EL SERVICIO MEDICO-SOCIAL DE LA UNIVIERSIDAD 143

via se pierde en mucho el poder de dispersién, difusién e imbibi-
cibén, lo cual estad demostrado por la mayoria de las observaciones
clinicas, en las cuales a pesar de ser inyectadas grandes cantida-
des de soluciones salinas, éstas no son fijadas por el organismo;
por lo que debe preferirse la via oral, o bien la rectal; ya que de
este modo las circunstancias fisiolégicas indican un metabolismo
normal para el agua, la glucosa v las sales.

IX. Por lo que se refiere al tratamiento médico, se puede
decir que la precedente coneclugién es un corolario, ya que afirma-
mos que en el tratamiento dietético se debe emplear la via- di-
gestiva hasta donde sea posible, pero es indudable que en aquellos
casos de intolerancia gastrica e intestinal hay que recurrir a la
via paraenteral, usindose pequefias y repetidas dosis de las so-
luciones sefialadas, ¥y que en los casos de acidosis habra gue em-
plear la insulina. Fundandeme en los hechos anatomo-patolégicos
y fisin-patolégicos del sindrome gastro-intestinal azoémico infantil,
es de vital importancia restablecer en primer lugar la diuresis. Por
lo que se refiere a las transfusiones sanguineas, nuestros cono-
cimientos actuales no permiten asegurar hasta qué punto sea po-
gible aumentar la azoemia. Respecto al uso del gluconato de cal-
cio, tan recomendado por los autores norteamericanos, en mis ob-
servaciones no he encontrado resultados favorables, a pesar de
su seflalada accién diurética y desintoxicante; su aplicacién debe
estudiarse, pues se ha observado que aumenta considerableménte
la visecsidad de la sangre, la cual estd aumentada en el sindrome
azoémico.

Y
®

El Servicio Médico-Social de la Universidad Nacional *

Por el Dr. ALFONSO PRUNEDA

Por una deferencia especial de nuestro distinguido colega el
br. Gustavo Baz, Rector de la Universidad Nacional Auténoma de
México, tuve la oportunidad de conocer varios documentos rela-
tivos al primer afio del Servicio Médico-Social establecido por ague-
ila Institucién a mediados de 1936; y, desde entonces, crei que los
datos recogidos y los comentarios motivados por éstos, merecian

# Trabajo reglamentario de turno leido en la sesién del 10 de mayo de 1939,
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ser conocidos por nuestra Academia, lo que explica que ahora lo
haga, aprovechando mi turno reglamentario,

El Servicioc Médico-Social de la Universidad, debido a la fe-
cunda iniciativa de su actual Rector, es uno de log pasos mas im-
portantes que se han dado para conocer y procurar la resolucién
de dos importantes problemas: la escasez y, en no pocos casos, la
carencia absoluta de asistencia médica en lugares de pocos recur-
sos, v la concentracién de los médicos en los centros de poblacién
importantes como resultado de la mala distribucién de esos profe-
gionistas. El Servicio estid permitiendo, ademés, que los pasantes
de medicina, conozcan, antes de recibir su titulo, aspectos muy
importantes del ejercicio real de la profesién que van a seguir y
les estd dando ocasidn también de que se den cuenta de que hay
muchos problemas médicos, sanitarios, econémicos y de otra es-
pecie, en los que la intervencién del gue sigue la carrera de la
medicina puede ser muy eficaz, sobre todo si se arraiga en él el
sentimiento de contribuir, en su esfera de accién, al mejoramiento
colectivo,

El Servicic Médico-Social de la Universidad se ha constituido,
por otra parte, en un auxiliar interesante del Departamento de
Salubridad Phblica, que le viene prestando su ayuda precisamente
porque esti colaborando eon él en el estudio médico-sanitario del
pals, especialmente en regiones a donde tiene que llegar, como ya
estid llegando, la accién de Salubridad.

Por tltimo, el Servicio de que se trata es una de las mani-
festaciones mas efectivas de la tendencia, iniciada claramente en
1925, de “acercar la Universidad al pueblo”, como se ha venido
haciendo desde entonces, desarrollando la extensiém universitaria,
modificando los planes de estudic de las diversas instituciones pa-
ra ponerlas mas de acuerdo con la realidad mexicana, fortaleciendo
los Institutos de Investigacién para conocer mejor nuestros pro-
blemas y dando especial importancia al de Investigaciones Socia-
les, dentro del cual puede colocarse, por sus fines, el Servicio Mé-
dico-Social de que me ocupo.

