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E D I T O R I A L 

Medicina tropical: un repte 
per al jove postgraduat 
M. Corachan'' 

Introducció 
Els principáis problemes sanitaris que afecten els pai-

sos situats a l 'área intertropical difereixen en molts as-
pectes deis que es presenten en paisos industrialitzats. 
D'una banda, hi ha les malalties p róp ies del t rópic , que 
requereixen un ecosistema caracter ís t ic que permeti el 
desenvolupament de certs vectors intermediaris i hostes 
de malaltia que solament es poden donar en els d imes 
cálids. Aqüestes malalties, i t a m b é les considerades com 
malalties cosmopolites, s'emmarcaran en un medi am-
bient físic, sociológic, cultural i nutricional que és carac­
terístic del t rópic i que cond ic iona rá tant Tepidemiologia 
de les malalties com la seva forma de p re sen tac ió ' . 

No hi cap dubte que l'estudiant de medicina europeu 
rep una formació médica d'acord amb el medi ambient 
occidental i on s'integren els Ilibres de text, el material 
áudio-visual i l 'actitud pedagógica del professorat. Les 
malalties própies de l 'área intertropical reben una aten-
ció escassissima en el curriculum d'estudis de medicina. 
Encara menys a tenc ió rebran aquells condicionants só-
cio-económics i cul turáis de malaltia, per la qual cosa, i 
com a resum. podrem concloure que l'acabat de llicen-
ciar en Medicina i Cirurgia no estará en condicions d'a-
frontar la patología que se l i presentarla si s 'hagués de 
desplacar al t róp ic per exercir la seva professió. Després 
d'un bon nombre d'anys d'estudi s 'haurá familiaritzat 
amb una medicina que es refereix solament a una part 
minoritaria de la humanitat. 

El que hem exposat fins ara no distingeix el jove metge 
espanyol de la resta deis seus collegues europeus. Alió 
que els distingirá els uns deis altres es fará palés en el 
moment que aquest jove metge decideixi dedicar uns 
anys de la seva vida professional a treballar en els paisos 
en vies de desenvolupament, és a dir , quan hagi de rebre 
formació específica sobre la n rob lemá t i ca sanitaria del 
subdesenvolupament i la patología propia d'aquells paí­
ses. Arribat el moment d'escollir l 'organi tzació que con­
tracta el cooperant i el país de dest í d'aquest, el jove 
metge espanyol es t robará amb una gamma de possibili-
tats molt menys amplia que els seus collegues europeus. 
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En aquests darrers anys hom assisteix a un canvi quanti-
tatiu quanj a Ies possibilitats de poder treballar al t rópic, 
pero no totes les organitzacions d'ajuda arriben a un 
nivell de qualitat desitjable. 

Importancia de Ies institucions 
tropicalistes 

En l 'época postcolonial, els instituts de medicina t ropi­
cal europeus (Liverpool , Londres, Á m s t e r d a m i Anvers, 
per esmentar els mes famosos involucrats en aquell pe-
r íode colonial), s'anaren adaptant a les exigéncies que la 
cooperado amb les seves ex-colónies requer ía per al nou 
per íode historie. 

En aquests centres, la parasi tología clínica que domina 
l 'época colonial, i que cons t i tu ía l'epicentre deis instituts, 
es veié progressivament desplanada pels departaments de 
Salut Públ ica i Medicina Comunitar ia que, amb els seus 
complements d'etno-medicina, sociología, epidemiolo­
gía, etc., permeten un enfocament multidisciplinari cap al 
desenvolupament global, pr íor i ta t m á x i m a d'aquests paí-
sos en el moment actual. 

Els bons servéis aportats pels técnics tropicalistes d'a­
quests instituts a la cooperac ió sanitaria govemamental 
del seu país , així com ais ministeris de Salut deis paí'sos 
receptors d'aquests servéis, féu que proliferessin noves 
institucions en relació amb la salut tropical: Marsella, 
Bordeus, Heí ldelberg, etc. Aqües tes institucions subsis-
teixen actualment grácies al suport financer que reben de 
l'Estat. Aquest, a la vegada, es beneficiará deis coope-
rants que s'hi formen i t a m b é deis experts tropicalistes de 
l ' ínst í tut , que planificaran i supervisaran l 'execució d'u­
na gran varietat de programes sanitaris: control de certes 
malalties, fo rmació de personal, problemes nutricionals, 
gestió hospitalaria - n o m é s per citar-ne uns quants deis 
possibles. 

