las viviendas de los trabajadores, de su alimentacién, y de
sus condiciones de trabajo, se multiplican en Gran Bretafia, Francia, Ale-
mania, y Espaiia. Por ejemplo se calcula que en Liverpool, en 1840, la vida
media para la familia de profesionales es de 35 afios, para la de negocian-
tes 22 y para el proletariado 15.

Es logico pensar, y asi sucede en la realidad, que esta masa enorme,
hacinada en las ciudades, que constituyen un fenémeno totalmente nue-
vo en la historia de la humanidad, sélo tiene una salida para mejorar sus
condiciones de vida. Es la agrupacién, su unién, al principio, en las lla-
madas “friendly societies” para a través de una cuota semanal con el mé-
dico y el boticario, poder enfrentarse con la pérdida de la salud, que es
su tinica posesién a la hora de intercambiar horas de trabajo por un sala-
rio. Desde este momento la idea de solidaridad y de recurrir inicamente
a sus propias fuerzas por medio de la construcciéon de una ética totalmen-
te nueva. Esta ética es una mezcla de las aspiraciones de justicia y amor
humano de la época religiosa de la sociedad feudal y del principio racio-
nal que la ciencia y el célculo han dado a la burguesia industrial.

A medida que crece la sociedad industrial a lo largo del siglo XIX, lo
hace la masa proletaria y por lo tanto es mas importante el papel que
juega en la vida cultural, social y politica.

Hemos ojeado minimamente los cambios sanitarios debidos a la apari-
cién de la industria, veamos ahora el cambio que todo ello produce en el
ejercicio de la medicina. En épocas anteriores la mayor parte de lo pobla-
ci6n era atendida por barberos, cirujanos, boticarios, curanderos, algebris-
tas, etc. que iban de pueblo en pueblo visitando al enfermo en su casa,
mientras los médicos salidos de las facultades se preocupaban sobre todo
de la salud de las familias acomodadas.

En estas enormes ciudades, en las que ha desaparecido la posibilidad
de que la familia atienda a los enfermos, no les queda mas remedio que
acudir a los hospitales. Los hospitales van a ser el lugar donde, gracias a
este acamulo de casos se pueda, por la multiplicacién de autopsias y ex-
ploracones clinicas, construir toda una nueva doctrina de la enfermedad.
Como llama Ackerknecht, los hospitales de estas ciudades industriales
son Fdbricas de enfermos. Los hospitales se van especializando en distin-
tas enfermedades. Paris, por su reforma constitucional, filoséfica, etc., se
convertird en el centro cientifico médico del mundo. No es ninguna ca-
sualidad de que se describa la tuberculosis, se constituyan la pediatria,
la psiquiatria y como luego veremos la higiene, etc. en esta ciudad.

Pero esta medicina hospitalaria va a traer dos consecuencias, la pri-
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mera es, la aparicién del especialista, como aquel que al ser jefe de una
sala de hospital adquiere maxima experiencia en un tipo concreto de en-
fermos, pudiendo luego ejercer su especialidad en la misma ciudad. Van
a ir juntos el hospital, el especialista y la ciudad.

Como contrapartida, la medicina rural quedard mas abandonada, asi
como su homélogo en las ciudades, el médico de cabecera, privados am-
bos, en la mayoria de los casos, del acceso al hospital.

Al ser el hospital un centro donde se adquiere prestigio y status social,
se van a multiplicar enormemente durante el siglo XIX, a veces con fi-
nes meramente econdmicos, llevando a los médicos a una deformacién de
su funcién, pues confiados en los cada vez mayores recursos curativos de
los hospitales, pierden la vision preventiva, mucho méas importante

Pero ademads el hospital, trae otra consecuencia, la necesidad de una
persona con un minimo de conocimiento técnico para el cuidado del en-
fermo durante todo el dia. El éxito obtenido por el sistema de asistencia
desarrollado por Florence Nightingale en la guerra de Crimea le permite
fundar en 1860 una escuela de enfermeras en el St. Thomas Hospital, di-
fundiéndose ripidamente por los principales paises. La experiencia pro-
pia de Nightingale impondra a estas escuelas dos consecuencias extrapro-
fesionales. La disciplina militar y la tendencia a posturas extremadamente
religiosas. La profusion de escuelas en muchos hospitales es una forma de
resolver problemas de todo tipo, de limpieza, de lavado, etc. a base de
estudiantes. Esta situacién lleva al desempleo de muchas tituladas por lo
que se agrupan en 1888 en la asociacién britinica de enfermeras, como
sindicato de defensa de sus intereses.

