EDITORIAL

Etica y progreso de la ciencia

Alvaro Moncayo.”’

En este nimero de la Revista se publica un
articulo sobre “La Comision Reed y el origen
del Consentimiento Informado” que es una
completa revisién historica sobre los expe-
rimentos en voluntarios realizados para di-
lucidar el modo de transmision de la Fiebre
Amarilla, una de las enfermedades epidémi-
cas que asolaban los puertos del continente
americano y del Caribe en el Siglo XIX.

El documento que firmaban los voluntarios
que se sometian a las experimentaciones
es el origen del consentimiento informado
que aun hoy en dia es la piedra angular de
la ética en la experimentacion clinica y epi-
demioldgica.

La relacién médico-paciente se basa en los
principios de beneficencia y de autonomia.
Se puede proponer que existe una relacion
estrecha entre la ética de la investigacion y
el progreso de la ciencia médica, como es el
caso de la situacion que nos ocupa. A medi-
da que se desarrolla el conocimiento cienti-
fico de las causas de las enfermedades o de
sus factores predisponentes, van aparecien-
do nuevas realidades éticas que se enmar-
can en contextos histéricos diferentes.

Por su parte, la politica sanitaria debe ba-
sarse en el principio de justicia social. Por
la misma época — finales del Siglo XIX - se
desarrollé un debate entre “contagionistas”
y “anticontagionistas” con hondas implica-
ciones en la ética de las politicas sanitarias:
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la discusion entre los beneficios de la liber-
tad del comercio y el papel regulador del
estado. Esta polarizacion fue el centro del
debate.

En el mes de agosto del afio 1854, John
Snow investigaba en Londres una epidemia
de célera y sentaba las bases de la moderna
epidemiologia. Las brillantes conclusiones de
Snow marcaron un rumbo nuevo al pensa-
miento médico y cambiaron el paradigma
sobre las causas de las enfermedades infec-
ciosas que se suponia estaban en los efluvios
provenientes de la basura, los desechos y la
putrefaccidn que se transmitian por el aire @.
Era la teoria miasmatica de la transmision de
las enfermedades infecciosas.

También en la segunda mitad del siglo
XIX surgié en Europa el liberalismo eco-
némico con su doctrina mercantilista que
buscaba limitar la intervencién del estado
en la regulacion de los mercados con la
ingenua esperanza de que ellos mismos
se autorregularan en beneficio de todos.

En medio de este contexto econdmico, el
choque ideoldgico entre los “contagionis-
tas” y los “anticontagionistas” era inevitable.
Los primeros propendian por el l6gico es-
tablecimiento de reglamentaciones - como
la cuarentena en los puertos - para evitar la
diseminacion de las enfermedades transmi-
sibles a areas no infectadas con la consi-
guiente intervencion de las autoridades en
la limitacion de los movimientos de barcos
mercantes lo cual afectaba la libertad del
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comercio de mercancias y amenazaba la
rentabilidad de las inversiones.

Los “anticontagionistas” se basaban en po-
siciones puramente ideoldgicas - en contra
de la evidencia - para protestar por estas
medidas de salud publica hasta cuando se
iniciaron las Conferencias Sanitarias Interna-
cionales en 1851. @

Las cuarentenas significaban segun ellos
una fuente de pérdidas, una limitacién a la
expansion del comercio y un medio de con-
trol burocratico intolerable para una clase
emergente de mercaderes y de industriales.
El contagionismo era sospechoso para los
liberales que buscaban reducir la interferen-
cia estatal al minimo.

La discusion se centrd en las tres enferme-
dades epidémicas que eran el principal pro-
blema de salud publica en este periodo en
Europa y en el continente americano: peste,
fiebre amarilla y colera.

El debate de los anticontagionistas cobro
importancia porque se basaron en que la fie-
bre amarilla, cuyo mecanismo de transmision
vectorial aln no se conocia, era “menos con-
tagiosa” que el colera o la pestey por lo tanto

su cuarentena en los puertos no tenia mayor
efecto de control. Esto sentd un precedente
fatal para las discusiones posteriores sobre la
utilidad de la cuarentena contra colera y pes-
te ya que fueron consideradas las tres con el
mismo modelo de transmision de persona a
persona lo cual era un error cientifico. © La
transmisién vectorial de la fiebre amarilla por
el mosquito Aedes aegypti fue demostrada
por Carlos Finlay en 1881 y confirmada por la
Comision Reed en 1900. @

Los autores concluyen de manera clara este
interesante articulo: "El legado de Reed
consiste en que cada investigador debe
reconocer el momento en que intervienen
aspectos morales, éticos y politicos en el
desarrollo de la ciencia médica.”
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