Els instituts de medicina tropical mantenen relacions 
univers i tá r ies estretes i , de vegades, en formen part. A m b 
tot a ixó el jove universitari europeu es t robará amb 
noves possibilitats de fo rmac ió no contemplades per la 
Facultat i t a m b é amb un mercat de treball mes ampl í 
que, per a alguns, pot ser summament atractiu. 

De manera general es pot afirmar que el metge jove 
amb dos o tres anys de postgraduat será des t ína t a un 
hospital rural de districte. Els cursos nacionals per a 
cooperants que s'organitzen en aquells instituts t indran 
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una serie d'objectius comuns que tractarem de resumir 
tot seguit-: 

1. Aportar els servéis de guar ic ió apropiats, incloent-
hi les malalties tropicals en els seus aspectes pediá t r ic , 
medie, quir i i rgic i g ineco lóg ic -obs té t r i c . To t a ixó dins 
un marc de tecnología d iagnós t ico- te rapéut ica molt ele­
mental. 

2. Saber analitzar el nivell de salut d'una comunitat 
per tal de poder identificar les necessitats i prioritats 
sanitár ies d'aquesta: a) recoUint dades demográf iques , c i -
vils i sani tár ies ; b) seleccionant índex de prevalen^a i 
incidencia d ' i m p o r t á n c i a sanitaria, i c) identificant prio­
ritats per resoldre i seleccionant la metodolog ía adequa-
da per tal d'aportar reméis a aquella s i tuació comprome­
sa que es present í . 

3. Integrar-se, si fos necessari. en un programa de 
Iluita contra les grans endémies , sabent analitzar la viabi-
litat i racceptabilitat d'aquest programa en la seva zona 
d ' inf luéncia. 

4. Saber avaluar l'estat nutricional d'una comunitat i 
t a m b é la seva cobertura vacunal a fi de poder planificar 
racionalment futures campanyes. 

El jove metge que ha seguit amb afició i interés els seus 
estudis t robará en la medicina tropical una manera de 
veure realitzats molts deis ideáis que el van impulsar a 
realitzar aquells estudis. 

Medicina tropical: un repte 
per al jove postgraduat 

El treball en el t rópic és molt ríe en exper iéncies val i ­
des i perdurables, tant en el terreny professional com en 
el de la convivencia humana. En presentarem alguns 
aspectes concrets: 

/ . S'adquireix una considerable experiencia clínica. 
En treballar amb una tecnología diagnóst ica molt l imi ta­
da cal realitzar una bona explorado clínica i valorar 
justament els signes i s í m p t o m e s obtinguts. 

2. Es podrá obtenir una bona experiencia microscópi ­
ca (principalment en hemato log ía i parasi tología bási-
ques), que difici lment es pot adquirir a Europa treballant 
com a clínic. 

3. Es viu la salut pública des de l ' interior de la seva 
problemática i se n 'haurá de resoldre una part. Indubtable-
ment, molts metges haurien desitjat un ensenyament d'a­
questa disciplina mi l lor i mes extens durant els seus 
estudis. La formació tropicalista pe rme t r á afrontar amb 
unes armes millors els problemes de salut públ ica i t a m b é 
realitzar treballs epidemiológics que puguin ser de gran 
valor per a les comunitats on es treballa. 

4. U n elevat percentatge de la patología que es con­
fronta en el t rópic és "agraida": d'una banda tenim un 
bon nombre d'infeccions que respondran a un sol agent 
a n t i m i c r o b i á ' que,- administrat per un personal p a r a m é -
dic ben entrenat, podr í a t eñ i r un impacte considerable en 
les taxes de morbiditat i mortalitat a nivell mundial . 
D'una altra banda, els grans problemes sanitaris del t ró ­
pic -diarrees, ínfeccions respira tór íes , infeccions d é r m i -
ques, etc.- teñen una prevenc ió coneguda i eficap. Els 
problemes es compliquen pe rqué en un substrat de po-
bresa, aquells quadres están inserits en un marc de des-
nutr ic ió i pol iparas í t i sme que causaran una patología 
mes catastrófica i p lur idiagnóst íca . 