Por ultimo el ejercicio de la medicina tiene que enfrentarse con dos
hechos totalmente nuevos: la regulacion de aspectos diversos de la vida
de una colectividad para evitar que se produzca la enfermedad, es decir
la medicina preventiva. Y la asistencia a enfermos por intermedio de una
sociedad de socorros mutuos, mas tarde Seguro de Enfermedad.

La gran importancia de la medicina preventiva se ve contrarrestada
por el hecho de que su realizacién practica no pueda hacerse de forma in-
dividual, como el acto médico que transcurre en la consulta, sino que es
colectiva, dependiendo de iniciativas de las instituciones sociales. La tra-
dicién de medicina individual curativa que arranca desde los griegos en
el siglo VI antes de J., y el enorme prestigio del ejercicio privado de la
medicina, imposibilitan los indudables logros de la medicina preventiva.

Ya desde el principio, son vistas como un peligro para la profesién las
formas de ejercer la medicina a través de los esquemas de un seguro de
enfermedad. Pero, como deciamos antes a medida que crece la masa tra-
bajadora, su conciencia de clase se va plasmando en organizaciones de
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defensa como los sindicatos y los partidos politicos. Y una de estas orga-
nizaciones de defensa es la caja de ayuda contra la enfermedad. Cada
vez mis presentes a lo largo del siglo XIX, es en Alemania, con su acele-
rado crecimiento industrial, donde como ya sabemos Bismarck estataliza
las Krankenkassen en 1884 en su batalla contra la social-democracia. Si
en 1885 el seguro de enfermedad aleman posee 4’3 millones de asegurados
con un gasto de 56 millones de marcos, en 1910 con 13 millones de ase-
gurados (unas tres veces mas) gasta 351 millones (seis veces ma). Pode-
mos afirmar que esto se repite alld donde concurran las circunstancias de
creciente proletariado, fuerza de sindicatos y poder de los partidos poli-
ticos de los trabajadores. Por ejemplo en Norteamérica donde estos parti-
dos no son fuertes no existe seguro de enfermedad.

Este hecho va a introducir un elemento de antagonismo entre la po-
blacién asegurada y los médicos. Al verse obligada la medicina a plegar-
se a las condiciones impuestas por los Estados para dar atenciéon médica
a los asalariados, se convierte el encuentro entre médico y enfermo en
una reproduccién a pequefia escala del antagonismo de clases, cuando
ambos, médico y enfermo, son victimas del interés en que a través de los
distintos seguros de enfermedad no se ponga en cuestién la totalidad del
sistema.

Veamos ahora qué elementos del conocimiento médico podemos ais-
lar como directamente debidos al avance de la industria.

Podemos clasificarlos en tres niveles segin su procedencia. E1 maximo
nivel de abstraccion afecta a las disciplinas que se relacionan con la nue-
va concepcion del individuo humano. La psiquiatria, la psicologia y la
medicina legal. La construccion de una teoria completa sobre el indivi-
duo humano, opuesta a la vigente desde la edad media, tiene su expre-
siébn mas clara en la labor de los Enciclopedistas. Hace falta liberar al in-
dividuo humano de las cadenas que los sujetan a sefiores e instituciones
feudales. Hace falta individuos libres para firmar un contrato, ciudada-
nos, no siervos. Todo el desarrollo de la politica en el siglo XVIII va en
ese sentido desde Montesquieu hasta la Revolucién Francesa, pasando
por Voltaire, Rousseau, Cabanis, etc. Una vez el hombre es libre, hay que
dar una explicacién igualmente racional e individual, aislada, a su con-
ducta; una explicacién basada sélo en los sentidos y en mecanismos re-
flejos. La psicologia asociacionista y la filosofia condilaquiana lo resuelve.
Necesitamos ademas una ética como punto de referencia, la ética del
triunfo, de la supervivencia, frente a la ética de la resignacién y el fraca-
so. Si a este ramillete de requisitos intrinsecos al cambio que ha produci-
do la revolucién industrial, afiadimos el hecho de que los enfermos men-
tales estan en los hospitales, y es la conducta que alli presentan lo que se
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estudia, tendremos la nueva psiquiatria casi exclusivamente hospitalaria,
mas solida que la anterior, galénica. Hasta que no se consiga superar
cada uno de estos requisitos no se podra mejorar la herencia conjunta de
Pinel-Kraepelin tan sélidamente construida.