Seglin su programa inicial, el Servicio comprende tres clases
de actividades: la—Labor de educacién higiénica, de preferen-
cia entre las clases trabajadoras, tanto la obrera como la campe-
sina. 2a.—Trabajo de investigacién cientifica de. aplicaciébn prac-
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tica e inmediata en la regién donde se actite, y 3a.—Servicio médico
eficiente en dicha regién, no sélo para que sus habitantes se be-
neficien con él desde luego, sino para que se vaya haciendo su
necesaria educacién médica. El Servicio es requisito indispensable
para poder obtener el titulo de médico cirujano y viene a comple-
tar el internado que también es obligatorio. Ha contado con la
ayuda ya sefialada del Departamento de Salubridad Publica, que
dispone de una partida especial en su presupuesto para remune-
rar, aunque sea modestamente, a veinticinco pasantes, y también
con la cooperacién de otras instituciones oficiales manifestada en
distintas formas. También ha habido algunas corporaciones pri-
vadas que asi{ lo han hecho,

Los pasantes de medicina que han venido realizando.su ser-
vicio médico-social han trabajado en todcs los Estados y Terri-
torios de la Republica, pero de preferencia en lugares de poblacién
rural, con escasa o nula atencién sanitaria, de condiciones econé-
micas y sociales inferiores y sin médicos titulados; y sélo por
excepeion lo hicieron en sitios que no presentaban estas circuns-
tancias. Para facilitarles su labor, se les puse en contacto con las
diversas autoridades, especialmente con las sanitarias locales, de
tas que en general fueron eficaces auxiliares: disfrutaron en oca-
siones de nombramiento remunerado en diversas instituciones ¥,
de hecho, ejercieron en muchos casos la profesién, por sppuesto
gsin tener titulo, lo que a veces fué motivo de conflicto con log mé-
dicos residentes.

Dentro del programa general sefialado para el Servicidd Médico-
Social, las-labores llevadas a cabo por los pasantes de medicina fue-
ron diversas y, en muchos casos, adaptadas a las circunstancias
en que actuaban, De todas maneras, esas actividades pueden agru-
parse en cuatre clases: 1.—Médicas. 2.—Sanitarias. 3.—En rela-
¢ién con la medicina del trabajo. 4.—Médico-sociales. En la ma-
yoria de los casos la labor fué “polivalente”, es decir, comprendié,
si no todos log aspectos sefialados, la mayor parte de ellos.

Actividades médicas.—Autorizados implicitamente para ejer-
cer la profesion, los pasantes impartieron asistencia médica gra-
tuita de preferencia a los menesterosos, a trabajadores de ferro-
carriles y de caminos, en las comunidades agrarias, a campesinos
en general, a presos, en Dispengarios y Hospitales establecidos v
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también a domicilio; siendo esa asistencia de padecimientos mé-
dicos y quirtrgicos y también obstétrica. En la gran mayoria de
casog, los pasantes contaron con medicamentos proporcionados por
el Departamento de Salubridad Publica, o por otras Institueiones.
En varios lugares los pasantes tuvieron que enfrentarse con char-
latanes o con curanderos autéctonos, exhibiendo o contrarrestande
su accién; y, en otros sitios, los habitantes, carentes de educacién
médica y con ciega confianza en log métodos tradicionales de cu-
racién (7)), no hicieron caso al pasante.

Actividades sanitarias.—Por lo menos en el plazo a que se
refieren log documentos consultados para este trabajo, fueron las
més importantes y de todas maneras ocuparon en el programa un
lugar preferente. Pueden dividirse en tres grupos: de investiga-
cién o exploracién, de resultados inmediatos y de consecuencias tar-
dias. Las labores de investigacidn se llevaron a cabo teniendo fun-
damentalmente como base el “Instructivo de Exploracién Sanita-
ria”, formulado por la Oficina Central de Higiene Rural del De-
partamento de Salubridad Pablica, cuyos distintos capitulos per-
mitieron a los pasantes recoger datos valiosos para realizar fina-
lidades interesantes del Servicio Médico-Social: conocer log as-
pectos méas caracteristicos de la zona visitada desde los puntos de
vista geografico, histérico, econémico, social, médico y sanitario;
darse cuenta en el terreno y por la observacidn directa de lo que
son las zonas rurales mexicanas; informar a la Universidad vy a
las autoridades respectivas, de la' situacién encontrada; trabajar
desde luego en el remedio de algunas de las condiciones existen-
tes; gestionar que asi se haga con las que necesitan mayor tiempo
para corregirse y, en todo caso, sugerir lo que se considere més
adecuado para alcanzar esos fines.

Esa exploracién, que en rigor no fué sélo samtarla gino esen-
cialmente social, fué llevada a cabo en lugares donde no se habia
practicade con anterioridad, por lo mismo a donde nunca habia
llegado ia accién sanitaria o habia sido minima, y donde la accitn
médica era también muy reducida o estaba en manos de los curan-
deros y charlatanes, Cualesquiera que sean los defectos de esas
exploraciones, que resultan del poco tiempo en que ge han hecho, de
la falta de preparacién o de capacidades para observar y recoger los
datos de lasg encuestas, y quizds de que no todos log pasantes tu-
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vieron el mismo interés por este trabajo de investigacién médico-
social, es un hecho que los informes respectivos, motive muchos
de ellos de tesis profesionales, constituyen un acervo valioso que
debe analizarse y valorarse cuidadosamente para conocer mejor
la situacién médico-sanitaria,del pais.