5. La formació tropicalista i la ulterior práct ica en el 
t róp ic posaran el metge en contacte amb aspectes sovint 
oblidats en les nostres facultats de medicina, com son els 
de les branques b ioméd iques : en tomología , zoología, eco­
logía, etc., i que tant t indran a veure amb la comprens ió 
global d 'un bon nombre de malalties própies de la zona 
del t róp ic . 

6. El contacte amb éssers humans i estructures socials 
d'altres cultures constitueix una experiencia humana 
summament enriquidora. Hem de posar una a tenció es­
pecial en aquest punt si volem teñi r un bon contacte amb 
el personal au tóc ton i , sobretot, per obtenir éxits palpa­
bles en la formació continuada d'aquest personal, de 
manera que l i puguem delegar una bona part de les 
tasques mediques. Quan tornem a Europa al final deis 
nostres contractes, aquest és el llegat mi l lor que podem 
deixar al país per tal que el desenvolupament con t inu í la 
seva d i n á m i c a amb un grau d 'autosuf ic iéncia cada vega­
da mes gran. 

7. Veure com un personal p a r a m é d i c al qual s'han 
delegat tasques d iagnós t ico- te rapéut iques és capag de 
portar-Ies a terme sa t i s fac tór iament mentre que nosaltres 
reservem les nostres energies per a la consulta deis casos 
difícils i per planificar tasques preventives, ens portará 
novament a reflexionar sobre les importants llacunes que 
la formació méd ica occidental conté . 

8. Finalment, el gran repte de com sortir-ne a i rós su-
posará un enfortiment de la personalitat; será aquell en 
qué hágim d'enfrontar-nos sois sense l 'assísténcia del 
nostre tutor universitari al "moment de la veritat", tal 
com el descr íu K.F.J. Jobson": "Batallant amb una pa-
cient en xoc a causa d'una ruptura uterina, l'abdomen 
i l l u m i n a t amb una llántia de petroli i sense possibilitats 
de ser monitoritzada per un anestesista expert." Aixó, 
sens dubte, suposará una experiencia humana i professio­
nal tremenda a t ravés de la qual constatarem novament 
que els fonaments académics de la professió son básics i 
indispensables, pero no constitueixen per ells mateixos 
r ú n i c a preparado necessár ia per al metge que ha de 
treballar aillat en un hospital rural del t róp ic . 

Conclusions 
La medicina tropical és una especialitat amb una tradi-

ció dilatada en un bon nombre de paí'sos europeus. Mal-
grat la p é r d u a de les colónies , els instituts de medicina 
tropical europeus teñen un paper de gran importancia en 
la cooperac ió multi lateral i bilateral, i és un suport enor­
me per ais ministeris de salut i les universitats de les 
joves nacions. 

El nostre pa ís va veure com desapareixia la seva Escola 
de Medicina Tropical anys abans que hi haguessin els 
canvis polí t ícs que obriren a Espanya les portes de la 
cooperac ió internacional. Actualment, en haver-se creat 
una Direcció General de la Coope rac ió Técn ica Interna­
cional dependent del Minís ter i d'Afers Exteriors, les pos­
sibilitats d'incorporar-se en projectes d'ajuda sanitaria a 
pa ísos de l 'área intertropical obren moltes noves perspec-
tives de treball per al metge jove que veu, desolat, com en 
el nostre país les seves possibilitats d'incorporar-se com a 
nou professional son l imi tad íss imes . Donar-los una for­
mac ió adequada a la patología i les c i rcumstánc ies amb 
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qué es trobaran en el t róp ic . hauria de ser una de les 
preocupacions pr incipáis de les nostres autoritats. 

