HIGIENE MENTAL
Por Francisco Gomez Pinzon.

Profesor Agregado de la Clinica Neurologica y DPsiquidtrica de la Facultad

de Medicina de Bogota.

El numero cada dia mayor de enfermos mentales, que hace
“contraste con la evidente disminucion de los casos de enfermeda-
des infecto-contagiosas —lograda a favor de los modernos métodos
de curacion y profilaxis— es un hecho que estd siendo comprobado
“en todos los paises civilizados vy que constituye motivo de justifi-
“eada alarma para- cuantos se preocupan por cuestiones de orden
“biologico v social.

La afirmacion anterior estd ampliamente respaldada por las
estadisticas que sobre perturbaciones mentales han sido elabora-
das en estos nltimos anos. Veamos algunos conceptos sobre el par-
ticular:

I'n su reciente obra “L'Home, cet inconu™ afirma el ilustre
hiologo Alexis Carrel: “Llama la atencion el hecho de que las en-
fermedades mentales son mas numerosas oue todas las demas en-
fermedades reunidas. Los hospitales destinados a los locos estan
lenos y a punto de desbordarse v no pueden recibir a todos los que
necesitan aislamiento. En el Estado de Nueva York, segiun los da-
s de C. W. Beers, una persona sobre cada 20, tiene que ser re-
¢luida en un momento cualquiera de su vida en un asilo de enaje-
nados. Y en todo el territorio de los EE. UU. hay un ntmero de
personas enfermas por debilidad mental o por locura que es aproxi-
madamente 8 veces mayor que el de tuberculosos atendidos en los
Hospitales. Y en las instituciones destinadas a la atencion de los
locos se reciben anualmente alrededor de 68.000 casos nuevos. Si el
ntimero de admisiones continfia en la misma proporeion, cerca de
un miilon de los niflos y jovenes que se encuentran actualmente en
las escuelas y colegios tendran que ser aisiados, en un momento
‘iiado, en calidad de enfermos mentales.

En 1932 los hospitales dependientes del Estado albergaban
340.000 locos. Habia ademas 81.289 idiotas y epilépticos hospitali-
rados, y 10,951 en libertad. Esta estadistica no comprende los en-
fermos mentales atendidos en instituciones privadas. En conjunto
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hay en el pais 500.000 débiles mentales. Ademas, las investigacio-
nes hechas por el Comité Nacional de Higiene Mental han demos-
trado que por lo menos 400.000 nifios que concurren a las escuelas
publicas, son demasiado torpes para poder seguir las clases con al-
guna utilidad. En realidad el nimero de personas que sufren per-
turbaciones mentales sobrepasa en mucho las cifras anteriores. Se
calcula que muchos cientos de miles de sujetos no hospitalizados
estan atacados de psiconeurosis. Estas cifras demuestran cudn
grande es la fragilidad de la conciencia de los hombres civilizados
v qué importancia tiene para la sociedad moderna esta fragilidad
creciente. Las enfermedades del espiritu se han tornado amenazan-
tes. Son mdas peligrosas que la tuberculosis, el cdncer, las afeccio-
res del corazon y los rifiones y aun que el tifo, la peste y el colera”.

La situacion de los paises del viejo continente no es méas hala-
giiena a este respecto que la de los EE. UU. que tan exactamente
nos describe el profesor Carrel. Segtn el doctor Fischer de Karlsn-
che, el nimero de enfermos mentales recluidos en Alemania que
cra de 230112 en 1925 llegd en 1929 a 305.671 y ha continuado au-
nentando en la misma proporcion. En los demis paises europeos
se ha llegado a comprobaciones anidlogas que no es posible mencio-
nar en detalle porque ello implicaria demasiado espacio.

En lo que se refiere a los paises sur-americanos hay que con-
tesar que no poseemos todavia una estadistica completa, pero los
médicos estin de acuerdo en que ¢l numero de enfermos mentales
ha venido aumentando progresivamente durante los tltimos afios.

<Cudal es la interpretacion de este fenomeno registrado tanto
ea los paises europeos como en los EE. UU. y en Sur América?
. Como se explica que a tiempo que el hombre civilizado domina el
mundo de los pardsitos, bacterias y virus filtrantes, agentes de nu-
merosas enfermedades que fueron azote de la humanidad en otras
épocas, resulte incapaz de mantener la armonia con el medio am-
biente, en lo que se refiere a sus funciones de relacion, y caiga vie-
tima del desequilibrio de su sistema nervioso ?

