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Prologo

Quien lea este libro llegard, sin duda, a la conclusién de que el
profesor Avelino Senra es un médico excelente y un cautivador ca-
tedratico de Medicina. Lo que es cierto. Pero, mas que su profe-
sidn, esas actividades son su vocacion, lo que implica una distinta
manera de ejercerlas y un peculiar punto de partida.

Sobre el ejercicio de la medicina, basta con leer sus paginas
para comprenderlo: «no hay enfermedades, s6lo hay enfermos», «el
enfermo debe ser sagrado para los médicos» o «la funcion de la Me-
dicina es curar algunas veces, aliviar a menudo y confortar siempre».

Y sobre el punto de partida, es evidente que a esa practica de la
medicina sélo se llega desde una honda vivencia de lo humano: «la
funcion del médico es comprender al hombre para poder ayudar-
lo». Comportarse, sentirse y ser persona obliga espontineamente a
sentir profundo respeto por los demds, en este caso enfermos
—percibidos como objetivo ultimo de la experiencia profesional—
y alumnos —tratados como profesionales a los que inculcarles no
s6lo conocimientos sino vida, ética y vocacion.

Es una manera de entender el ejercicio de una profesion como
fruto de una vocacién y como modo de servicio o ayuda a los de-
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Xl PROLOGO

mas. No es lo mismo ser un sabio en Medicina que ser un buen
médico o un buen profesor, aunque el resultado en el diagndstico o
en la transmision de meros conocimientos técnicos pueda ser el
mismo.

La diferencia est4, reitero, en el origen y en el fin del ejercicio
profesional. Un buen médico serd un médico humanista o un hu-
manista médico, que es la misma manera de intentar entender y
ayudar a los demads, como bien estableci6 el doctor Gregorio Ma-
rafion, prototipo de esa intima vinculacién entre el hombre, su
cuerpo, su mente, su pensamiento, su vida interna, y su entorno.

El profesor Senra, como se percibe en lo que escribe, pertene-
ce a esa clase de médicos, ajenos al ejercicio de la profesion para
fines distintos a los hipocraticos, concentrados en ampliar su for-
macion, mejor dicho, su concepcion del mundo, por la exigencia
vital de que nada humano les puede ser ajeno y exquisitos en el tra-
to con los enfermos.

Loégicamente, si la Medicina estd al servicio del hombre, la
vision del médico humanista no se reduciré a los conocimientos es-
pecificos para curar determinados trastornos sino que abarcard una
proyeccién social que se manifiesta también en acercarse a los
medios de comunicacion para transmitir desde ellos esa cosmovi-
sion.

La primera incursion del profesor Senra en ese campo, verda-
dero anticipo de esa preocupacién por lo humano, fue un articulo
en el desaparecido diario Madrid con el titulo de Cancerofobia,
cuando el miedo al cdncer mataba mas que la misma enfermedad, a
cuya curacion viene dedicando sus mejores esfuerzos.

El término es enteramente suyo, fruto de su contacto con los
enfermos y sus parientes, donde hay que estar atento a lo que cada
uno dice y lo que quiere decir; donde las palabras, a veces unidas a
los sentimientos, expresan lo que s6lo los humanos podemos ex-
presar.
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Esa atencion a las palabras y a los sentimientos enlaza al pro-
fesor Senra con figuras como Marafién, al que propone como mo-
delo para los estudiantes de Medicina. Y se concreta, por ejemplo,
en que aporto al lenguaje médico espafiol términos como examen
médico o exploracion clinica (frente a la mala y literal traduccién
del inglés de examen fisico) o gammagrafia (frente a centellogra-
ma) o carcinogénesis, o en que prefiere sencillamente enfermo a
paciente, en su ingente produccion cientifica propia, de traduc-
cion o de direccion de tesis doctorales.

Como periodista y profesor de Periodismo, tengo que resaltar
su buen estilo literario, su precision en los conceptos y su claridad
en la expresion, que no son fruto del azar, sino resultado de mucha
lectura de muchos grandes autores desde pequeio, porque mi ad-
mirado pariente, pero sobre todo amigo fraternal Avelino Senra es
una persona culta, ademds de sabio en medicina.

Formado en Santiago de Compostela y Madrid, ampli6 es-
tudios en los mejores centros europeos y de EE UU, a cuyas so-
ciedades médicas pertenece, con vocacion de médico interna-
cional.

