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Comentarios al trabajo del doctor Gonzalo Castaiteda

Dr Pruneda.—El trabajo del doctor Castafieda, en mi concepto, sera
apreciado mejor cuando sea leido en nuestra Gaceta, porque con su mode
peculiar de eseribir {preciso, concreto y sintético) resulta dificil darse cuen-
ta de &l debidamente sin una lectura cuidadosa, ya gue expresa muchas
ideas importantes que es dificil apreciar de un golpe. Yo solo quiero refe-
rirme a la importancia de lo que él nos dice acerca de que hay situaciones
apremiantes, que él califica muy acertadamente de clinica de urgencia, en
que el médico se enfrenta con un cuadro patelégico X y tiene que deci-
dirse a obrar inmediatamente sea con procedimientos de indole médico o
quirdrgico, necesitando para ello echar mano de una elinica que pudiera
decirse mas de calidad que de cantidad. Entonces es indispensable que
tenga conocimientos a propbsito para poder definir inmediatamente la ur-
gencia del caso, hacer su pronéstico y saber la conducta que debe seguir;
las tres urgencias se marcan perfectamente y cualquiera de ellas que falte
al clinico podra ser fatal al enfermo: v. gr., siel paclente estd en una si-
tuaeidon urgente y quien lo atiende no sabe que necesita atenderlo con
urgencia, e] paciente sucumbe. Me ha llamado la ateneién un poceo, v lo
digo con tods la estimaci6n que me merece el doctor Castafieda, que €l da
mas importancia a la clinica comGn que a la elinica de urgencia, conside-
rando que aquella es tal vez mas cientifica que ésta; pero yo entiendo que
al reconccer el valor especial de la Gltima, hace sentir que hay situaciones,
gue hay momentos criticos, en que se necesita olvidarse tal vez de algunocs
detalles y dedicarse enteramente al fondo de la cuestién, a lo que necesita
el paciente que se le haga; esto es verdad, pero para llegar a ese resultado,
saber lo que el paciente necesita que se le haga, dejando entonees lo super-
flue por lo indispensable, se requieren grandes conocimientos y una educa-
cion intelectual adecuada, que no todos tenemos,

No me entusiasma el concepto que se da al vojoclinicor; considero que
efectivamente hay vocaciones que nos llevan por un camino o por otro;
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pero creo que si exclusivamente nos atuviéramos a dicho concepto y acep-
taramos en toda su fuerza el «0jo clinicoy o la inspiracion clinica, tal vez
nos pondriamos en condiciones de desechar muchos de los progresos que Ia
educacioén clinica esta realizando. Ayer precisamente, en una reunién de
intelectuales, el ingeniero don Valentin Gama, uno de nuestros profesio-
nistas mas distinguidos, me decia hablando sobre la radiografia. que los
progresos que estdn operdndose en Ja técnica de Ja medicina como los gue
seestin produciendo también en las otras profesiones, son adelantos que dan
al profesionista una capacidad mayor y una mayoer probabilidad de éxito,
precisamente porgque éste va contando con un mayor nimerc de recursos
técnicos,

Pienso, en consecuencia, que debemos esperar y desear que no ze dejen
las cosas a la inspiracién, que seria del dominic de unos cuantos, sino que
ge adquiera la habilidad para poderse dar cuenta de lo que son esas situa-
ciones clinicas y saber lo que debe hacerse y, en casos de no saberlo, lla-
mar a quien lo pueda hacer. Felicito al doctor Castafieda por su trabajo,
que estimo de la mayor importancia, y creo que cuando se lea, va a produ-
cir muchos comentarios.