A un nivel intermedio de abstraccién estan aquellas disciplinas médi-
cas que se enfrentan con las consecuencias sanitarias creadas por la in-
dustrializacién. La primera es como, ya se ha repetido varias veces la
higiene. La higiene hasta este momento ha sido individual, y basada en
consejos sobre qué comer, como pasear, hacer deporte, etc., pero la que
surge como consecuencia del hecho nuevo es la higiene colectiva. Natu-
ralmente ha tenido unos precedentes en la politica aritmética” o esta-
distica de mortalidad de William Petty y John Graunt en el siglo XVII, y
otro mas directo en el movimiento humanitario de la Ilustracién con figu-
ras como Johann Peter Frank. La infatigable labor en favor de legislacio-
nes adecuadas a la salud colectiva que despliega Frank esta motivada por
su convencimiento de que la miseria es la madre de las enfermedades.
Pero son las consecuencias sanitarias de la industria lo que trae todo un
nuevo cuerpo de doctrina sobre las relaciones entre las condiciones de
vida, trabajo, alimentacién, y la enfermedad. A este respecto destaca en
Francia la obra de Villermé, Moreau de la Sarthe, Foderé, Parent, Ducha-
telet, Philippe Buchez, Trelat, Collard, Quetelet. No es ninguna casuali-
dad que se edite en Francia la primera revista de higiene, los Annales
d’ Higiene et de la Medecine Legale (1829), como el que se hagan tam-
bién en Francia los Conseils de Salubrité.

Es en Gran Bretaia donde mas estudios realizan los médicos sobre
este aspecto, destacando J. Love, Turner Thacrach, J. Philip Kay, Simon
Gaskell, Farr, Arnott, Southwood Smith. Y los trabajos de la Comisién
Sanitaria guiada por el abogado y miembro del parlamento Chadwick.

En Espaiia destacan los estudios de Mateo Seoane, formado en la es-
cuela britdnica, y sus discipulos Pedro Felipe Monlau, Francisco Méndez
Alvarez y Rafael Rodriguez Méndez. En Alemania, una vez superada la
etapa negativa de influencia de la Naturphilosophie, junto con el desarro-
llo de las ciudades se despierta la conciencia de los médicos, y aparte de
los estudios del ya mencionado Casper, destaca por su trascendencia la
obra de Neumann y la de Virchow de 1847-48. Su estudio de la distribu-
cién de la enfermedad y de sus caracteristicas les lleva a exclamar que
la medicina en su contenido es una ciencia social, tal como afirma Neu-
mann en Die offentliche Gesundheitspflege und das Eigentum. En este
sentido, al comprobar que lo tnico que posee el trabajador es su fuerza
de trabajo, o sea su salud, Virchow afirma que los abogados naturales de
los pobres, sus defensores, son los médicos. Esta preocupacién creciente
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en Alemania, que por una parte lleva a la institucionalizacién de la Higie-
ne como disciplina con la obra de Max von Pettenkofer, del que hay que
recordar su estudio del alcantarillado de Munich, por otra se cristaliza en
una nueva disciplina, la Patologia Social. Los estudios de Hirsch Mosse,
Tugendreich y Gottstein desembocan en la figura creadora de Grotjahn,
primer profesor de esta disciplina. Otra disciplina que aunque ya se ha-
bia iniciado en el Renacimiento cobra ahora una transcendental impor-
tancia es la Medicina Laboral, el estudio de las enfermedades profesiona-
les. Y una consecuencia de esta confluencia de saberes es la maduracion
de la estadistica sanitaria.

Sin embargo todo este movimiento médico que parece indicar la inmi-
nencia de una mentalidad preventiva de la medicina que lleve a cabo las
necesarias reformas para erradicar la miseria, la enfermedad, el hambre,
se ve obstaculizado en sus fines por la perpetuacion de las condiciones in-
dustriales que impiden tal transformacién. Sobre esta imposibilidad insti-
tucional, hay que tener en cuenta, las nuevas posibilidades que del conte-
nido de la medicina salen, también directamente determinadas por la
Revolucion Industrial .

