Los gobiernos deben tomar muy en cuenta los
factores sociales y el grado de desarrollo de las
poblaciones antes de implementar medidas de
salud publica. Aqui juegan un papel preponderante
la educacion, las leyes y reglamentos que tratan de
proteger al publico de factores nocivos para su
salud asi como la influencia de los factores
psicosociales. Con gran énfasis la autora sefiala al
tabaquismo como la amenaza nimero uno para la
salud publica.

En relacion a los usos y costumbres, el libro
incluye estudios epidemiol6gicos acerca de la
obesidad, los accidentes, la mortalidad infantil, la
planeacion de la familia y la prevencion de los
embarazos durante la adolescencia y las medidas
preventivas que podrian abatir la mortalidad
infantil.

Se han dedicado varios capitulos al estudio
del ambiente porque la autora sostiene que la
pureza del aire es basica para la salud publica. Pero,
una vez mas, el enfoque polémico aparece en el
texto, cuando se plantean varias preguntas: ;acaso
los obreros son como conejillos de Indias al
exponerlos a los factores nocivos del trabajo? ;Qué
tan efectivas son en la realidad las medidas de
seguridad que se implementan para proteger a la
clase trabajadora y a la poblacion en general?
;Cudles son los criterios que deben seguirse para
definir a una sustancia como contaminante del aire?
Este capitulo también llama la atencion del lector
acerca de la necesidad de analizar la pureza del aire
que se respira, no sélo en el exterior, sino también
dentro de los ambientes cerrados, como el hogar,
las oficinas, los sitios de reunién social, etcétera.

Sin duda, hay otros puntos que considerar
dentro de la salud publica que, no por conocidos y
cotidianos, son menos importantes; tales son: el
suministro de agua, la disponibilidad de la basura,
los “rellenos sanitarios”, los alimentos, los
medicamentos y cosméticos y el impacto que el
crecimiento de la poblacién esta ejerciendo sobre el
agotamiento de los recursos naturales y los cambios
del clima en el globo terrestre.

El ultimo capitulo del libro sefiala temas
directamente relacionados con la salud publica en
los EE. UU., pero contiene puntos de vista
aplicables a otros ambitos geograficos. El analisis
estd centrado en varios puntos: ;Pueden
considerarse los sistemas para el cuidado de la
salud como parte de la salud publica? ;Por qué se
requiere reformar el sistema de salud en los EE.
UU.? Se sefialan las iniquidades en la aplicacion de
los cuidados médicos y, por ultimo, las tendencias
hacia el envejecimiento de la poblacién, sugerencias
para mejorar la salud de los ancianos y los factores
de costo en los cuidados médicos para los ancianos.
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Se han incluido como parte del texto nume-
rosas ilustraciones y casos ejemplares que le
permiten al lector examinar problemas reales de
salud publica y tomar conciencia de las
apremiantes 'y a veces contradictorias
circunstancias que se presentan en este campo de la
medicina.

El estilo empleado por la autora al escribir el
texto es muy atractivo y revela, no sélo su profundo
conocimiento de los problemas que trata, sino una
gran orientacion pedagogica que atraera tanto a los
estudiantes como a los profesores de esta
materia. No en balde la doctora Schneider es
miembro, simultaneamente, de la National
Association of Science Writers y de la American
Public Health Association.
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Mucho se ha escrito acerca de laimportancia que
tiene, durante un acto clinico, profundizar en los
sentimientos del paciente. Pero, ;hasta donde se
conocen los sentimientos y emociones del médico que
se encarga de cuidar la salud de aquel? ;Quién sabe de
la angustia que se apodera del médico primerizo que
espera en el cuarto de guardia a que lo llamen del
servicio de urgencias? ;Como se enfrenta el médico al
estrés de practicar o presenciar un aborto terapéutico?
;Quién lo acompafa en la angustia de no poder
diagnosticar la enfermedad que aprisiona los
pulmones de su paciente? ;Cual es la vivencia de un
médico que asiste al funeral de aquel a quien debi6
salvarle la vida? Son todas preguntas que médicos de
todo el mundo podrian contestar facilmente, pero que
muy pocos se atreven a plantearse a si mismos, menos
a sus colegas, aun menos frente a los enfermos v,
excepcionalmente, ante el publico en general.

Alguien ha tenido el valor de hacerlo en este
libro. Se trata de la doctora Pamela Nagami,
especialista en enfermedades infecciosas y poseedora
de una extraordinaria capacidad para incluir en cada
uno de sus ensayos reflexiones personales mezcladas
con la descripcion de cuadros clinicos, pesquisa de
enfermedades exdticas o la historia natural de
padecimientos causados por bacterias, hongos o virus.
El titulo de su libro lo anuncia: Maneater and other true
histories of a life in infectious diseases [Devorador de
hombres y otros relatos reales de una vida dedicada a
las enfermedades infecciosas].
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En uno de esos ensayos, la doctora Nagami, en
el mejor estilo de los cuentos policiacos, nos hace
participar en la caceria de un gusano de extrafio
nombre: Gnathostoma. Las pistas van surgiendo poco a
poco. La pesquisa arranca en el aeropuerto de la
ciudad de Ho Chi Minh (cuando el paciente llega a
visitar a su familia), sigue por la antigua sede imperial
de Hue para luego moverse hacia Hanoi, proseguir
por las costas de Nah Trang y regresar a Ho Chi Minh,
justo a tiempo para celebrar el Nuevo Afio Lunar.