Dr. Lopez.—Yo considero el trabajo muy importante per lo basico de]
asunto, efectivamente, resolver una situacién dificil para aplicar el trata-
miento conveniente es de la mas alta importancia; perder el tiempo en dis-
cusiones de orden elevado para producir un diagnéstico perfecto, en mo-
mentos en que se estd perdiendo la vida, es muy lamentable. La clinica
estd resurgiendo del olvido en que se le habia relegado, olvido quizas no
intencionado; y desde luego ya se ha convenido muchas veces en que los
procedimientos de laboratorio son importantes auxiliares de la clinica, pero
no son suficientes por si soles para resolver un asunto clinico y en cambio
muchas veces la ciinica sola se basta para resolver sus situaciones;.en esos
momentos en que el doctor Castanieda llama de urgencia, es cuando la ¢li.
niea surge con toda su esplendidez y yo laconsidero de una gran importan
cia porque si en el momento en que se nos presenta un enfermo con una
hemorragia, nos ponemos a pensar en la causa que la provoca, el enfermo
posiblemente se nos va; mientras que si empleamos el tratamiento adecua-
do segln el valor de los sintomas como decia Gilbert, quien los calificaba
de sintomas de valor y sintomas de gravedad, tal vez salvaremos al enfer-
mo gue se pierde si no lo atendemos con oportunidad. Tiene que haber en
ese momento clinico siquiera una accién mental, rdpida para precisar en
unos cuantos segundos el motivo de la hemorragia y resolver el caso por
un procedimiento quirdirgico y muchas veces médico. Por eso yo considero
el trabajo como muy importante porque ayuda a precisar la terapéulica
que debe emplearse en esos momentos; estoy seguro que provocaré intere-



176 GACETA MEDICA DE MEXICO

santes discusiones cuando sea publicado, pero en este momento lo aprecia-
mos en todo su valor los aqui presentes.

Dr. Arroyo.—Voy a referirme a lo que pudiera llamarse «]aboratorio
de urgenciar en conexién con lo que se ha Hamado «clinica de urgenciar.
Es indudable que son eontadas las ocasiones en que el laboratorio tenga
que practicar servieios rapidos para ayuda de la clinica, pero sin embargo
las hay, por ejemplo, hay cuadros de meningitis aguda en que es indispen-
sable conocer el garmen causal para emplear el tratamiento adecvado y el
concurso del laboratorio se hace entonces necesario. Recuerdo a un enfermo
que tenia un padeeimiento supurativo en un oido que se propagd a |as menin-
ges y fuimos llamados violentamente para hacerel analisis del liquido céfalo-
raquideo porque urgia conocer la causa de la meningitis para tratar de cu-
rar al enfermo, pero aunque se hizo el diagnéstico fué inttil porque ya era
demasiado tarde y no fué posible salvar al enfermo; este caso podria en.
trar muy bien en los de laboratorio de urgencia En el coma urémice, se
necesita la ayuda del laboratorio para conocer, ya no el diagnéstico, sino
el prondstico en cada caso particular. Kn los casos de supuraeién, una nu-
meracién rapida de los globulos blancos de la sangre puede ayudar al diag-
nostico muy facilmente. Estos tres ejemplos los cito para realzar la impor-
tancia del laboratorio de urgencia en relacidn con las ideas expuestas por
el doctor Castaneda.

Dr. Pruneda.—Seguramente ustedes saben gue nuestro gran poeta
Amado Nervo murié en el Uruguay, sin que fuera muy clara la causa de
su muerte; yo tuve oportunidad de oir decir en la Habana, durante una
Convencién Sanitaria, a un médico del Uruguay, que Amado Nervo murid
por insuficieneia renal; que cuando aquel facultativo, que es uno de los
médicos eminentes de Montevideo, lo vi6, se le ocurrié inmediatamente que
podia tratarse de una intoxicacién por insuficiencia renal y ordend que se
practicara desde luego el examen correspondiente: hecho rapidamente este
examen se encontrd una considerable azotemia que le permitié pronosticar
que a nuestro poeta quedaban unos cuantos minutos de vida. Seguramente
que si ese examen de laboratorio, que puede llamarse de urgencia se hu-
biera hecho a tiempo, sunque tal vez no se habria curade Nervo, si se ha-
bria eambiado mucho el curso de la enfermedad y no se hubiera presentado
sU muerte casi inesperadamente.

