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Aspecto social de la Poliomielitis "

POR EL PROFESOR

ROBERT DEBRRE

Catedritico de Pediatria de la Facultad de Medicina de Paris

iicmbro de la Academia de Medicing

Los aspectos sociales del problema o, mejor dicho, de los
problemas planteados por la poliomielitis, son numerosos v omuy
diversos. Iin el presente frabajo discutiremos estos problemas,
sefialando los esfuerzos que on esta materia han sido realizados
por la comunidad humana. Haremos referencia no solamente
a los inferesantes informes aportados por los doctores SaLabiNo
Crayvanoss, Cowsrer S, Kuseer v Sviesn L CLEMMESON, 8ino
también a los trabajos presentados por el profesor 11, Pgrrg.
los doctores Taco Strrur, BLias Brscrssoy ¥ Doxan 11 Brooxks,
Navier Lpcrasens, Sternass Trogeegy Y por mosotros mis-
mos durante el simposium organizado por Ia Asociacion ISu-
ropea contra la Poliomielitis en el mes de abril de 1954,

L Uno de los primeros problemas que han de fomarse en
consideracion es el de diculgacién Y educacion piblica.

Ao Cou razén Ia poliomielitis es motivo de gran preocu-

(1 Disertacion on In TIT Conferencia Internacional sobre Poliomie-
litis, celebrada en la. Cliniea Ortopédica de Ta Universidad de Roma (Tta-
lia) del 6 al 10 de septiembre de 1054,
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pacion colectiva, experimentada especialmente por los padres de
familia. Ista preocupacion, por cierto, estd muy justificada,
debido:

1) A que no se conoce Ia forma en que se propaga la en-
fermedad.

¥ A la carencia de medios clicaces para evitar o curar la
isma.

3) Al elevado porcentaje de los casos de [aial desenlace,
siendo la poliomielitis, ademas, la Vinica cutre las enfermeda-
des infeceiosas agudas que puede dejar secuelas incurables que
afectan grandemente a la vida personal Yy familiar de la vie-
tima.

Dicha preocupacion, sin embargo, se manifiesin en grado
exeesivo en gran nimero de lugares v bajo diversas civeunstan-
cias, por ejemplo alli donde la aparicion endémica s baja v
donde no existe peligro de epidemia, 11 Dy, Copsrer S, Kie-
FER wenciona an ejemplo de fal preocupacion excesiva v osefiala
los extremos a que puede conduciv el temor colectivo de esta
enfermedad : “I<n el afio 1949 una Compaiiia Americana de Se-
guros negociaba una poliza que cubria la poliomielitis, kn aquel
afo aparecio dicha enfermedad en forma epidémica, dando -
gar a que anmentase en escala inereible 1a demanda de dicha
poliza. Los clientes formaron largas colas ante las oficinas de
la- Compuaiiia de Seguros, antes de que éstas fueran abiertas al
pablico en las horas de la maiana, siendo necesaria frecuente-
mente la iniervencion de la policia para mantener el orden,

A nuestro entender, tales temores Y preocupaciones mues-
tran tendencia a aumentar, en Jugan de disminuir. Para preve-
nir esta evolucion poco satisfactoria, se deberan tomar en con-
sideracion las medidas que se defallan en los tres apartados
que siguen:

1) En primer lugar, deberd insistirse en que el namero de
casos registrados anualmente es muy reducido, debiendo com-
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pararse ¢l peligro de 1a poliomielitis con los demas peligros que
amenazan a la infancia.

21 La segunda medida consistird en mostrar gran objetivi-
dad ¥ en absienerse de un optimismo injustificado al informar
al piblico sobre las investigaciones encaminadas a un mejor do-
tiinio de la enfermedad Y a su prevencion v tratamiento.

