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En sentido literal, la epidemiologlia es la rama de la
medicina que estudia las epidemias. Sin embargo, el
contenido real de este importante capitulo de las ciencias
médicas contemporaneas sobrepasa con mucho el res-
tringido significado etimolégico del término con el que se
le conoce, ya que también incluye a las enfermedades
endémicas y hasta a las esporadicas. En el libro de San
Martin, Armijo propone la siguiente definicién, “un tanto
personal”, de epidemiologia:

... 8s una ciencia, fundamentalmente un método
de raciocinio inductivo, que se utilizaen la inves-
tigacion y solucién de cualquier problema de
salud que concierne ala comunidad, sin importar
su etiologia.

En otras palabras, la medicina entera quedaria dividida en
dos grandes campos: a) la clinica, encargada de los
pacientes individuales, y b) la epidemiologia, ocupada en
los problemas de salud de las comunidades. Podria pen-
sarse que los epidemidlogos se estan sirviendo con la
cuchara grande, pero entre los médicos estan muy lejos
de ser los Unicos; los especialistas en medicina social y
familiar también consideran a la epidemiologia como par-
te integral de su campo de interés, y algo semejante esta
empezando a ocurrir con muchos infectélogos, ciertos
pediatras y (no exagero), hasta con algunos patélogos.

Lo gue ocurre es que la denominacion de las disciplinas
cientificas casi nunca se ha hecho tomando en cuenta su
desarrollo futuro, lo que por otro lado es como deberia ser,
pues s6lo los visionarios y los charlatanes creen en su
capacidad para predecir el futuro sin equivocarse. Ade-
mas de la epidemiologia, que es quiza el mejorejemplo de
un nombre que actualmente le queda "chico™ el campo
que define, en medicina hay otras joyas de esta incon-
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gruencia, como la inmunologia. Esta Gltima disciplina ini-
ci6 su carrera cientifica a fines del siglo pasado y princi-
pios del presente, con las contribuciones geniales de
Pasteur, Metchnikoff, von Behring y Ehrlich, todas ellas
justificando la idea de un “mecanismo de defensa” im-
plicita en su nombre (inmune viene del latin immunis, que
significa exento, libre de obligaciones). Sin embargo, casi
simultdneamente con los grandes descubrimientos men-
cionados, empezaron a aparecer otros sobre la inmuni-
dad como un “mecanismo de agresion'; me refiero al
reconocimiento de la anafilaxia, por Portier y Richet (1901),
al fenbmeno de Arthus (1902), y a la patogenia de la
enfermedad del suero, descrita por von Pirquet'y Schick
(1905). He aqui que el mecanismo de inmunidad, que
protege a los iniciados contra enfermedades especificas,
es igualmente capaz de producir alteraciones patologi-
cas. ;,Podemos seguirlo llamando “inmunidad”"? Natural-
mente que si, porque todo el mundo sabe que la tradicion
siempre ha sido y siempre sera mas fuerte que cualquier
razon.

La epidemiologia estudia la frecuencia, distribucion y
variaciones de las enfermedades en funcién de las ca-
racteristicas ecologicas y de poblacion en que ocurren.
Su interés cientifico es doble: 1) establecer la historia
natural de los padecimientos de la manera mas precisa
posible y siempre en relacién con el medio ambiente,y 2)
buscar factores o causas que expliquen las diferencias
surgidas en frecuencia, distribucién e historia natural de
la misma enfermedad estudiada en distintas condiciones,
que incluyen variaciones en muy diversos factores, como
raza, edad, sexo, dieta y otras condiciones socio-econd-
micas de la poblacion afectada, asi como geografia, clima,
vectores y contaminantes, propios de cada region incluida
en el estudio, sin olvidar costumbres, tradiciones, mitos,
consejas y todas las otras caracteristicas culturales y
antropologicas peculiares de cada grupo y de cada locali-
dad. En otras palabras, en la epidemiologia concurren la
medicina, la sociologia, la antropologia, la geografia,
la ecologia, la biologia, la economia, la historia y las
ciencias politicas.

El campo de interés de la epidemiologia es tan enorme
que a primera vista pareceria coincidir con el de toda la
medicina. Por lo tanto, conviene mencionar, aungue sea
brevemente, algunas areas de la profesion médica que
no han sido reclamadas (todavia) por la epidemiologia: la
primera que surge es la patogenia, o sea el estudio de
los mecanismos (moleculares, celulares oaln mas com-
plejos) usados por los distintos agentes de enfermedad
para producirla; la segunda es la terapéutica, quiza por-
que todavia conserva su antigua tendencia a seranecdo-
tica, a basarse en experiencias mas individuales que
generales, la tercera es la conceptual o filosofica, cuyos
problemas siempre han sido demasiado etéreos e im-
préacticos para los epidemi6logos, hombres de decision y
de accién primero, de pensamiento y de reflexion des-
pués.

