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Los modos de enfermar II
VALENCIA
Carlos Gener Galbis*. Como in-
dicamos al concluir la primera
parte, el ser humano adquiere
y padece la enfermedad de un
modo específicamente propio.
No sólo porque de hecho pa-
dezca más enfermedades, tam-
bién porque sus enfermedades,
cualquiera que sea su nombre,
y por el decisivo hecho de ser
humano, son otras. Así pode-
mos observar en ellas una se-
rie de factores diferenciadores
que conviene recalcar: La en-
fermedad es una realidad sen-
sible y cognoscible. El animal
se limita a sentir su enferme-
dad. El hombre, sintiéndola de
uno u otro modo, la vive afec-
tiva y cognoscitivamente como
algo ‘real’. La vive, la conoce
y la siente. Gracias a esto, pue-
de la enfermedad ser objeto de
su inteligencia y su operación,
dando lugar a un cuerpo de sa-
beres y técnicas y la institución
social a la que damos el nom-
bre de Medicina.

La enfermedad es un episo-
dio biográfico. Para el animal
la enfermedad es una vicisitud
biográfica en el curso de su
existencia. Para el hombre, en
cambio, y en cuanto que la pa-
dece, es un más o menos gra-
ve y azaroso episodio en el cur-
so de su autorrealización, por
tanto de su biografía, que pue-
de adquirir significaciones dis-
tintas y del que siempre le que-
da cierta experiencia vital.

La enfermedad es fuente de
acción creadora. Para el ani-
mal, y en tanto que estímulo
de su medio, la enfermedad de
otro animal de su grupo es tan
sólo la causa de una alteración
más o menos grave de su so-
ciabilidad instintiva, de un de-
sorden en la relación de lide-

razgo y subordinación, en la
cooperación con los compa-
ñeros de manada del mismo
rango, en el acoplamiento se-
xual, etc.

Para el hombre, y en cuan-
to a realidad de su mundo, la
enfermedad de otro hombre, e
incluso la de cualquier ser vi-
viente, es motivo para una mo-
dificación de ese mundo dota-
da de carácter creador; es de-
cir, causa y ocasión de la ac-
ción empírica, mágica o técni-

ca susceptible de tradición: me-
dicina empírica, medicina má-
gica o el arte de curar.

La enfermedad objeto de
apropiación. El animal se limi-
ta a ‘estar enfermo’ reaccio-
nando en una forma u otra,
pero siempre de un modo pu-
ramente instintivo, a la enfer-
medad que padece. En el hom-
bre, unas veces por vía de acep-
tación, otras por vía de recha-
zo, la enfermedad es siempre
una experiencia que se cons-
tituye en objeto de apropia-
ción personal.

Enfermedad, inteligencia y
libertad. En cuanto reacción
de un puro organismo, la en-
fermedad del animal tiene
como único motor la energía

de los distintos mecanismos fí-
sico-químicos. En cuanto que
respuesta de un organismo
esencialmente dotado de inte-
ligencia y libertad, la enferme-
dad del hombre lleva siempre
en su seno, más o menos cla-
ramente expresadas, la inteli-
gencia y la libertad del sujeto
enfermo, tanto respecto a la gé-
nesis del estado morboso, como
de la configuración sintomáti-
ca de este.

Así pues, sabemos que: El or-
ganismo unicelular más elemen-
tal puede enfermar; No hay re-
lación alguna entre el grado de
organización y la aparición de
enfermedades; La infección por
virus, que se produce también
en las bacterias, es, evidentemen-
te, la forma filogenéticamente
más antigua de enfermedad; En
el ser humano las enfermedades
parasitarias e infecciosas desem-
peñan un papel considera-
ble;Muchas de estas enferme-
dades las comparte el ser huma-
no con el animal; Hay parási-
tos de la malaria en las aves y en
el humano, el bacilo de la tuber-
culosis presenta formas distin-
tas en las tortugas, aves de co-
rral, bovinos y en el ser huma-
no.

