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CARTA AL LECTOR

Dos anos de colza

El préximo primerc de mayo serd mucho mas
gue el Dia internacional del trabajo -de San José
Obrero, preferia la democracia organica—en Espana:
se cumplirdn exactamente dos anos de la muerte de
un nifio de ocho anos de edad, primero de una lista
interminable: los muertos de la colza.

Antes —entre el 21 y el 25 de marzo, en Madrid—
cuarenta investigadores espafoles y norteamerica-
nos se habran reunido para discutir sobre este ab-
surdo mal gue la Medicina ha bautizade sindrome
toxico epidémico. Tres mesas de trabajo estudiaron,
en aguella reunion, otraos tantos temas: epidemiolo-
gia, investigacion clinica e investigacion cientifica.

En fin, el 15 de enero pasade, un millar y medio
de victimas de la enfermedad se encerrd en la lgle-
sia de San Pablo (Madrid) para que el Gobierno pu-
siera en practica las 64 medidas auspiciadas por el
PSOE (Partido Socialista Obrero Espafiol), en 1982,
en el debate parlamentario sabre la epidemia.

Los encerrados pedian mas. Y no les faltaba ra-
zén. Por ejemplo, una «investigacion seria que des-
cubra tas causas del envenenamientoy; «auditoria
de los catorce mil millones de pesetas gastados por
gl Plan Nacional», «investigacién y publicacién de
las causas por las que el sindrome afecta mas a las
mujeres que a los hombresy.

Esta peste gue se derrumbo sobre todo Espana,
gue primero se atribuyd al extranjero, ¢omo todas
—|la base de Torrejon de Ardoz, en Madrid, era sena-
lada como epicentro—, luego se emparento a la en-
fermedad del legionario, después a una neumonia,
era en definitiva una peste con pista. Y folklorica.

Como un castigo a delitos de centralismo, hacia
la primera semana de junio de 1981 cerca de tres
mil enfermos fueron ingresados en Madrid v provin-
cias vecinas (hasta 350 ingresos diarios en algunos
hospitales), en una escalada que en 1983 —marzo
pasado- se cifraba en mads de treseientas muertes y
de veinte mil victimas. Pocas en Andalucia y en
Barcelona, donde el aceite de oliva es muy conocido.

Porgque todo un capitulo de costumbres —pica-
resca, churros, fraude—, cabe en la terrible historia:
el desconirol alimentario, la tendencia a comprar
duros a pesetas, la ignorancia sobre el olor y sabor
del verdaderc aceite de oliva (auspiciada por déca-
das de fraude mas o menos legal). ¥ hasta lo des-
compensado —exceso de fritos, nada de verduras—
de la dieta en ciertas regiones.

También, la lentitud administrativa, gue dejo pa-
sar semanas preciosas antes de culpar a la colza y
secuestrar tres millones de litros de aceites supues-
tamerite toxicos. Y la desinformacion de la gente, su
testarudez o desconfianza o miseria (como aquella

mujer que, en la television, hacia el verano de 1981,

con un alta temporal en el bolsillo, regresaba asu

casa dispuesta a terminar el bidén de cinco I|tros_

porque: «LEl aceite? iQué val Esto es un virusy).

Es interesante —desolador- constatar que fue
preciso un Consejo de Ministros del i25 de enero
de 1983! para que el Gobierno aprobara una regu-

lacién técnico-sanitaria de los aceites comestibles.
¥ todo esto reafirma en sus ideas a guienes sabén

gue salud es algo diferente de sanidad y, absoluta-
mente, otra cosa que asistencia médica.
En esta Espana de los presupuestos de la Segu-

ridad Social billonarios, similares a los presupuestos,

del Estado, el sindrome dejo a la medicina boquia-
bierta —como es ldgico—, pero también mostro la au-
sencia de un dispositivo sanitario de emergencia,
para enfrentar a estas calastrofes y, e&peualmente
la desastrosa situacion sanitaria y la anarquia del
sector alimentario.

Pero ¢qué tipo de enfermedad es el sindrome
v gué puede hacer, en el cuidado de tales enfer-
mos el personal de enfermeria? En periodismo, la
mejor respuesta es una entrevista. ROL decidia
conversar, en Madrid, con una enfermera que lleva
un afio y medio en UCI, con victimas de la colza.

Tamhbién dedict su portada a esta catastrofe de
la sanidad, la sociedad, la saciedad y la suciedad es-
panolas. La eover-story o articulo de peortada incluye
una pequefia introduccion al tema y una vision cien-
tifica de las ventajas del aceite de oliva, esa inncen-
te victima del sindrome, simbolo sin embargo de sa-
lud v hasta de siglos de cultura mediterrdnea.

Este sarampion de los ecinco afios viene con al-
gunas novedades mads: una pdgina de noticias bre-
ves (Gota a Gora) y esta Carta al lector como pseu-
dopodio del Editarial,

A fin de responder a sugerenmas v llamados se
reproduce nuevamente el Protocolo de redaccion
(iPublicar en ROL, puntial), se prepara la inclusion
de una pagina de Carreo y dos de libros (téecnicos y
generales), ademas de una leve apertura al mundo
cultural en el que se mueve, también como todos
los ciudadanos—, el personal de enfermeria.

Y, como siempre, la colaboracion de los profe-
sionales: los injertos, el transporte sanitario, el sin-
drome de Guillain-Barré, Ia patologia cardiaca, ocu-
pan la —digamos— zona técnica. La pasion de estadi-
grafos de unos estudiantes de Granada revela que,
a pesar de su relativa pobreza, la infancia de Anda-
lucia goza de buena salud.

También se aprende que el parsonal de enfer-
merfa puede desdoblarse en profesor de salud pd-
blica, en las escuelas, y c6mo una profesional puede
resumir —de forma practica y en pocas pdginas- las
tan difundidas técnicas de pswoprofﬂaxrs del parto.
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