Diversas teorias se han formulado a este respecto. Hay quie-
aes inculpan al progreso material que ha impuesto al hombre un
ritmo mas rdpido en su vida y ha sometido su psiquismo a un tra-
bajo desordenado y vertiginoso. Otros, los psicoanalistas, hacen
responsable de este hecho a las normas éticas que regulan las rela-
ciones sociales y que han sido instituidas —dicen ellos— con el ex-
clusivo fin de yugular los instintos, planteando por lo tanto un
conflicto permanente entre los apetitos, aspiraciones y deseos del
hombre, y las restricciones del medio fisico y social. Y finalmente
hay una escuela fatalista que ha hecho voto de fe en la degeneraciéon
de la raza —o mejor dicho en la degeneracion de las razas—-; que
considera que la especie humana ha llegado a la época de la senili-
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dad, y que interpreta todos los trastornos psiquicos como la expre-
«ion de taras ancestrales y de oscuras tendencias atavicas que se
(rasmiten de manera inexorable y sin que sea posible preverlo ni
evitarlo.

Es incuestionable que en todas estas teorias, que lejos de ex-
cluirse se complementan, hay parte de verdad, pero no es menos
cierto que el factor definitivo en el éxito de la lucha contra las en-
fermedades infecciosas que ha faltado, por desgracia, en lo que se
rofiere a las mentales, ha sido el proposito resuelto y permanente
de vencerlas. Es seguro que si con el mismo entusiasmo y tenaci-
dad con que se ha luchado contra la viruela, la fiebre amarilla, el
colera, la peste buboénica, ete., se hubiese desarrollado una campa-
iin contra las enfermedades mentales, la situacion seria muy dife-
wonte de la que contemplamos. Desafortunadamente, a proposito
de estas enfermedades ha existido la creencia de que son inevita-
hies e incurables ¥ por ello ni se¢ toman medidas para prevenirlas
ni se atiende debidamente a quicnes las padecen.

Especialmente agudo es este fenomeno en Colombia, pais que
va a la zaga de los demdas del continente en estas campafnas, como
lo demuestra ¢l hecho de que no existe ninguna organizacion de
profilaxis mental y el no menos elocuente de que para atender a
mas de 2.000 enfermos recluidos en los manicomios de Bogota, Me-
dellin y Sibaté apenas haya media docena de médicos psiquiatras,
de indiscutible idoneidad y competencia —es cierto— pero incapa-
ces de cumplir una labor que requiere por lo menos 40 especialis-
tas.

.Y qué decir de las condiciones de los enajenados mentales
que no han tenido la tortuna de encontrar asilo en uno de los tres
establecimientos mencionados?

IEn 1818, hace mas de un siglo, escribia Isquirol a proposito
de Ia situacion de los enfermos mentales en Europa: “Los he
visto desnudos, cubiertos de harapos, sin una manta para prote-
gerse del frio y la humedad del pavimento sobre el que estan tendi-
dos. Los he encontrado insuficientemente alimentados, sin aire pa-
ra respirar, sin agua para aplacar la sed y sin las cosas mas ele-
mentales para la vida. Los he visto en celdas estrechas, sucias, in-
fectadas, sin aire y sin luz, encadenados en antros en donde nadie
se atreveria a encerrar las fieras de los jardines zoologicos de nues-
fras capitales. Istos infortunados son arrojados en sétanos y so-
cavones adonde nunca llega el ojo de la humanidad: alli se consu-
men en sus propias inmundicias, bajo el peso de cadenas que des-
zarran sus miembros. ... El latigo, v los grillos son los Gnicos me-
dios de persuasion utilizados por empleados tan barbaros como ig-
sorantes”. Quien haya visitado lo que en Buearamanga, en (acuta
Y en algunas otras capitales de departamento denominan equivoca-
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damente manicomios tendra que convenir en que la situacion de
los enfermos mentales en Colombia, corresponde exactamente a la
que vivieron los de Europa a principios del siglo XIX, antes de
que las protestas de Pinel y de Esquirol hubiesen convencido a doc-
t0s e ignorantes de que el enajenado mental es un enfermo y como
t:il debe ser tratado. Y quien haya recorrido las aldeas y pequefios
municipios del pais seguramente habra presenciado escenas toda-
via peores que las que describe el psiquiatra francés que hemos
mencionado. Hay lugares en donde estos enfermos son encerrados
en jaulas, como bestias de monte, y en algunas partes, diz que para
hacerlos volver a la razon, se les recluye en la carcel y se les some-
te a la tortura del cepo.