¢;Dénde se encontrd al asesino? En el lugar
menos pensado: en el higado crudo de una serpiente
cobra. La autora va trazando la historia natural de
varias enfermedades causadas por gusanos y, por fin,
descubre que su paciente fue invitado a comer un
extrafio platillo: corazén crudo de cobra. De alli se
liber6é una larva enquistada que al desarrollarse en el
organismo del paciente produjo los sintomas de
coccidioidomicosis: fiebre, dolor, molestia hepatica,
urticaria y una elevadisima eosinofilia. Pocos meses
después el paciente se recobré bajo tratamiento con
albendazole.

A proposito de lo sucedido, la autora previene a
sus lectores: “El ser humano vive y viaja a lo largo y
ancho del mundo [. . .] Debido a que somos uno de los
mayores y mas poderosos animales sobre la Tierra,
olvidamos que nosotros mismos podemos caer en los
mayores peligros cuando no respetamos a las criaturas
mas pequefias que, también, son parte del balance de
la Naturaleza”. No menos dramético es el ensayo en
que se describe el encuentro de la autora con un
paciente infectado por el VIH. Sucedié en 1989,
mientras un perro ladraba detras de una reja pintada
de blanco y el sol bafaba los jardines frente a la
Unidad 10 de un hospital para veteranos de la guerra.
“Rompi un abatelenguas en dos para improvisar un
instrumento afilado que me sirviera para explorar la
sensibilidad en las piernas y los pies de mi paciente”,
recuerda la doctora Nagami. Cada vez que ella
puncionaba los ndédulos cutéaneos del enfermo, la
respuesta era la misma. “Nada, nada, nada”.
Creyendo que su improvisado instrumento de
exploracion habia perdido su agudeza, sin pensarlo,
de manera rutinaria, la doctora se pincho la palma de
la mano izquierda hasta que aparecié una gota de
sangre. Con horror se dio cuenta de que si el
puntiagudo abatelengas habia penetrado a través de
su piel, lo mismo habria perforado los n6dulos del
paciente quien, como habia perdido la sensibilidad,
siempre dio una respuesta negativa. jEstaba en peligro
de haberse inoculado ella misma el virus de la
inmunodeficiencia humana!

Con la angustia patente en su rostro, consulté a
sus colegas, tan alarmados como ella misma. Un
experto la tranquilizé: las posibilidades de que se
hubiera autoinfectado eran muy remotas, ya que el
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abatelenguas, que pudo haber sido el asesino, no se
habia manchado con la sangre del paciente.

Pero la angustia regresa dos veces por afio a
través de un suefio recurrente. La doctora Nagami lo
relata asi: “En mi suefio percibo que el resultado
negativo de mi prueba fue un error de laboratorio; que
a lo largo de los afos, sin darme cuenta, estoy cada vez
mas y mas enferma. Pierdo peso y sufro un extrafio
tipo de cancer; me doy cuenta de que pronto moriré de
sida y llamo a mis hijos a mi alrededor porque quiero
que sepan qué es lo que me pasa. De pronto, despierto,
pero el sentimiento angustioso permanece durante
varias horas”.

En el ensayo que le da nombre al libro, el
personaje es el llamado “estreptococo devorador de
carne”, cuyo nombre cientifico es Streptococcus
pyogenes. Este estreptococo fue el causante de las mas
graves septicemias en pacientes que tuvieron que
sufrir la amputacién de uno o mas de sus miembros a
causa de heridas infectadas. Asi mismo, se le encontrd
culpable de infecciones intrahospitalarias que
cobraron la vida, no s6lo de enfermos, sino de
enfermeras y médicos, y es la causa de la escarlatina,
una complicaciéon casi mortal de las faringitis
estreptocdcicas. Muchos de estos peligros parecian
haber desaparecido después del surgimiento de las
sulfonamidas y los antibiéticos, pero, desde mediados
de los afios 90, han vuelto a publicarse casos de
infecciones por estreptococo tipo A. Eso, sin contar que
en paises donde las condiciones son precarias todavia
aparecen casos de endocarditis estreptocdcica, una
amenaza mortal latente.

La autora relata varios casos presenciados y
estudiados por ella en los cuales el estreptococo tipo A
causo la necrosis de tejidos y llevo a los pacientes a la
sala de operaciones para sufrir extensas resecciones o,
en el peor de los casos, provoco la muerte a causa de
una septicemia incontrolable. La mayoria de las
estreptococias sanan después de una intensa
terapéutica con antibioticos, sea por via bucal o
endovenosa. Pero la victoria dura unos cuantos meses.
En muchos casos los pacientes regresan al hospital
victimas de otro ataque de este contumaz “devorador
de carne”.

Cada uno de los ensayos de la doctora Nagami
invita a una lectura y a una reflexién. En todos ellos
destaca la confesion abierta, franca, en ocasiones muy
cruda, de los sentimientos, las emociones, los anhelos,
de una mujer que lucha contra las enfermedades
infecciosas. Todo aquello que, como dijimos, se suele
esconder detrds de una bata blanca y un cubrebocas
estéril.

Los titulos de los once ensayos que conformana
este libro son: Worm hunt. Wounder hearts. Valley Fever.
AIDS. Maneater. A fever from Africa. The woman with the
worm in her head. Septic shock. A case of chickenpox. Call
me spot.
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