Enteramente compatible con este cosmopolitismo, Avelino
Senra se siente, sobre todo, hombre de la Tierra de Montes, una co-
marca pontevedresa-orensana que €l considera el Paraiso terrenal,
en especial una pequefia aldea llamada Vilar. Es mas, defendera
que esa condicién de hombre de la Tierra de Montes es la que le ha
obligado a ser tan humano y a desarrollar esa busqueda de sabidu-
ria al servicio de los demas.

Como hombre de la misma Tierra, me gustaria darle la razon,
pero su gran calidad humana, su excelencia médica, su desmedida
generosidad, su devocion a su familia y su entrega a sus amigos son
caracteristicas personales de Avelino Senra Varela, a quien deberd
dedicarse un libro para hacer justicia a sus méritos.

JOSE MANUEL Rivas TROITINO



Presentacion

Desde hace varios afios estoy ejerciendo la profesion médica y
continuamente me hacen preguntas, tanto los enfermos como sus
familiares, sobre los problemas relacionados con el cancer o con la
Medicina en general. Cada vez los enfermos tienen mds cultura y
las preguntas que formulan a los Médicos son més agudas e inte-
resantes. Como respuesta a estas preguntas he escrito una serie de
articulos de prensa publicados en El Progreso de Lugo y en el
Diario de Pontevedra. Los articulos han sido modificados para
adaptarlos a la estructura de un libro y para completar algunos as-
pectos que parecian delicados para un periddico. Por otra parte, los
articulos se han agrupado en tres grandes apartados, cada uno con
una cierta logica de homogeneidad. Los tres apartados son: La
medicina y el médico; El enfermo de cancer y sus inquietudes y en-
fermos ilustres y enfermedades historicas.

Son los comentarios de un Profesor Universitario que se han

presentado de un modo inteligible para un espafiol de cultura me-
dia, con estudios de bachillerato o similares.

Me he apartado de todo academicismo litdrgico y siempre me
he expresado del mismo modo que lo hago con mis amigos o con
mis enfermos.

XV
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Quien lea este libro estoy seguro que lo va a entender perfec-
tamente y que va a obtener informacion muy ttil sobre problemas
que le habran creado inquietud en mds de una ocasion.

Quiero que sirvan de tratamiento curativo para miedos infun-
dados y preventivo de otros males que son evitables.

AVELINO SENRA VARELA



Primera parte
La medicina
y el medico



Introduccion

Una de las mayores inquietudes de los seres humanos es el pro-
blema de la salud y su previsible alteracion en la enfermedad, tan-
to propia como de un ser querido. Desde la mas remota antigiiedad
ha existido en todas las poblaciones una inclinacién a ayudar a los
que sufren por una enfermedad, centrada esa inclinacién en una o
varias personas de la comunidad, asi surgi6 la profesién médica. La
ciencia médica ha tardado mucho en desarrollarse y fue en el siglo
XX, el que yo llamo el siglo de la Medicina, cuando adquiri6 el au-
téntico rango de ciencia. Es una ciencia natural, probabilistica,
que puede predecir con cierto rigor los fendmenos diagndsticos,
prondsticos y terapéuticos. Como decia el ilustre cientifico espaiiol,
Rey Pastor, todas las ciencias de la naturaleza pasaron de ser teo-
rias de lo real para convertirse en teorias de lo posible.

La salud no es un fenémeno constante a lo largo de la vida, es
una variable adaptativa y cambiante. Actualmente existe la ten-
dencia a realizar exdmenes de salud periddicos para descubrir los
factores de riesgo de enfermedad. Estos examenes de salud pueden
y deben utilizarse para realizar una educacion sanitaria cuyo obje-
tivo es eliminar alcoholismo, tabaquismo, obesidad, sedentaris-
mo, dietas perniciosas o inadaptadas.
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La enfermedad es una situacién en la cual nuestras funciones
habituales se adaptan a una actuacion de una causa exégena o en-
ddégena; por mecanismos reactivos permanentes hasta que eliminan,
anulan o se adaptan a la situacion creada por la causa. No todas las
enfermedades se curan con medicamentos, hay otras medidas que
pueden ser mucho méas importantes, por ejemplo, el cambio del es-
tilo de vida o el cambio de trabajo. La mayoria absoluta de las dia-
rreas leves se curan con una dieta correcta, sin medicacion alguna.
Las bronquitis cronicas se benefician de la abstencion de consumir
mds tabaco o de apartarse de los alergenos mucho mas que del me-
jor de los medicamentos.