Una visita a les biblioteques de les pr inc ipá is facultats 
de medicina espanyoles, a la recerca de revistes i Ilibres 
relacionats amb la medicina tropical ens ind icará , molt 
expl íc i tament , el desolador panorama que presenta el 
nostre país peí que fa a aquesta especialitat. Els metges 
amb una ampia experiencia del t róp ic recolzada per un 
diploma d'una bona escola de medicina tropical i per 
publicacions de bon nivell a c a d é m i c es poden comptar 
amb els dits de la má . Encara son menys aquells que en el 
nostre país actualment es dediquen exc lus ívament a la 
medicina tropical. Les institucions que els acullen ho fan 
amb la mentalitat exclusiva que s'ocupin de la p rob lemá­
tica assíslencial d'aquesta patología . Aixó fa que les pos­
sibilitats d ' expans ió d'aquests departaments siguín, a 
curt termini , molt escasses tot i que el nombre de pa-
cíents augmenta progressivament. Pe rqué hi pogués ha-
ver aquesta expans ió caldria que hi hagués un canvi de 
mentalitat per part de les autoritats pol í t iques i universi­
táries, d'acord amb els temps que v i v i m i que viurem, en 
els quals la c o l l a b o r a c i ó amb paísos del tercer m ó n no 
haurá de ser entesa exc lus ívament com una ajuda a 
aquells paísos, sino t a m b é com una ajuda a nosaltres ma-
teixosl 

Aquest petit grup d'experts cons t i tu i r ía una base sufi-
cient per comentar una inst i tució tropicalista en el nostre 
país. Els experts supervisarien les tasques assistencíals 
rut ináries (patología del viatger espanyol i poblac íó au­
tóctona amb residencia al nostre país) , que podr íen ser 
portades a terme per metges joves que, haven acabat els 
seus contractes en el t rópic , desítgin continuar en contac­
te amb la patología tropical. 

A part d'aquest aspecte assístencial i consultor, les 
altres act ívi ta ts que l ' ínst í tut podr ía portar a terme hau­
rien de ser: 

/ . Elaborar i executar projectes sanitaris (tant en els 
seus aspectes clínícs com en els de salut piíblica) per a 
certs departaments deis ministeris de Salut o universitats 
de nacions del Tercer M ó n que ho so l l i c i t ín mitjangant 
acords establerts per les nostres autoritats pol í t iques . Els 
pressupostos deis projectes i de l ' insti tut haurien de tro-
bar un suport financer important de la cooperac ió técni­
ca que, en establir llamos de cooperac ió sanitaria en els 
quals intervenen reconeguts experts tropicalistes, p o d r á 
treballar amb mes possíbil i tat d 'éxit les seves línícs d ' in­
fluéncia polít ica amb paísos en els quals estigui interessa-

da. Els contactes i el reconeixement d'altres instituts 
tropicalistes europeus és molt important a l'hora de la 
nostra incorporac ió definitiva al Mercat C o m ú . Es poden 
originar projectes conjunts que beneficiín totes les parts 
implicades. El programa de la subdívis ió Science and 
Technology for Development de la CEE és un bon exem-
ple d'aquests possibles contactes. 

2. Dins el nostre país , aquesta inst i tució hauria de 
col-laborar t a m b é amb la Universitat, tant en les tasques 
docents com en les de recerca. Ambdues parts es benefi-
ciarien d'aquest contacte i l 'alumnat rebría una docencia 
mes adequada per a certs aspectes de la patología infec­
ciosa. 

Una altra apor tac ió important sería la d'actuar com a 
consultor i formador de personal per a Saní ta t Exterior 
en alió que es refereix ais problemes que comporten els 
viatges al t rópic : mesures profi láct íques, patología im­
portada, vigilancia epidemiológica , etc. 

Creiem sincerament que tot a ixó seria una cont r ibuc ió 
important al refor^ament de les nostres estructures de 
cara a una cooperac ió sanitaria internacional d'un cert 
reí leu. 

T a m b é hem presentat alió que aquesta especialitat su-
posaria com a noves possibilitats per al jove metge es­
panyol. En aquest mateix n ú m e r o , el Dr . Gascón* ens 
presenta de manera molt mes explíci ta qué suposa el 
treball d 'un jove postgraduat en un m e d í rural del t rópic . 
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