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Escanee a su paciente 
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La existencia de una enorme cantidad de técnicas auxiliares de diagnóstico y el uso y abuso que se hace de ellas, han transformado al médico en un técnico que sin un laboratorio está ciego, sordo y mudo. La clínica, esa sabia observación de los signos y síntomas con los que el cuerpo habla, ha sido reemplazada por una andanada de papeles con cifras y distintas unidades, prejuicio químico matemático en el que se basa actualmente el diagnóstico de salud y de enfermedad. 

En el tema que a nosotros nos interesa, la infección por VIH y el sida, la vedette indiscutible de ese repertorio auxiliar es la carga viral. El médico ha cambiado el cuerpo y la palabra del paciente por la lectura de complejos jeroglíficos que salen ya impresos de una máquina, nuevo dios cibernético de un mercado poderoso. El “paciente”, meticulosa construcción de la medicina, termina renunciando a su sentir para nombrarse a sí mismo como un número de copias por mililitro de sangre. 

La orden parece ser “escanee a su paciente, páselo por cuanta máquina conozca y no permita que su humano criterio vaya a anticiparse al definitivo vaticinio cibernético; mucho menos aún, vaya usted a permitirse contradecirlo”. 

Así, escuchamos atónitos el relato de pacientes que habiendo sido diagnosticados con un test de Elisa para HIV y un Western Blot, teniendo en su haber un recuento de CD4 y habiendo padecido una afección que claramente indica deterioro inmunológico, deben aún esperar el resultado de la carga viral para que sus médicos, obedientes súbditos de máquinas, se decidan a medicarlos. Ni siquiera se les indica terapia preventiva de infecciones oportunistas, como el Bactrim, que mantuvo viva a mucha gente antes de que existieran todos los antirretrovirales. El dispositivo de poder que se ha montado es definitivamente perverso, y en él no sólo quedan presos los infectados por VIH, sino todos los enfermos. 

Alguna vez dijimos que todo diagnóstico es un prejuicio, en el sentido de que consiste en la adjudicación de una palabra a una persona que, por ese solo hecho, queda presa de un vaticinio. Prejuicio científico, pero prejuicio al fin. 

En ese sentido, las técnicas auxiliares del diagnóstico son prejuicios de prejuicios, y al mismo tiempo fabulosos negocios. Recordemos el costo de los reactivos con los que se realizan los análisis que monitorean a los pacientes. Reactivos producidos por multinacionales que regentean el enorme y globalizado negocio de “la salud”. 

Durante años se controló a las personas infectadas por el VIH con el sólo auxilio del recuento de CD4 que, junto con la clínica, es más que suficiente para tener una clara idea sobre el estado inmunológico de la persona. Si nuestros servicios de salud no están en condiciones de instrumentar en tiempo y forma los análisis de carga viral, es criminal demorar la indicación y el suministro de medicamentos cuando la clínica y el recuento de CD4 lo indican claramente. Se trata, lisa y llanamente, de mala praxis. 