Los tratamientos de las enfermedades deben ser supervisados
por un solo médico, aunque se haya empleado la opinion de varios
colegas para formarse una idea diagndstica mas completa. La cu-
racion de una enfermedad, tanto aguda como crénica, se consigue
s6lo con el uso de muy pocos medicamentos bien indicados y co-
rrectamente administrados. El administrar muchos medicamentos,
la polifarmacia no cura ninguna enfermedad, genera muchas en-
fermedades. Hay que acabar con la mania farisaica de considerar
que un médico es muy bueno cuando receta muchos medicamen-
tos; especialmente, cuando son gratis total.

La inquietud por la salud y la enfermedad genera otras in-
quietudes, tales como, qué se puede esperar del médico en las si-
tuaciones de salud y de enfermedad; como va a ser la relaciéon con
el médico, de cuyo éxito va a depender la calidad de la asistencia
recibida y cudl es el papel de la experiencia en la asistencia médi-
ca que recibimos.

El dolor es un sintoma y como tal es puramente subjetivo,
pero tiene un claro sentido fisiologico, diagnostico y humano. A
pesar de ser subjetivo no hay un solo dolor que no tenga una causa
objetiva. La obligaciéon del médico es buscar esa causa con un
buen trabajo diagnostico y tratarla. Actualmente las sofisticadas
técnicas de imagen, TAC, RMN, ECOGRAFIA, etc. nos permiten
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ver las mas finas lesiones anatomicas y también las alteraciones
metabolicas de un tejido con la PET y la SPECT.

Todos los hombres tienen algun tipo de creencia religiosa y los
médicos también. La religiéon puede ayudar a los hombres en todas
las situaciones criticas y la enfermedad puede colocar al hombre en
alguna de esas situaciones criticas. El médico no puede ni debe
obstaculizar la actuacion de un sacerdote catolico o de cualquier
otra religion.

Los enfermos son la real razon de ser de la profesion médica.
El enfermo debe ser sagrado para los médicos. El médico que no
tenga esa percepcion de sus enfermos debe cambiar de profesion o
dedicarse a aquellas especialidades que tengan un trato minimo con
el enfermo. No hay enfermedades, s6lo hay enfermos. Las enfer-
medades son entes abstractos que hemos inventado los médicos
para entendernos en nuestro lenguaje cientifico.

La deshumanizacion de la medicina es una realidad tangible en
el momento actual, tanto en Espafia como en los restantes paises
europeos y en EE UU. Ciertos grupos sociales estdn muy felices
con esa deshumanizacion, ha sido un logro suyo por el que han lu-
chado intensamente y siguen luchando. Pero la mayor parte de la
poblacién lamenta y condena esa deshumanizaciéon cuando les
afecta personal o familiarmente; sin embargo, no rechazan las cau-
sas de tal deshumanizacion. Quieren que el fuego arda sin quemar
lo propio, no les importa que queme lo ajeno.

Algunos médicos quieren excluir de su actuacion profesional
toda actitud paternalista; pero abrazan, la actitud que no aceptan,
cuando se refiere a un enfermo de su entorno familiar.

La bioética es un intento muy serio de implicar a los médicos
en un mayor control de sus propios actos profesionales.



La logica del saber
medico

El ser o esencia de la Medicina también ha alcanzado una gran
plenitud en el siglo XX que se puede considerar el siglo de la Me-
dicina. Ha progresado mas el saber médico en los ultimos 100
afios del milenio que en los 2.000 afios anteriores. Siempre que un
hombre se acerco a otro para ayudarle en su sufrimiento, aunque
fuese de un modo rudimentario, estaba practicando la Medicina. La
Medicina como praxis ha existido siempre. Pero la Medicina como
teoria cientifica alcanzé gran desarrollo en el siglo XX; pero esta
ain muy inmadura.

En los siglos xviil y Xix se realizaron importantes esfuerzos
para impulsar el saber médico con muy poco éxito. La Medicina
forma parte de la cultura y del saber cientifico de cada época y no
progresa como un algo separado y aislado. El gran avance cientifi-
co de la Medicina ha ocurrido en el siglo XX, especialmente en la
segunda mitad del siglo. La Medicina tiene ya un alto componente
cientifico, fundamentando sus actuaciones diagndsticas, terapéuti-
cas y de entendimiento de la curacion.

