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Situarse ante un problema como la enfermedad de Alz-
heimer supone zambullirse en la ignota piscina del ser
o no ser, de la vida sin vida, del cuestionamiento de la

presencia familiar y social del enfermo, cuando este lo es ya
en un estadio lo bastante avanzado como para no poder mi-
rar hacia atrás ni hacia delante en busca de la propia historia
humana y personal. En estos tiempos de crisis económica y
social el gasto sanitario para el combate contra esta enfer-
medad sin duda debería de figurar entre los objetivos priori-
tarios del sistema de salud. Para evitar la entrada en esa vi-
da sin vida y para contener el avance del mal. 

Porque nos enfrentamos con la pérdida de la memoria
personal, aquella que nos marca con el conocimiento y con
la vida de relación con los demás y no digamos con el ámbi-
to familiar. Nos enfrentamos también con la crueldad del Alz-
heimer, que permite vivir pero sin vida propiamente dicha,
aunque la mera supervivencia suponga un consuelo para los

allegados. Por ello, la
prevención de la en-
fermedad tiene que si-
tuarse en el lugar pri-
vilegiado de nuestras
preocupaciones.

Todos conocemos
de cerca casos de
personas atacadas por
este mal. Yo tengo que
decir que conozco y
he conocido enfermos
dentro del círculo cer-
cano de mi vida. Sé

muy bien lo que es esto y lo que se sufre, así como la tras-
cendencia de la preconizada prevención. Leo en un tratado
que enfatiza, como retrasadores de la enfermedad, el am-
biente familiar feliz, el hacer ejercicio dentro de lo posible, el
“socializar” con los amigos u otras personas. También insis-
te en que la estimulación de las capacidades cognitivas ayu-
da a ralentizar la pérdida de estas funciones y habilidades.

Pero quiero situar el tema en el contexto social y econó-
mico de la España actual, esta España en el séptimo año de
crisis, con el conocido vendaval que ha ido arrancando jiro-
nes del bien llamado Estado del Bienestar y que nos ha con-
ducido a una situación que ha agravado sobremanera espe-
cialmente el secular malestar de los menos favorecidos por
la fortuna. Todos los enfermos, desde luego también los del
mal que aquí y ahora nos preocupa, han sufrido y sufren sus
embates, quizá con el único freno de esa creciente protesta
social que nos ha colocado en un clima a veces ya irresisti-
ble, protestas y clima que introducen algún paliativo en el
proceso de derrumbamiento de lo que habíamos alcanzado
en los treinta años anteriores a la presente crisis.

Pero tenemos que ser conscientes de que los paliativos
no se pueden quedar en eso, sino que han de ser la antesala
de las verdaderas soluciones. Vuelvo con esto al gasto sani-
tario y al empleo de todos los resortes imaginables, econó-
micos, claro, sociales, humanos, profesionales y científicos,
para acorralar a una de las enfermedades más inhumanas,
sobre todo por lo que tiene de frustradora de la propia identi-
dad de las personas afectadas y de sus familiares y entornos
de amistad y convivencia. Como verán los lectores, la bande-
ra es la detección precoz del mal, que habría de conducir a
su práctica erradicación, al menos en lo referido a quienes
todavía no han sido atacados por esta maldición de la vida
moderna.

En una palabra, luchar denodadamente por evitar que los
sanos contraigan la enfermedad, que los ya afectados no si-
gan empeorando y, si ello fuera posible, que los ya enfermos
pudieran recuperarse o retroceder sobre el estado al que ha-
yan llegado. Se me dirá que hago planteamientos utópicos,
pero entonces me darían ganas de gritar aquí lo de ¡viva la
utopía!, porque creo que ese grito ha servido en la Historia
para alentar soluciones a diversos problemas que se consi-
deraban irresolubles. Ni que decir tiene que hace falta una
enorme dosis de determinación en los resortes instituciona-
les y profesionales y una revolucionaria decisión de allegar
recursos económico-financieros para hacer frente al desafío.

Alguien me dirá que eso es lo que habría que hacer tam-
bién con muchos de los problemas sociales nacidos de la
precrisis y de la crisis. Pues claro, pero es que ahora esta-
mos hablando del Alzheimer y además la presión para cam-
biar el rumbo de lucha contra esta enfermedad será o sería
acicate y aliento múltiple para esos muchos otros proble-
mas, ya que por algún lado hay que empezar o continuar y
porque ni este problema ni ningún otro puede solventarse de
forma aislada y/o caprichosa. Quiero decir que el agudo pro-
blema de esta enfermedad tiene que encauzarse en el con-
texto de una respuesta social, económica y científica a otras
graves cuestiones conexas y ante las cuales es necesario
siempre estar preparados para acometerlas.

Ese es el camino para cambiar el rostro del malestar, de
la crisis y de la infelicidad de tantos y tantos ciudadanos,
víctimas de una situación horrenda de cuyo génesis no han
sido culpables. Por el Alzheimer, entramos en un terreno de
problemas de todo tipo, del ámbito de la salud y de todos los
ámbitos sociales gravemente dañados por la maldita crisis,
cuyo ritmo de superación marcará el ritmo del avance de
nuestro tema de hoy. Las recetas aplicables específicamen-
te a la enfermedad marcarán el camino también específico
a seguir. Y así podremos concluir con la solución a un pro-
blema social en el contexto de la solución a una problemáti-
ca general de esta sociedad española en la actualidad afli-
gida y doliente.

En estos tiempos de
crisis, el gasto sanitario
para el combate contra
la enfermedad de
Alzheimer debería de
figurar entre los
objetivos prioritarios
del sistema de salud
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La vida sin vida