En estas condiciones es apenas natural que el problema de las
psicopatias y psicosis se agudice entre nosotros cada dia. Nos co
sresponde a quienes por aficion nos hemos dedicado a estos estu-
dios, plantear la cuestion en toda su crudeza e indicar los caminos
que existen para llegar a una solucion.

Ante todo se imponen dos medidas que tienen caracter de su-
prema urgencia: el mejoramiento de las condiciones de vida de los
enajenados y el analisis minucioso de las causas generadoras vy des-
dcadenantes de perturbaciones mentales entre nosotros a fin de
fratar de eliminarlas hasta donde sea posible.

La atencion médica de estos enfermos requiere la fundacion
ea el pais de establecimientos con una  capacidad minima para
5.000 personas, dotados de todos los elementos necesarios para po-
Jer realizar un tratamiento racional y provistos de un personal de
médicos especializados y de enfermeros practicos que guarde rela-
¢10m con el nimero de asilados.

La prevencion de las psicosis constituye un problema mucho
mas complicado. Como la etiologia y patogenia de muchas de ellas
nos son totalmente desconocidas la labor profilactica es en este cam-
po mas dificil que en el de las enfermedades infecciosas, las que por
ser producidas por agentes conocidos, son susceptibles de una es-
tricta profilaxis. Sin embargo, a pesar de estas dificultades, es mu-
cho lo que puede hacerse en esta materia, porque hay una serie de
factores que intervienen como causas ocasionales o determinantes
de los trastornos psiquicos y contra ellos se pueden orientar las
campanas profilacticas.

Los principales de tales factores son los siguientes: los here-
ditarios que pueden referirse a la herencia psiquica o a la toxi-
infecciosa : los organicos y los psicologicos.

Herencia psiquica. Estudios realizados en casi todos los pai-
ses del mundo demuestran, sin que sobre el particular pueda ad-
mitirse discusion en la hora actual, que las taras mentales se trans-
miten a través de muchas generaciones y que quienes padecen per-
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turbaciones del sistema nervioso pueden transmitir a sus descen-
dientes, si no la enfermedad, al menos la tendencia morbosa repre-
wentada por las costituciones psicopaticas, la debilidad mental y
la mayor vulnerabilidad del sistema nervioso a los agentes toxicos
e infecciosos.

Esta transmision se realiza en muchos casos siguiendo las le-
yes de Mendel sobre herencia, pudiendo los factores de degenera-
¢i6n obrar como caracteres dominantes unas veces y ¢omo recesivos
otras. Esto tltimo explica la frecuencia de las perturbaciones men-
tales en los hijos de matrimonios consanguineos. Contra lo que or-
dinariamente se cree, esta clase de matrimonios no es objetable
desde el punto de vista eugenésico cuando existe la seguridad de
que quienes lo contraen no tienen taras hereditarias. Por el contra-
rio, son muy peligrosos en lo que se refiere a la descendencia cuan-
do tales taras existen aun cuando ninguno de los progenitores pre-
sente enfermedad aparente del sistema nervioso por tratarse de
factores hereditarios recesivos.

Para contrarrestar la influencia de la herencia psiquica se im-
pone el establecimiento de medidas eugenésicas que impidan la re-
produccion de los tarados mentales, pues a quien aspira a ser pa
dre de familia debe exigirsele capacidad Dbiologica para desempe-
nar eficazmente tal papel.

Herencia tori-infecciosa. Ademas de la herencia de taras psi-
copaticas, merece citarse como factor importante en la génesis de
las perturbaciones mentales, la herencia toxi-infecciosa represen-
tada por las enfermedades e intoxicaciones de la madre durante el
embarazo. 1in especial debemos mencionar la sifilis y las intoxica-
¢iones de origen endogeno debidas a deficiencias glandulares.

Actualmente y a medida que se pone en tela de juicio la in-
fluencia del alcoholismo cronico y agudo sobre las perturbaciones
mentales de los descendientes y en especial la del alcoholismo del
padre, se acepta como una verdad indiscutible la repercusion fu-
nesta de la sifilis sobre la descendencia. Se sabe hoy que la sifilis
ingénita solamente difiere de la adquirida en el hecho de que ata-
ca un organismo en via de desarrollo y de que por esta causa de-
termina lesiones y deformidades de mis graves consecuencias que
la adquirida. '

En cuanto a las intoxicaciones endogenas por disfunciona-
miento de las glandulas de secrecion interna, revisten especial im-
portancia, en lo relacionado con las perturbaciones mentales de los
descendientes, las de la glandula tiroides, muy comunes en ciertas
regiones de Colombia donde por carencia nutritiva las deficiencias
iiroidianas son endémicas.