La Medicina es una ciencia probabilistica, como todas las cien-
cias naturales, que debe moverse en el estrecho espacio que hay en-

7
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tre el riesgo de la practica de las técnicas diagndsticas y terapéuti-
cas y el beneficio que se deriva de las mismas. No hay ninguna ac-
tuacion médica que no tenga algun tipo de riesgo y, por supuesto,
todos los medicamentos tienen un estrecho margen terapéutico
que si lo superamos los convierte en peligrosos para el hombre. En
la practica, su uso correcto por quien sabe, cura muchas enferme-
dades y evita muchos sufrimientos humanos; pero el abuso o el ma-
luso pueden ser muy dafiinos para el individuo sano o enfermo que
los utiliza.

La Medicina se diferencia del curanderismo por el saber cien-
tifico o conocimiento de lo real que es la base de la actuaciéon mé-
dica, mientras el curanderismo se sustenta sobre el conocimiento
vulgar o conocimiento de lo aparente.

La funcién de la medicina no es evitar la muerte que es penosa
en el plano individual, pero necesaria para la supervivencia de la
especie humana. La muerte es una condicién inherente a todos
los seres vivos.

La funcién de la Medicina es curar algunas veces, aliviar a
menudo y confortar siempre, como consecuencia de estas actua-
ciones se consigue alargar la vida, robandole instantes a la eterni-
dad y también se logra disminuir el sufrimiento humano. A finales
del siglo xx ha ido creciendo el interés por preservar la salud y por
evitar la enfermedad. No se puede evitar la muerte; pero se la pue-
de retrasar cada vez mas. A final de siglo, en Espafia, la esperanza
de vida de los hombres supera los 73 afios y la de las mujeres los
80, a comienzos de siglo no alcanzaban los 40 afios.

El diagnéstico es un proceso nunca del todo terminado, elabo-
rado por hipdtesis iterativas que se van confirmando o rechazando
hasta encontrar una hip6tesis o varias que son confirmadas como
definitivas. En el proceso diagndstico pasamos de una incertidum-
bre extrema al inicio a una incertidumbre minima en la parte final
del proceso. En el proceso diagndstico nos podemos ayudar de
ordenadores, no para resolver el problema de un modo univoco,
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sino para tener informacién sobre las probabilidades de las distin-
tas enfermedades, segun la edad, sexo, sintomas y signos del en-
fermo, basdndose en el teorema de Bayes de las probabilidades
condicionadas. La decision final la tiene que tomar un médico.
Todos los intentos de obtener un diagnéstico definitivo con ayuda
de ordenadores, basdndose en el dlgebra de Bool, han sido un fra-
caso. El ordenador es un instrumento de ayuda, como lo fue la méa-
quina de escribir o la estilografica; pero nunca el ordenador va a re-
solver problemas sin contar con el médico. Sin embargo, el
ordenador tiene una importante funcién de ayuda al Médico que se
debe valorar en toda su extensién. Es muy posible que en un futu-
ro no muy lejano no se pueda practicar la medicina asistencial sin
la ayuda de un ordenador en nuestra mesa de consultorio.

El diagnéstico precoz, basado en los factores de riesgo pre-
sentes en la poblacién normal, es la Medicina del futuro. Un factor
de riesgo es un predictor estadistico de enfermedad.

No hay enfermedades hay hombres enfermos, cuyos multiples
problemas se pueden explicar por varias enfermedades. La enfer-
medad es una abstraccion que se construye a partir de los sintomas
y, por lo tanto, no es cierto que la enfermedad produce sintomas, la
enfermedad es una abstraccion que esta definida por los sintomas.

Incluso en la década de los afios 70 ha tenido muchos adeptos
la filosofia del investigador americano Weed de enfocar la asis-
tencia sanitaria hacia el diagnostico por problemas y no por en-
fermedades.

Actualmente estd de moda y creo que lo va a estar por mucho
tiempo la EBM (evidence based medicine) o medicina basada en
pruebas objetivas. Es la dltima version de la Medicina como cien-
cia probabilistica.

La bioética estd imponiendo sus criterios en la actuacion pro-
fesional de los médicos; es muy dificil que un Médico auténtica-
mente profesional sienta inclinacidn a poner en peligro o atentar
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contra la vida humana. Muy dificilmente puede aceptarlo como im-
posicion inmoral de la politica; estd legitimado para recurrir a la
objecion de conciencia.