3 Una vez que se hayan adoptado las medidas que se es-
pecificardn mas adelante, deberq hacerse hincapié en que la or-
ganizacion creada para combativ la enfermedad est4 debida-
mente establecida,

La realizacion de las medidas que se acaban de especificar
fupone una extensa campafia de informacion por prensa, radio
Y ootros medios de divulgacion. Sera requisito esencial, natural-
mente, que esta campafia se confie a instituciones de consoli-
dada reputacion, no a empresas de dudosa competencia que,
frecuentemente, excitan I opinién piblica con noticias alar-
mantes o, por el contrario, excesivamente optimistas.

B La educacion popular incluve asimismo Ia divulgacion
de conocimientos referenfes o las medidas mas urgentes que de-
berdn tomarse en el caso do amenaza de poliomielitis o en ol
momento de la aparicion efectiva de esta enfermedad. Bsta for-
ma de educacion popular médiea deberia combinarse con la re-
ferente a otras medidas sanitarias en el terreno de los conoei-
mientos médicos generales, con tos que el piblico deberia estar
familiarizado.

IT. Otro de los problemas se refiere a la prepuracion de
personal médico,

Hoy dia la medicina evoluciona ripidamente, v su crecien-
te complejidad vequiere que el médico practico anmente ¥ per-
feecione continnamente sus conocimientos, La necesidad de] per-
feccionamiento de los médicos de cabecera constituye un pro-
Wlema que no esta limitado a 1a poliomielitis, pero que, sin em-
bargo, merece ser miencionado aqui. n este sentido hacemos
veferencia a Ia informacion que ha sido facilitada por el pro-
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fesor Brgruaxg Tiusrrnl y por nosotros mismos en el Congre-
s0 de Copenhague:

“LIntre 509 pacientes enviados en el transeurso de los anos
1947 a 1950 a la Clinica de Pediatria de la Facultad de Medi-
cina de Paris, con un diagnostico de poliomielitis definitiva es-
{ablecido, se encontraban 71 diagnoésticos erroneos. Esta pro-
porcion del 14 por 100 puede parecer elevada, pero se asemeja
mucho a la que indican estadisticas procedentes de otros pai-
ses. Asi, durante el periodo paralitico, en el que se consideraba
gue el diagnéstico es facil, se encuentra un error diagnostico
en uno de cada seis casos. Ademas, hemos observado personal-
mente en el afio 1934 mas de 40 casos de la enfermedad (e
juillain-Barré. Todos estos pacientes, salvo uno, fucron envia-
tos al hospital con un diagnostico de poliomielitis definitiva-
mente establecido.”

De modo similar las nociones fundamentales acerea de lag
dificultades de respiraciéon v (lvgliu-i(vn son demasiado poco co-
nocidas por los médicos praciicos. Lo mismo puede decirse acer-
e de Tas medidas de urgencia que, de caso en caso, deberdan to-
marse a la presentacion de dichos trastornos.

Por estas razones es indispensable perfeccionar, desde este
punto de vista, la preparacion profesional de Tos estudiantes,
¥ tal vez serda mas importante ann facilitar amplia orientacion
@ los médicos practicos de todos los paises. Bl entrenamiento
de personal especializado —médicos, onfermeras Y asistentes—,
bara que presten serviciog en Centros médicos destinados a la
lucha contra la poliomielitis, se considerara aparte.

I, La poliomielitis es una enfermedad que aparece por
temporadas vy aleanza ademas imprevisibles picos de iutensi-

~dad. Un cruel ejemplo de ello 1o ofrecio 1a epidemia que se pro-
dujo recientemente en Dinamarca. Iixiste, pues, en el ntimero
de enfermos de In temporada o del afio un elemento arritmico
que no deberd menospreciarse cuando se tomen las medidas
oportunas v se hagan las prevenciones pertinentes, Seria tal vey

conveniente reunir en un solo Centro todo el material disponi-
ble, inclusion heeha de los recursos de que dispone Ja humani-
dad para tratar también otras enfermedades que requieran un
tratamiento parecido. Incluimos en nuestro Centro también las
demds enfermedades neurologicas de la infancia y sugerimos
que el estudio se haga extensivo asimismo g log problemas rela-
cionados con las enfermedades de las articnlaciones y de los
musculos.