Concluyo que la epidemiologia es enormemente impor-
tante en medicina porque contribuye con informacion
valiosisima sobre dos aspectos fundamentales de las
enfermedades: la definicién mas precisa de cada una de
ellas (o sea, su historia natural u ontologia) y datos que
pueden ser mas o menos significativos sobre su causali-
dad o etiologla. |

Si consideramos a la medicina como una ciencia, auto-

maticamente caben dentro de su estructura esos dos
extremos polares que en la fisica se conocencomo “te6-
ricos” y “experimentales”. Pero en relacion con el epide-
mi6logo, de inmediato surge el siguiente problema: icomo
puede un médico con actividades tan eminentemente
practicas, calificar también como un cientifico tedrico?
La solucion al dilema es bien sencilla: a traves de la
epidemiologia experimental “teérica”. Se trata de aprove-
char los sistemas modernos de computacion para crear
modelos artificiales de problemas epidemiolégicos; si los
modelos estan bien construidos (o sea, si corresponden
en sus principales configuraciones a la realidad que simu-
lan), es posible hacerles preguntas relevantes a la situa-
cién humana, obtener respuestas plausibles y utilizarlas
para disenar nuevas acciones y estudios en el campo de
la realidad. El siguiente ejemplo, completamente imagina-
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rio, deberia aclarar el sentido de la epidemiologia experi-
mental “tedrica”; se trata de construir un modelo tedrico
de la amibiasis en México.

El esquema inicial debe definir dos poblaciones, la enfer-
ma Y la sana; desde luego, ya sabemos que en la realidad
las cosas no son tan sencillas y que las dos categorias
mencionadas no incluyen otros grupos humanos de im-
portancia incierta, como los portadores asintomaticos
entre los infectados y los sujetos inmunes (si los hay)
entre los sanos. Dentro de este esquema también deben
introducirse ciertas variables cuya influencia es ya co-
nocida (de manera gruesa) en la enfermedad y sus com-
plicaciones, como edad, sexo, desnutricion, nivel eco-
némico, otras enfermedades, infecciones previas por a-
miba, tipo de tratamiento y sus resultados, y otras mas. El
paso siguiente podria ser ya una pregunta especifica al
modelo; por ejemplo, 4 como se modificaria la frecuencia
de la enfermedad si se introduce una vacuna que se
aplica al 50% de la poblacién en alto riesgo de contraer
amibiasis, que proporciona proteccion al 50% de los su-
jetos que la reciben, pero sélo cuando la dosis infec-
tante de amibas es menorde 1 x 108, que dura entre 3y 6
meses con la misma eficienciay después la va perdiendo
en forma exponencial hasta que desaparece por completo
al cabo de 2 afos? Naturalmente, todos los factores
cuantitativos incluidos en esta pregunta son arbitrarios y

cada uno de ellos podria ser substituido por un nimero
casi infinito de opciones diferentes. Lo que me interesa
sefalar es que la epidemiologia experimental “tedrica”
puede estar preparada para generar automaticamente
todas las preguntas posibles sobre un fenémeno dado y
acto seguido producir fodas las respuestas posibles a
todas esas preguntas. La computadora no lo hara inteli-
gentemente (ese es nuestro papel), pero lo hara exhaus-
tivamente.

v

La epidemiologia experimental “tedrica” es un campo
subdesarrollado de la ciencia en México. Aunque se han
publicado ya algunos trabajos que podrian figurar como
precursores en el area, ignoro si los investigadores ca-
pacitados existen y si se encuentran activamente ocupados
en avanzar profesionalmente su interés cientifico. Como
quiera que sea, considero que se trata de uncampo poco
explorado dentro de las ciencias de la salud en nuestro
pais, que puede generar informacién muy valiosa sobre
muchos problemas nuestros, que no requiere grandes
inversiones (ni en equipo ni en propaganda)y que utiliza
recursos cientificos y técnicos contemporaneos gue en
otros paises ya han demostrado hasta la saciedad ser
capaces de manejar paquetes complejos de informacion
y generar soluciones viables para ellos.
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Se solicita la participacion
de toda la comunidad
médica del pais, tanto del
sector publico como del
privado, para la notificacion
inmediata de cualquier caso
sospechoso de

POLIOMIELITIS PARALITICA.

Se define a un caso
sospechoso como “paralisis
aguda en sujeto menor de
15 anos”.

Los teléfonos para llamar

e informar son:

593-42-53 524-79-72
593-07-86 524-75-37

TELEX: 177 44 69 SSAME

Se enviara personal
altamente especializado
para la confirmacion de
casos, con apoyo de
laboratorio.

La Direccién General de
Epidemiologia a través de la
RESIDENCIA EN
EPIDEMIOLOGIA
APLICADA, pone a
disposicion del Sector Salud
en todo el pais, la
colaboracion de su personal
para la realizacion de
estudios de casos, brotes,
epidemias y
concentraciones endémicas
de interés, para encontrar
factores prevenibles de
enfermedad, contribuyendo
asi a su control.

Para cualquier notificacion
sirvase llamar a los
teléfonos:

593-42-53 y 593-07-86
TELEX: 177 44 69 SSAME
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