El tratamiento actual del enfermo estd en plena fase evolutiva,
efervescente, en que no se ha conseguido una vision global del tra-
tamiento del enfermo. Hay demasiados medicamentos nuevos;
pero no hay una filosofia o teoria general del tratamiento que jus-
tifique todas las actuaciones. La polifarmacia basada en los trata-
mientos sintomaticos, cada sintoma un medicamento, es mas irra-
cional que la Medicina Homeopética y, sobre todo, mds dafina
para el enfermo y mds costosa para la Sanidad Publica.

Un famoso investigador rumano afincado en Londres demostré
que el medio terapéutico mas usado y més deseado y eficaz en to-
das las enfermedades es el propio Médico; pero este «farmaco» tan
asequible para todos, ha sido y es usado sin criterios de dosifica-
cion, ritmo y condiciones de administracion. Los médicos no estan
preparados para entender la Medicina desde esa perspectiva. Esa es
una aptitud innata del ser Médico.

La calidad de la relacion médico-enfermo es el elemento mas
importante en la asistencia médica y esa relacion es similar a la re-
lacién entre un hombre y una mujer. Lo mismo que en ella, la in-
terferencia de terceras personas en esa relacion, le puede producir
perturbaciones insalvables: la suegra en el matrimonio o la seguri-
dad social en la relacion médico-enfermo. La Medicina como pro-
fesion solo se puede practicar con una perspectiva humanista en el
sentido amplio, es decir, ver a un hombre, por delante y por encima
de su dolencia, con un rol social, laboral y familiar que se pueden
ver seriamente perturbados por la enfermedad. Si el Médico re-
nuncia a ese papel humanista no puede extrafiarse que los curan-
deros ocupen ese lugar en la sociedad con toda la legitimidad. El
hombre necesita tener alguien de la méxima categoria humana a
quien confiarle sus problemas intimos que son muchas veces cau-
sa de su enfermedad. Las enfermedades psicosomaticas son una
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realidad constatable cada dia. Por otra parte, cada hombre tiene un
modo emocional diferente de «hacer su enfermedad».

La medicina liberal es el tnico camino para una atencién hu-
manista del enfermo y una vocacién que aproxima el médico al sa-
cerdote. Los Comites D’Action Santé surgidos como un grupo re-
volucionario de mayo del 68 pusieron en duda la utilidad de esa
medicina y ofrecian alternativas que han tenido el destino reserva-
do a las ideas que no son fruto del pensamiento libre, sino de la po-
litica inspirada en el rencor y la envidia.

La palabra medicina significa algo diferente para un médico, un
enfermo y un hombre normal que nunca conoci6 la enfermedad.
Para un Médico la Medicina es una ciencia aplicada que le permi-
te ayudar a quienes sufren, para el enfermo significa ayuda en la
enfermedad, es el camino de la esperanza en la curacién; pero
para el comun de los mortales, los que nunca han tenido la con-
ciencia de la enfermedad, esta es algo muy poco definido.

La Medicina es una ciencia experimental, probabilistica, con
capacidad predictiva de determinados comportamientos de patrones
biolégicos de lo anormal y de las respuestas a determinados far-
macos.

El arbol de la ciencia o crece o muere, la Medicina esta con-
denada al permanente desarrollo cientifico y éste puede ser tan
simple como lo que dice Szent Gyorgy «Investigar es ver lo que
todo el mundo ha visto y pensar lo que nadie ha pensado». La
ciencia se desarrolla en permanente trance de investigacion de la
realidad y de las condiciones que modifican la realidad. No se
puede confundir con el cientifismo estdtico que tiende al dogma y
al sistema. Debemos decir como Goethe «no preguntemos si esta-
mos plenamente de acuerdo, sino si marchamos por el mismo ca-
mino».

Las bases cientificas de la Medicina han evolucionado de un
modo notorio a lo largo del siglo xx de tal modo que podemos de-
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cir que la Medicina comenzo el siglo en alpargatas y lo terminé
viajando en un lujoso reactor. La ciencia médica debe crecer sin ol-
vidar el pasado; pero pensando en el futuro y controlandolo. Como
dice Ortega y Gasset «para superar el pasado es preciso no perder
el contacto con €l». Hay que conseguir que, en el siglo Xxi, el saber
médico actual pueda beneficiar en el futuro a toda la Humanidad y
pensando como Leibniz que el presente lleva en su entrafa el fu-
turo.

Nadie puede realizar una actividad profesional de un modo
respetable si no tiene una doctrina que le sirva de soporte intelec-
tual que le pueda dar sentido.