La distribucion de los Centros dentro de cada pais constitu-
ye un problema importante. Ey evidente que 1o se pueden esta-
hlecer reglas fijas por lo que se refiere al nimero v a la impor-
tancia de tales Centros de lucha contra Ia poliomielitis que se
deban crear en un pais, pues un nimero demasindo grande de
lactores, tanto médicos como de otra indole, influirdn en su dis
{ribucion. Queda entendido que Ia repentina aparicion de una
fuerte epidemin dard lugar a que se tomen medidas improvisa-
das, de eardcter provisional, que no serian recomendables ¢n
condiciones normales,

«Donde se alojaran estos serviciog especializados? Por mu-
thas razones nos inclinariamos a recomendar sn incorporacion
en alg@in importante hospital, por ejemplo en un hospital ge-
neral, en un hospital de nifios o en un hospital para enferme-
dades contagiosas.

Iin resumen, Jos siguientes principios Jde orientacion debe-
ran tomarse en consideracion :

by Importancia de los servicios especializados para la hos-
pitalizacion y el tratamiento de los pacientes de poliomielitis.

2)  Necesidad de considerar dos fases en ol tratamiento de
la poliomielitis, ya que los problemas de la fase aguda tienen
un caricter lo suficientemente peculiar para justificar la admi-
Sion mds ripida posible de los pacientes en nn Ceniro especia-
lizado.

3)  El tratamiento de los frastornos respiratorios y parali-
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ticos deberd constituir el objetivo esencial durante la fase agu-

da de la enfermedad.

1) Los Centros de Tucha contra Ta poliomielitis deherin es-
far provistos de un equipo téenico modernisimo, v en ellos de-
berd prestar servicio personal en nfimero suficiente. debidamen-
te preparado ¥ entrenado.

5)  Tales condiciones presuponen la estabilidad del Centro,
la_continuidad de sus actividades v Ja permanencia de su equipo
personal.

6)  Solamente formando parte de importantes hospitales
podra contar el Centro con recursos téenicos va existentes v ocon
personal de elevada eategoria, que constituven factores indis-
pensables para el efieaz tratamiento de ta poliomielitis.

7y  Serd preferible que un pais mantenga un nimero limi
tado de Centros adecuadamente equipados, en Tugar de disper-
¥ar sus reenrsos en material ¥ experiencia humana.

&) Este plan podra tener validez, sin embargo, solamente
en el easo de que estuviera resuelto el problema de un trans-
porte rapido al Centro, lo que haria necesario que éste dispu-
siera de vehiculos. aviones, personal y equipo adecuado.

N En vista de lox cambios que la enfermedad experimen-
taen el franscurso de la temporada. sugerimos que durante los
periodos de poco (rabajo lax actividades de dichos Centrog se
concentren en el estudio v tratamiento de ofras enfermedades
de Tndole similar.

A estas observaciones hemos de afadir Ta necesidad de dis-
poner de equipos de emergencia, entrenados especialmente para
combativ vepenfinas epidemias en masa. Para el caso de que se
declarase una epidemia en gran eseala, deberfan prepararse. con
anfelacion, estudiantes en medicina. enfermeras, personal sani-
tario ¥ de la Cruz Roja.

V. Se wecesita la ayuda econcmica de Ta comunidad en-
tera, en prevision del caso de que se produjera esta enfermedad.
fque pesa fan gravemente en la vida entera del paciente, va que
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¢ste puede quedar impedido y necesitaria un tratamiento lar-
guisimo, cuidadoso y costoso, aparatos especiales, interveucio-
nes quirargicas y una adecuada reeducacion ftisica.

Varios paises han optado por el seguro médico o la sociali-
zacion de la medicina para resolver estos problemas. Iin todo
caso serd esencial que el paciente o su familia no tengan que
lievar la carga econémica de la enfermedad y que puedan con-
tinuar lHevando una vida social y familiar adecuada. (Véanse ¢
este respecto los informes de los Drs. Cramarossa v Keprri.)