Este era el tercer nivel de influencia en el contenido que nos queda-
ba por examinar. Aquel que sale de la naturaleza cientifica del hecho in-
dustrial. Deciamos que la industria descansaba sobre dos realidades cien-
tificas, el estudio logrado en la regulacion de la energia térmica, la ter-
modinédmica, y el avance logrado por la quimica. Los nuevos conceptos
sobre la energia y su regulacién van a posibilitar que sobre el cuerpo de
ciencia que Lain Entralgo ha llamado “anatomoclinico”, acabado de con-
seguir en el primer tercio del XIX, se eriga la mentalidad “fisiopatolégica”,
dindmica, con la obra de Claude Bernard, Wunderlich, y Bright como ex-
ponentes de esta conquista. El estudio del organismo como unidad ener-
gética, de su homeostasis, de los trastornos de ésta, son un nuevo campo
abierto por este logro cientifico. El mismo sentido dinamizante poseen los
avances de la quimica. Disponer de toda una nueva vision de la natura-
leza, superando la fase del flogisto, en la que existen substancias combus-
tibles, substancias acidas y alcalis, toda una nueva nomenclatura de los
elementos quimicos, tal como exige la marcha avasalladora de la industria,
va a tener tres consecuencias en medicina. La obvia es la interpretacion
quimica definitiva de los procesos de digestién, respiracién, eliminacién
de excretas, composicién de los alimentos, toxicos, principios medicamen-
tosos. Aqui los médicos juegan a veces un papel que en el caso de Orfila
es paradigmatico. Pensionado por la catedra de quimica de la Junta de
Comercio de Barcelona, es enviado a Francia para proseguir sus estudios
sobre el problema de los tintes de la industria textil. Debido a las condi-
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ciones tan adversas para la ciencia y la convivencia politica que el reina-
do de Fernando VII, El Deseado, traen, se queda en Paris donde se con-
vierte en el fundador de la moderna Toxicologia. Como consecuencia de
esta dependencia e interconexion fructifera de la industria y la quimica
van a aparecer dos disciplinas, la toxicologia y la moderna Farmacologia.
Esta tltima, va a modificar totalmente el panorama de la medicina tanto
en su ejercicio, pues el médico va a recuperar su confianza en la terapéu-
tica, y el enfermo va a comprobar que se puede curar sus enfermedades;
como en su organizacién, la industria farmacéutica cambiard los habitos
de los boticarios con sus preparaciones magistrales, y dispondra por fin de
una bace cientifica moderna sobre la que sientan su actuacién los farma-
céuticos; la mejor muestra de este hecho son los medicamentos totalmen-
te quimicos de Ehrlich o la aspirina. No debemos olvidar que esta indus-
tria farmacéutica, tan importante para la medicina, tendrd el mismo moévil
que el resto de las industrias, la btsqueda del maximo beneficio. En
nuestros dias a veces los médicos nos quejamos de la propaganda farma-
céutica: en el siglo pasado la inmensa mayoria de los periddicos médicos
estaban subvencionados por casas farmacéuticas. Una consecuencia del
méximo beneficio serd el centrarse su produccién en los medicamentos de
maximo consumo: calmantes, antitusigenos, vitaminas, etc.

De la otra disciplina que tiene relacion la necesidad de la industria,
de todos es sabido el papel jugado por un quimico en la solucién del pro-
blema de los fermentos en la industria viticola y en la sedera: Louis
Pasteur crea a partir de estas fases la moderna bacteriologia con lo que
toda una nueva etapa de la medicina comienza. La mentalidad etiopato-
légica es la confluencia de la bacteriologia y la moderna farmacologia.

Todo esto va a hacer olvidar las posibilidades de la medicina preven-
tiva. Puesto que conocemos la causa de la enfermedad, su mecanismo de
actuar y su curacion, lo mas importante y mas sencillo es tratar enferme-
dades. No hay por qué darle tanta importancia a la prevenciéon. Esto con-
solidard en la mente de médicos y enfermos la idea de la medicina cura-
tiva (plasmada en la actual bisqueda de la pastilla que quite la enfer-
medad), de su ejercicio individual u hospitalario, retrasando la puesta en
marcha de planes racionales para evitar la enfermedad hasta casi nuestros
dias. Esta sensacion de maxima eficacia ha sido cuestionada por los estu-
dios de McKeown en los que ha demostrado que la disminucién de la
mortalidad general e infantil desde principios del XIX hasta nuestros
dias s6lo ha ido unida a una mayor dieta alimenticia, es decir, a las ma-
yores posibilidades de los salarios y a las regulaciones sanitarias.

