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leyéramos un artículo que defendiera la bondad de
un fármaco por lograr la mejoría de cincuenta y un
pacientes frente a (por cierto, muchos, en una pi-
rueta lingüística de barnizar una voz latina con un
toque sajón, dirían versus, que, salvo que el idioma
de Cicerón haya cambiado, significa hacia, y no
contra o frente a) cuarenta y nueve que lo hicieron
con un placebo. Es probable que, ante las protes-
tas del respetable, tuviera que dimitir todo el comi-
té editorial de la revista. Sin embargo, nada de esto
ocurre cuando se cuelan de rondón en nuestros artí-
culos pifias y voces torvas por doquier. En lugar
de esmerarnos en el cuidado, el mimo incluso, que
nuestro idioma merece, se diría que hoy todo vale,
y resulta que es lo mismo ser derecho que traidor.

Reclamemos una mayor cortesía en el lengua-
je médico y, para ello, aceptemos que las revistas
nos devuelvan un manuscrito por sus agresiones al
idioma. Antes de ello abramos las puertas de nues-
tra jerga médica para que se oree con el aire de la
calle, en vez de contaminar el habla llana con nues-

tros supuestos cultismos, y, quizás, los comités de
salud pública del lenguaje tengan menos trabajo.
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¿Quién lo usó por vez primera?
Bacitracina

F. A. Navarro

Se echa en cara con frecuencia a los médicos que, a la hora de bautizar una enfermedad, un síndrome
o un signo nuevos, suelen optar por prestarle el nombre de su descubridor o de quien lo describió por vez
primera, y no el de la persona que lo padeció. Resulta curioso, se oye decir, que demos el nombre de
«enfermedad de Parkinson», por poner un ejemplo, a una enfermedad que el tal Parkinson jamás padeció.
El humorista estadounidense S. J. Perelman sintentizó magistralmente esta idea cuando escribió «I have
Bright’s disease and he has mine».

No siempre ha sucedido así. La bacitracina, por ejemplo, es un conocido antibiótico muy eficaz contra
las bacterias grampositivas que deriva su nombre no de un médico eminente, sino de una enfermita
llamada Tracy que tuvo hace más de medio siglo la mala pata de romperse malamente la pierna. Claro que,
como no hay mal que por bien no venga, esa desgracia le sirvió al menos para ver su nombre en letras de
imprenta nada menos que en las páginas de Science :

«One strain isolated from tissue debrided from a compound fracture of the tibia was particularly
active. We named this growth-antagonistic strain for the patient, “Tracy I.” When cell-free filtrates
of broth cultures of this bacillus proved to possess strong antibiotic activity and to be non-toxic,
further study seemed warranted. We have called this active principle “Bacitracin”.»

Johnson BA, Anker H, Melenet FL. Bacitracin: a new antibiotic produced by a member of the B. subtilis
group. Science 1945;102:376-377.