V. THablando en lineas generales, se sabe que los progresos
realizados en la téenica médica moderna y en la terapia ofrecen
livy dia mejores perspectivas que en el pasado, para que sobre-
vivan los pacientes atacados por enfermedades graves y defini-
tivas. Aquéllos, entre los nifios prematuramente nacidos, que se
salvan, quedan a veces ciegos, debido a fibroplasia retrolental.
Iin los comienzos del tratamiento con estreptomicina, algunos
niflos que padecian meningitis tuberculosa, quedaban sovdos.
Los recién nacidos que padecian enfermedades cardiacas congé-
nitas, y que antes no podian sobrevivir, pneden ser salvados hoy
dia; y, finalmente, para volver sobre la poliomielitis, ciertos ca-
208 quedan horriblemente impedidos y aun condenados a 1.}(_*1~-
manecer en aparatos respiradores para el resto de sus dias, Por
tanto, sigue en pie mas que nunca este problema para la socie-
dad e incluso para la humanidad. g Cudl es nuestro deber para
con estos desdichados? A mi entender no hay duda de que ios
debemos ayudar cou toda nuestra fuoerza para que vivan y ali-
vien sus sufrimientos en la medida de 1o posible. Debemos dar-
les toda la esperanza que podamos. La sociedad toma a su car-
¢o, sin esperanza de curaciéon en la mayoria de los casos, a los
enfermos mentales confinados en asilos y a los asociales, con-
denados a prision. ;No deberia ser su primer cometido el de
mostrar a los impedidos un c¢amino hacia una vida méas feliz,

sea cual foere su enfermedad? Tsto, por cierto, supone un es-



fuerzo especial en el caso de determinadas victimas de la polio-
mielitig,

VI Por lo que a los casos de los fisicamente impedidos se
refiere, afligidos de secuelas mas o menos graves, no hay nece-
sidad de entrar en detalles, ya que la mayoria conocen las ins-
tituciones en Jas que estos pacientes paralizados reciben todo el
tratamiento que se hace necesario después de la fase aguda, y en
ins que encuentran asistencia con toda clase de aparatos orto-
pédicos, reeducacion [fsica, terapia practica, civugia restaura-
dora, instruceion, asi como la orientacion psicologica necesaria
pera que los pacientes se adapten o su condicién Yy se rehabiliten
profesional y socialmente. Lstos topicos han sido ampliamente
estudiados. Nos limitamos a mencionar aqui su variedad e im-
portancia. (Véanse los informes de los Drs. Kmarpn Yy CrEsMBN-
SEN.) No entravemos en mas detalles, ya que todas las condicio.
nes necesarias para la adecuada instalacion y ¢l debido funcio-
namiento de tales Centros nos son familiares ¥ porque todos sa-
hen que es indispensable una estrecha colaboracion entre los me-
dicos cirujanos, neurdlogos, psicologos, los especialistas ortopd-
dicos, enlermeras, masajistas, los especialistas en terapia ciné-
tica, el personal de reeducacion, de asistencia socialy los admi-
nistradores y los fabricantes de aparatos. La preparacion, cada
ver méis perlecta, de este personal es de Ia mayor importancia.
Debo mencionar, a este respecto, o importante obra vealizada
por el Centro Internacional de la Infancia, el cual coopers en
I preparacion de gran nomero de equipos internacionales,

VIL. Afortunadamente Ia mayoria de los supervivientes
pueden volver a ocupar su puesto en la comunidad, si bien ne-
cesitan ayuda para lograr este fin. 131 proximo paso légico, des-
pués del tratamiento en un Centro dedieado a Ia reeducaeion {f-
sica, consiste en una educacion profesional, en un adecuado cn-
trenamiento y, finalmente, en un cimpleo. De ahi surge 1a nece-
sidad de un entrenamiento vocacional, realizado en talleres es.
peciales, bajo la dirveccién de empleados de asistencia social, de-
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dicados a la tarea de veintegrar las victimas paraliticas a la
sociedad, en cooperacion con el Istado, la Administraciéon Mu-
nicipal y con los lideres de la industria y del comercio. (Véanse
los informes presentados por log Drs, Cravarossa, Keergn v
Cresynnses.) Las organizaciones benéficas particulares encon-
trardn en este terreno uno de los dominios mas fructiferos para
sus actividades. Dichas organizaciones deberian cooperar con
Ias agrupaciones de antiguos enfermos Y paraliticos. Cada na-
¢ion deberd prestar sus esfuerzos v la contribucion de sus cin
dadanos a esta tarvea de bicnestar e inferés publico.