Factores orgdanicos. Estin constituidos por las enfermedades
mfecciosas con localizaciones cerebrales o meningeas, por los trau
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matismos cerebrales y por las intoxicaciones endbégenas y exoégenas
que pueden afectar el normal funcionamiento psiquico. Obran unas
veces como causas determinantes de la enfermedad mental y otras
como causas ocasionales o desencadenantes, y atacan de preferen-
cia a aquellas personas con taras hereditarias cuyo sistema ner-
vioso tiene una menor resistencia a los agentes patogenos. Esta es
la razon para que la sifilis, por ejemplo, no determine siempre en
las personas que no se han sometido a tratamiento una paralisis
general, y para que en otros casos a pesar del tratamiento se loca-
lice el treponema en la corteza cerebral y en las meninges. Por la
misma razon las intoxicaciones no determinan siempre estados
confusionales, ni todas las personas que padecen una enfermedad
infeciosa febril llegan al delirio agudo.

Entre las enfermedades que presetan localizaciones en el sis-
tema nervioso ocupa indiscutiblemente el primer puesto la sifilis
siguiéndole en importancia la tuberculosis, la rabia, la encefalitis
epidémica y las estafilo, estrepto y neumococcias.

IEn cuanto a las intoxicaciones, ademds de las producidas por
enfermedades aguidas como la fiebre tifoidea, el paludismo y la
neumonia, y de las ocasionadas por los estupefacientes, es el al-
voholismo la que tiene mayor importancia entre nosotros. Ademas.
hay que citar como agentes causales de psicosis en Colombia las in-
toxicaciones alimenticias, y el parasitismo intestinal que con gran
frecuencia provoca estados confusionales por la accion de las toxi-
aas que elaboran los parasitos.

Esta breve enumeracion de los mas importantes factores toxi-
infecciosos que intervienen en la génesis de las perturbaciones
mentales, demuestra el vasto campo que tienen los médicos en lo
que se refiere a la lucha contra esta clase de enfermedades. Sobra
insistir en la necesidad de combatir cada uno de los agentes enume-
rados a fin de reducir la incidencia de las enfermedades psiquicas.

Factores psicologicos. Estan representados por los choques
emocionales, traumatismos psiquicos, contagio mental, educacion,
reprension, instruccion, ambiente familiar y en general por todos
los estimulos que desde el momento del nacimiento obran sobre el
psiquismo de cada persona.

Desde los estudios de Freud se ha puesto de manifiesto la enor-
me influencia que estos factores tienen sobre el futuro individual,
pues muchas veces son capaces de provocar psicosis y en otras oca-
siones disminuyen considerablemente la capacidad de trabajo ul-
werior del individuo.

Los factores psicologicos que actian durante los primeros
anos de la vida son los que marcan una huella mis profunda en la
psicologia personal. Consiguientemente es durante la nifiez y ju-
ventud cuando méis necesaria se hace la prevencién de los trastor-
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wos mentales, y para ello es indispensable obtener de los padres de
familia y los maestros un grado de cultura que les permita edu-
car correctamente a las personas bajo su cuidado.

Para esta labor educativa es de necesidad imprescindible la
~¢forma de nuestros sistemas de ensefianza que, al menos en las es-
cuelas primaria y secundaria, tienen todavia caracteristicas primi-
tivas que los hacen inadecuados para el momento presente. Y es
igualmente necesario educar a los maestros y a los padres de fami-
lia para evitar que con sus errores contribuyan —como ocurre muy
frecuentemente— a estimular las tendencias morbosas de sus dis-
cipulos e hijos.

La lucha tenaz y persistente contra cada uno de los factores
etiologicos mencionados, habra de permitirnos evitar la aparicion
Jde multiples trastornos mentales; y el tratamiento adecuado de los
enfermos, que exige, desde luego, el mejoramiento de sus deplora-
hles condiciones d2 vida, nos permitird en breve plazo dominar, al
inenos parcialmente, muchas de las enfermedades mentales que hoy
invalidan un amplio sector de la poblacién colombiana.