El bacilo tuberculoso bovi-
no es también patógeno para
el ser humano; Hay una serie
completa de infecciones, tan-
to virásicas como bacterianas,
que el ser humano tiene en co-
mún con los animales, sobre
todo con los mamíferos supe-
riores; También se producen
enfermedades carenciales, tu-
mores y lesiones congénitas,
en los animales y en el ser hu-
mano, y que la enfermedad es
un fenómeno que nos encon-
tramos en todo lo viviente.
*Profesor de la UCH-CEU.

PÍLDORAS GENÉRICAS

VALENCIA
María Celia Haya Fernández*.
El 14 de noviembre se ha ce-
lebrado a nivel mundial el
Día de la Diabetes, instau-
rado por la Organización
Mundial de la Salud (OMS)
para generar una mayor con-
ciencia del problema que su-
pone la diabetes, de su ver-
tiginoso aumento y de la for-
ma de evitar la enfermedad
en la mayoría de los casos.

La OMS estima que en el
mundo hay 346 millones de
personas con diabetes, ci-
fra que podría llegar a dupli-
carse en 2030.

Gran parte de la población
sabe que la hiperglucemia
crónica que se produce en la
diabetes puede ocasionar a
largo plazo disfunción y fa-
llos en varios órganos, como
ojos, riñones, nervios, co-
razón y vasos sanguíneos.

Sin embargo, resulta bas-
tante menos conocida la afec-
tación que sufren los tejidos
de soporte del diente en los
pacientes diabéticos. Esta do-
lencia es considerada la sex-
ta complicación de la diabe-
tes, tras otras como la nefro-
patía, la neuropatía, la enfer-
medad vascular y el retraso
en la cicatrización.

Por este motivo, la Asocia-
ción Americana de Diabeto-
logía (ADA) introdujo en
2006 en su protocolo para la
exploración inicial de la dia-
betes la necesidad de prac-
ticar una exploración oral a
los pacientes a los que les sea
detectada, dado que se ha
comprobado la relación di-
recta entre la diabetes y un
amplio número de patologías
orales como la xerostomía,
el liquen plano, la estomati-
tis aftosa recidivante, la can-
diadiasis, la disgeusia, cier-
tas alteraciones sensoriales,
la caries, la gingivitis y la pe-
riodontitis.

En concreto, la asociación
entre la diabetes y la enfer-
medad periodontal ha sido
motivo de numerosos estu-
dios, que afirman que ambas
patologías mantienen una re-
lación bidireccional en la cual,
cada una de ellas presenta
una cierta influencia sobre la
otra. De manera que se ob-
serva una mayor prevalencia
y/o severidad de la enferme-
dad periodontal en aquellos
pacientes diabéticos con un
peor control de su glucemia.
Además, el tratamiento pe-
riodontal aporta beneficios al
control de la diabetes.

Por otra parte, el trata-
miento odontológico del pa-

ciente diabético debe ser cui-
dadoso, teniendo en cuenta
las posibles complicaciones
infecciosas o hemorrágicas
que pueden surgir, y se han
de respetar escrupulosamen-
te los protocolos médicos
y odontológicos estableci-
dos.

A pesar de todos estos mo-
tivos, la recomendación de la
ADA sobre la exploración
oral en el protocolo de aten-
ción a los nuevos casos de

pacientes diábéticos no ha
sido aplicada todavía en nues-
tro país, donde la incidencia
anual de la diabetes en la po-
blación se estima entre 146
y 820 por cada 100.000 per-
sonas, para la diabetes melli-
tus tipo 2, y entre 10 y 17
nuevos casos anuales para la
diabetes tipo 1.

Sería interesante pues que,
en el contexto de este Día
Mundial de la Diabetes,
nuestras autoridades sanita-
rias estudiarán la posibilidad
de incluir en los protocolos
médicos de la asistencia sa-
nitaria española una explo-
ración oral durante el diag-
nóstico de esta patología con-
creta.

En este caso, como en otros
tantos, una buena salud bu-
codental es parte esencial de
una vida sana, también para
las personas que conviven
con la diabetes.
*Profesora de Odontología.
CEU-Cardenal Herrera
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«La enfermedad
constituye objeto
de apropiación
en el hombre»

«El organismo
unicelular más
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