Esta linea de decreciente mortalidad sélo se ha acelerado algo en los
ultimos afios gracias a los antibiéticos. En otro orden de cosas, nosotros
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hemos comprobado como la mortalidad de los enfermos ingresados en el
Hospital de la Caridad de Cartagena durante dos siglos (datos que hemos
podido obtener por gentileza de la Junta de Hermanos de dicho Hospi-
tal y de su hermano mayor D. Fulgencio Roca), ha estado relacionada,
més que con el diagndstico con la dieta alimenticia, que el propio Hos-
pital podia ofrecer, y con el origen social de los enfermos que en la se-
gunda mitad del siglo pasado procedian sobre todo del distrito minero,
donde abundaban los procesos tuberculosos.

Nos queda por altimo analizar la repercusién de la revolucion indus-
trial sobre la ensefianza de la medicina y la organizacién de la profesién
médica. Una victoria que se da en este siglo XIX es la ensefianza conjun-
ta de médicos y cirujanos fruto de una batalla comenzada en el Renaci-
miento y que no tiene relacién directa con la industrializacién. Lo que si
va unido al nuevo concepto de sociedad, de relaciones humanas, impues-
to por el maquinismo, es la necesidad de profesionales eficaces y el com-
promiso que la nueva sociedad contrae en esta formacién. Expresion de
este nuevo enfoque es la reforma napoleénica de la universidad. Se crean
nuevas asignaturas, acordes con el avance de la medicina, y se pone a
disposicién de las facultades de medicina los hospitales de la ciudad para
la realizacién de la ensefianza practica, verdadera conquista de este mo-
mento. En el mismo sentido los boticarios y cirujanos en Inglaterra, crean
los Teaching Hospital. Este nuevo camino, de ensefianza practica que va
sustituyendo a la vieja forma de las lecciones magistrales, llevard una
marcha creciente.

A partir de este momento s6lo se podrd dar una buena ensefianza en
una facultad cuando a la vez se esté realizando una investigacion cientifi-
ca médica. Este es otro aspecto a destacar en la ensefianza de la medici-
na, que indirectamente depende del crecimiento acelerado de la indus-
tria. La ciencia, espoleada por esta industria posee también un crecimien-
to acelerado que si en el XVIII parecia poco firme y lento, en el XIX es
tal su naturaleza que a finales del mismo y principios del XX el informe
del Flexner en USA sefiala que no puede ser objetivo de una Facultad de
medicina quedar satisfecha con ensefiar el estadio de la medicina del
momento, sino que teniendo en cuenta este crecimiento, lo que importa
es ensefiar una actitud critica y unos héabitos de trabajo para ir incorpo-
rando los nuevos conceptos que vayan apareciendo. Por dltimo cabe
destacar, que como en otras esferas, la naturaleza de contrato civil entre
facultad de medicina y ciudadanos libres, los estudiantes, le depara a
aquella la responsabilidad de impartir lecciones y précticas, y a éstos la
obligacién también individual de aprender todo ello, y terminar este con-
trato con el acto del examen, también individual, cuya consumacién can-
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cela los compromisos contraidos. Esta actitud, resultado directo de esta
concepcion del hombre, libre e igual, tendra que superarse para garanti-
zar efectivamente que el acto de la ensefianza no sea una actividad inatil.
La ensefianza de la medicina transmitira también los valores éticos y so-
ciales de la ideologia propia de esta capa industrial, que se opone tanto
a la forma de pensar feudal ya periclitada, como por reflejo del reciente
antagonismo empresarios-obreros, a la ética de estos ultimos.

La profesion médica pierde su caracter restringido propio del Ancien
Regime, y debe aceptar la inclusion de los cirujanos, y en Gran Bretaiia
también de los boticarios. Esto es igualmente una meta lograda tras una
larga marcha. A pesar de este aumento de profesionales persiste dentro
de ellos una division no explicita de categorias, debida sobre todo al sur-
gimiento de los especialistas, fenémeno que vimos iba unido a la indus-
trializacion, aumento de densidad de las ciudades y crecimiento de los
hospitales. Esta division en categorias, tiene como es obvio su repercusién
econémica.