Las campainas profilacticas y terapéuticas a que nos hemos re-
ferido no constituyen la tnica tinalidad de la higiene mental. xis-
ten otros dos aspectos de extraordinario interés: la prevencion de
las pequeiias anomalias del cardcter y de la conducta que, sin al-
canzar a constituir enfermedades clasificables en cuadros nosolo-
gicos, suelen ser la causa de multiples contratiempos y de muy se-
rios fracasos en la vida, y el mejoramiento de las condiciones del
trabajo psiquico a fin de que el hombre considerado como mental-
mente normal dé el mayor rendimiento posible y de que las activi-
dades psiquicas de la sociedad se encaucen hacia un mejor apro
vechamiento individual y colectivo.

En psiquiatria mas que en ninguna otra rama de la medicina
resulta del todo imposible trazar una linea divisoria que separe
mtidamente lo fisiologico de lo patolégico. Existe una amplia zona
donde se encuentran ubicadas toda una serie de personas capaces
de desarrollar normalmente y en ocasiones con extraordinaria bri-
llantez su actividad social y profesional, pero que sufren perturba-
ciones afectivas e instintivas que las llevan a veces a ejecutar ac-
tos que lindan con lo patologico. PPor algo definio Morel la locura
como una simple exageracion de un cardcter individual, y por algo
otros autores la consideran como una desviacion del término me-
dio, 0 sea, como una manera de sentir, pensar y obrar diferente a
la de la mayoria de los hombres.

Es verdad que tales anomalias del cardcter y la conducta tie-
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aen una base constitucional y temperamental que forma parte de
la personalidad innata, pero también es cierto que resultan mu-
chas veces como consecuencia de una equivocada orientacion psi-
quica del sujeto, de un traumatismo afectivo o de la imposibilidad
de satisfacer normalmente las necesidades del instinto. Esto quie-
ve decir que los factores hereditarios no determinan con rigidez in-
exorable la conducta futura, sino que son por el contrario suscep-
tibles de una canalizacion provechosa mediante la educacion, la
‘nstruccion, el ejemplo y los demds elementos que intervienen en la
formacion de la personalidad adquirida. En la elaboracion de esta
segunda personalidad es donde el médico psiquiatra debe cumplir
ana labor fundamental, no solamente para corregir, hasta donde
sea posible las tendencias morbosas heredadas, sino muy principal-
mente para encauzar las aptitudes individuales hacia campos de
accion donde puedan desarrollarse plenamente.

(Cuantas veces en nuestra experiencia diaria tropezamos con
sujetos de una gran capacidad intelectual, pero cuya vida ha resul-
tado estéril o nociva para la sociedad, a causa —casi siempre— de
un error en la escogencia de profesion, de un sistema de ensenanza
madecuado o de la incapacidad de padres y maestro para descubrir
tendencias morbosas que hubieran podido corregirse facilmente. To-
do esto nos esta demostrando la necesidad de estudiar la psicologia
infantil en cada caso particular y de instituir un tratamiento racio-
nal cada vez que un nifio se manifiesta perezoso, falto de atencion,
insubordinado o deprimido. Si esto no se hace y si en cada una de
estas circunstancias se adopta el sistema disciplinario de otras épo-
cas o el laisse-fairista de la actual que consiste en declarar al mu-
chacho incapaz para el estudio y abandonarlo a su suerte, es seguro
quie se habra perdido la tnica oportunidad de evitar un fracaso en
¢l futuro.

En lo que hace referencia a las condiciones del trabajo psiquico,
no se trata simplemente de evitar el agobio y la fatiga, sino que es
indispensable estudiar las aptitudes e inclinaciones de cada persona
a fin de orientar sus actividades hacia un trabajo que sea ftil so-
cialmente y que al mismo tiempo le propercione satisfacciones que
vengan a compensar el esfuerzo realizado. Para este andlisis es pre-
“iso no olvidar que lo somitico influye tanto sobre lo psiquico co-
mo lo psiquico sobre lo somditico y que por consiguiente una afeccion
de cualquier organo importante puede ocasionar una perturbacion
en el funcionamiento cerebral y viceversa. Por esta razon la higiene
dei trabajo psiquico requiere el establecimiento de instituciones de
orientacion profesional donde sea posible, utilizando los modernos
métodos de investigacion, realizar un andlisis completo de la perso-
nalidad de cada nifio.

Como consecuencia de lo anterior, quiero hacer resaltar el im-
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portante papel que estd llamado a desempeilar el médico en la direc
¢ion espiritual de la sociedad moderna, ya que actualmente los tras-
tornos mentales, como los somiticos, son susceptibles de una profi-
Jaxis y de una terapéutica. Iisto es lo que necesita saber el publico
para que pueda defenderse de esta clase de enfermedades.