VIIL  La vida de un paciente impedido por Ja poliomiclitis
presenta serios problemas psicoldgicos. La reintegracion del en-
fermo a la vida social y faniiliar no siempre es facil, pues el
paciente se inclina a busear la compaiiia de otras personas pa-
raliticas, apartandose de los individuos normales, a pesar de
que, en el foudo, desee su trato. Frecueniemenie se cohibe por
- complejo de inferiovidad, cuando, muy al contrario, deberia
procurar no mantenerse apartado. Los médicos y empleados Jde
asistencia social deberdn darse cuenta de esias reaceiones psi-
cologicas y debevan instruir a las familias, compafieros, educa-
dores y jefes (véanse los informes de los Drs. CRAMAROSSA ¥
CLEMMENSEN) para que admitan de buen grado a los impedidos
entre su personal, convirtiéndolos en empleados, trabajadores y
colaboradores utiles. Illos no deberdn tener que temer el es-
pectro del paro forzoso.

IX. Las naciones deberin comprender asimismo que su de-
ber es el de fomentar la inv wstigacion cientifica, con el fin de
obtener un mejor conocimiento de la poliomielitis y de los me-
dios para combatirla. De abi Ta necesidad de crear Contros para
estudios epidemiologicos vy virologicos en lox ddilerentes paises.
Ya que cada pais tiene sus propios problemas.

Las enfermedades cansadas por virus representan un campo
de estudio bastante particnlar, apenas explorado por Ia cien-
cia biolégica. Al mismo tiempo, las vietorias que en este terreno
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pueda registrar la inteligencia humana cientifica, serviran el
dia de mafana para veneer otras enfermedades, como la aripe,
que en 1918 matd, en el transeurso de pocos meses, a millones
de jovenes.

El grave problema moral de experimentar con seres Lumi-
r0s prevalece en el estudio de los virus mas que en el de bacte-
vias, ya que existen solamente pocas especies de animales re-
ceptivos, ¥ los resultados obtenidos mediante experimenios lle-
vados a cabe en animales son frecuentemente dificiles de apli-
car a la especie humana, A este respecto el excoso de prudencia
hunea es excesivo. Ciertos erimenes, cometidos duranie T alti-
nia guerra mundial, v oen los gue {omaron parte médicos sin eg-
erupulos, producen en toda mente generosa la o misma grave re-
servae aque nos adberimos de todo corazon, Creemos que expe-
rimentos en personas humanas deberan ser realizados dnicamen-
e con un miaximo de garantias, siendo imposible exagerar nun-
e las precanciones de seguridad. (Véase el informe del doctor
Krerren.)

X. La lucha contra la poliomiclitis representa una de las
tareas mas nobles del hombre moderno. Por un tado, la coopera-
cidn dnternacional podia desempetiar un papel directo enviando
a las regiones amenazadas aparatos v personal. (Véase o infor-
me del Dro Connnexses.) 10 cjemplo que en este sentido han
dado Tos paises escandinavos deberia ser imitado. Por oira par-
te, ke enorme energia que debe desarrollar ol impedido cuando
vuelve o ocupar su puesto en la familia Yoen la sociedad supone
iveces una fuerza de voluntad extraordinaria. Kn tales cusos
ci poder del espiritu, posesiondandose de un cuerpo impedido y
arruinado por la enfermedad, brilla con todo esplendor, elevan-
do al hombre. ;Y quién podrd decir que después de todos fog
horrores que cometio recientemente Ia especie humana no ue-

cesita una redeneion ?