La profesion médica no se sustrae a los efectos que derivan de las
nuevas relaciones sociales. En un mundo donde todo tiene su precio,
como exige el modo de produccion capitalista, el servicio que ofrece el
médico ha de ser individualizante, concretado en el acto médico y en la
prescripcion medicamentosa. Aquellos servicios médicos que no puedan
ser administrados individualmente, como la medicina preventiva, se des-
valorizan, no atraen ni a los médicos ni a los enfermos. Por el contrario
aquellos que afiadan calidad al servicio dado, como el conocimiento espe-
cializado, se prestigian, se encarecen, y atraen a médicos y a enfermos.
Esta es una de las razones que ayuda a comprender el aumento de espe-
cialistas a lo largo del XIX. Sélo un sistema que permita suprimir este
componente de valor de cambio al acto médico devolveria a la especiali-
dad y como no, a la medicina general y de cabecera su innegable valor
e importancia.

Pero hay dos hechos que obligan a los profesionales a organizarse de
forma adecuada para defender tanto su ética como su condicién social.
Productos de dos facetas de la revolucién industrial. Una, el deterioro
monetario del servicio ofrecido repercuten en el prestigio médico, por
ejemplo, al tener muchos profesionales que recurrir a anunciarse de for-
ma improcedente en los periddicos, o incluso como un médico catalin del
ultimo tercio del siglo pasado, a celebrar un sorteo adjudicando a cada
cliente un ntmero. Esto, y otros abusos, con casas farmacéuticas, etc.,
obliga a formar asociaciones de médicos que entre otros fines, como los
cientificos, etc. posee el de velar por la ética profesional dentro de las
condiciones librecambistas del momento. El otro aspecto que también in-
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fluye es el temor a perder el caracter de profesion liberal, al emplearse
como asalariados en los Seguros de Enfermedad, que como concesion a
los trabajadores los Estados van adoptando.

Estas asociaciones profesionales van surgiendo a lo largo del XIX,
la British Medical Association en 1836, la American Medical Association
en 1847, la Association Generale de Medecine en 1858 y en 1873 la
Deutsche Aerztevereinbund. En Espafa hay varios intentos, pero a pesar
del Real Decreto de 1889, no es hasta este siglo cuando se organizan defi-
nitivamente los Colegios de Médicos. Aunque en Espafia han jugado un
papel muy importante tanto en este sentido, como en el investigador, in-
cluso docente, las Reales Academias de Medicina, prueba de esta gran
tradicion lo muestra el acto en el que estamos participando. Estas aso-
ciaciones profesionales no podran evitar la division entre especialistas y
médicos generales, como tampoco la de médicos de ciudad y médicos ru-
rales. Mas ain, normalmente estaran dirigidas por la élite médica que pre-
cisamente reside en la ciudad y tiende a la especializacion.

Hasta aqui pues los factores extramédicos precedentes directamente
del hecho industrial que han ayudado a configurar la organizacién de la
profesion médica.

Del repaso que hemos hecho de los factores que directa o indirecta-
mente han influido a causa de la industrializacion en nuestra medicina
podemos separar tres elementos que aparecen ya desde el comienzo. El
primero, el de los cambios que el trabajo industrial produce en la activi-
dad humana, su dieta, su entorno, su vivienda, su horario de trabajo, etc.
Estos cambios desgraciadamente han producido, enfermedades, hambre,
muerte, pero también han aumentado la salud, comodidad, alargamiento
de la vida, aunque esto ultimo todavia no se ha extendido a toda la po-
blacién sin excepciones.

El segundo, el del extraordinario desarrollo del conocimiento médico,
con el surgimiento de la medicina preventiva y social y las enormes po-
sibilidades de la investigacién médica. Y el tercero, la conciencia de indi-
viduo, de ciudadano aislado que si posibilit6 el auge industrial, también
produce ausencias de solidaridad con el mal ajeno, con el semejante.
Solo la superacién de la concepcién individualista que aparecié con la re-
volucién industrial, por una concepciéon del hombre como persona perte-
neciente a una sociedad en la que lo fundamental sea la solidaridad uni-
versal para conseguir la desaparicion del hambre, de los factores que
condicionan la enfermedad, etc., posibilitardi plenamente nuestra tarea
médica. Y este es el desafio en que nos ha colocado el devenir de los
acontecimientos historicos.