Dr. Torroella.—Desgraciadamente yo no of el trabajo del maestro
Castafieda, pero él habld de la necesidad de que intervenga el Iaboratorio
en determinados casos y yo guiero citar también el hecho de gue en varios
lugares hay siempre un anomopatologista al lado del clinico y a veces ya
con el vientre abierto se suele hacer una biopsia y an anilisis; en ¢l caso
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concreto de neoplasmas donde varia la conducta del cirujano, que cambia
notablemente segiin el neoplasma sea maligno o no, yo creo que debe el
laboratorio siempre ayudar a la clinica.

Dr. Castaneda.—La gran cultura del doctor Pruneda, su erudicién y

- su hermesa inteligencia pronto entendieron el pensamiento de mi escrito;

¢l no es al presente médico militante, pero en su juventud profesional pro-
fesé la Cliniea, en consecuencia estd capacitado para opinar y sus juicios
tienen autoridad.

Tiene razén cuande afirma que la Clinica de urgencia es cientifica, si
algo distinto se desprende de mis palabras, es que fueron mal expresadas,

_las rectificaré, En las Clinicas oficiales de la Faeultad en lo general se

estudian enfermos erénicos, por lo mismo las oportunidades son pocas para
hacer clinica de urgencia, y como ésta tiene una estrategia y una tictica
singulares, es dificil y ademéas su aplicacion frecuente, es necesario ense-
fiaria y orientar a los educandos, pues los casos que abarca son de aquellos
en que la intervencion del médico es mads atil y visible.

Yo en mi escrito he esbozado sus lineamientos, el tema es extenso y
comprende varios capitulos que cada uno en su sector de especialidad pue-
de desarroliar. La idea de urgencia en Clinica es relativa, es de minutos,
de horas, de dias, en este sentido hay que tomarla y entenderla. He ex-
puesto el punto como lo concibo, no niego, ni dudo que pueda resolverse de
otra manera, pero esta indicado sentar bases y ciertos fundamentos que
toca sefalar a los clinicos experimentados y de buen juicie, mi objeto ha
sido contribuir en la obra. ‘

El doctor Arroyo presente, puede por ejemplo pensar y eseribir algo
gobre lo que pudiera llamarse Laboratorio de urgencisa, cuando debe inter-
venir y ¢cémo trabajaria en el caso. Al doetor Torroella que me escucha,
corresponde decir, cdmo deberia cumplirse la clinica de urgencia infantii,
y al doctor Lépez que nos preside le tocaria tratar la terapéutica urgente,
pues por profesar la cdtedra respectiva estd para ello sefialado; y asi suce-
sivamente. Ji] pronéstico de urgencia también pide su doctrina y su ense-
fianza.

Para resolver pronto y bien los problemas clinicos, ademas del saber y
facultades, se requiere buena Escuela y buen maestro; el mejor maestro es
la vida, hay que abreviar el camino y facilitar la tarea a los que no han
vivido alin bastante, ese ha sido mi propésito y mi pensamiento,

Dr. Pruneda,—Es costumbre que las discusiones las termine ¢l autor
del trabajo que las motiva; pero yo pienso que la Academia haria muy bien
en aprobar lo que voy a proponer, y es que Se pase una copia de este im-
portante trabajo a la Facultad de Medicina, porque si en las clinicas no se
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ensena a log alumnos a conocer estas situaciones difieiles, tal vez no llenen
debidamente su papel; ya que estos casos urgentes se pueden presentar al
médico al diz siguiente de recibirse. La Academia no debe limitarse a pu-
blicar nuestros trabajos en su Gaceta, 8ino enviarlos a quien pueda apro-
vecharlos,

E] Vice-Presidente declara que es muy razonable esta proposicién y
pregunta ala Asamblea si es de tomarse en consideracién, contestando
afirmativamente, se pone a discusién y como nadie hace uso de la palabra
ni en pro ni en contra se pasa a la votacién y es aprobada.