Como los pasantes estuvieron en relacién estrecha con las
diversas (Hicinas Sanitarias, tuvieron oportunidad de practicar
inmunizaciones, investigaciones epidemiolégicas e intervenir en la
implantacién inmediata de medidas de profilaxis de enfermedades
transmisibles. También tuvieron oportunidad de cooperar en el
saneamiento del medio y, en algunos sitios pudieron hacerlo den-
tro del importante dominio de la higiene escolar. Por dltimo, to-
.dos dieron particular importancia a la obra de propaganda y edu-
cacion higiénica, por medio de platicas y conferencias a diferen-
tes auditorios, demostraciones practicas de caricter sanitario y
digtribucién de impresos relativos,

Actividades relacionadas con la medicina. del trabajo.—ILos
pasantes que actuaron en centros industriales tuvieron oportuni-
dad de ver en la practica muchos problemas relacionados con la
medicina del trabajo (condiciones en que éste se efectfla, causas
de los accidentes y modo de evitarlos, organizacién del departa-
mento médico en algunas fabricas, enfermedades profesionales,
etc.) Algunos estudiantes dedicaron especial atencion al estudie
detallado de enfermedades profesionales, que les kirvié de base
para su tesis recepcional.

Otras actividades médico-sociales.—Distintas db las anteriores,
ge llevaron a cabo otras que demuestran las multiples posibilidades
del Servicio Médico-Social en beneficio de la comunidad en que ac
tia. Por ejemplo: la formacién de brigadas de accién social com-
puestas por diversos elementos, entre ellos los pasantes que des-
empefiaron papel importante; el estudio especial de enfermedades
endémicas en relacién con las condiciones sociales existentes; la re-
coleccion de datos importantes sobre la vida de algunas tribus in-
digenag; y la intervencién para fundar grupos o instituciones de
trabajo social, de educacién y de asistencia piblica.

Como toda organizacién que principia, el Servicio Médieo-So-
cial de la Universidad tropez6, y tal vez sigue tropezando, con obs-
taculos para trabajar satisfactoriamente. Desde luego, los estu-
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diantes lo consideraron como una exigencia mds para obtener el ti-
tulo profesional, sin darse cuenta al principio del alcance y de las
ventajas de esa nueva actividad. Como tenian que salir de la ca-
pital, en la que en realidad ya estabar ejerciendo, sufrieron tras
tornos, que se les hicieron mas patentes por actuar en un medio
completamente distinto, al que no todos pueden- adaptarse facil-
mente. Los que todavia no estaban practicando la medicina. fuera
de los hospitales, consultorios y dispensarios, se vieron obligados
repentinamente a hacerlo, dindose cuenta inmediata de la diferen-
cia que existe entre el estudio teérico de la medicina, la ensefianza
clinica, la practica de hospital y el verdadero ejercicio profesional.

Otras dificultades resultaron de la escasa o nula remuneracién
pecuntaria, de la carencia de medicinas y de material de curacion;
de la falta de relaciones con las autoridades sanitarias locales, al-
gunas de lag cuales no se manifestaron siempre simpatizadoras del
nuevo Servicio; de la indole misma del trabajo por realizar y de
las condiciones de los lugares en que se levé a cabo; de la ignoran-
cia y falta de educacién médica de los pobladores; de la hostilidad
de los curanderos y charlatanes, y de la falta de comprensién de
autoridades y de maestros rurales que se negaron a cooperar.

Estas dificultades produjeron diversas reacciones en log pa-
santes; pero, para satisfaccién de ellos, de nuestra Facultad v de
la Universidad, debe decirse que en su gran mayoria recibieron bien
el nuevo {rabajo que significé para ellos el servicio médico-social,
el cual les sirvid no sélo para que lHevaran a cabo en el terreno de
la realidad, practicas basadas en los conocimientos que habian ad-
quirido en la Facultad, sino para realizar otras de cardcter médico-

" social que g6lo conocian teéricamente y de modo imperfecto,

El hecho de que la reaccién de los pasantes ante el Servicio
Médico-Social haya gido en la inmensa mayoria de log casos coms-
pletamente satisfactoria, es una demostracién clara de la oportuni-
dad con que fué establecido, de la necesidad que ha venido llenando
en la preparacién profesional de los futuros médicos, y de la clara
visién con que ge reconocié desde un principio la utilidad y la tras-
cendencia de esas nuevas actividades estudiantiles, '

Este breve resumen no es bastante, en realidad, para dar una
idea completa de lo que ha sido ¥y de lo que significa el Servicio
Médico-Social de nuestra Universidad; pero de los datos recogidos
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“por el que esto escribe, al revisar los numerosos documentos . co-
rrespondientes al afio de 1936.1937, pueden desprenderse algunas
conclusiones, que sirven para destacar los resultados de la obra
llevada a cabo. Estos son los siguientes: 1.—Ampliar la pricti-
ca de los estudiantes y permitirles que la realicen, antes de obtener
su titule, en condiciones muy semejantes a aquellag en que van a
hacerlo después. 20.—Permitirles que conozean las variadas con-
diciones que existen en el territorio nacional. 3.—Prepararlos pa-
ra la necesaria descentralizacién profesional y para contribuir vo-
luntaria y conscientemente a la distribucién racional de los médicos
en el pais.” 4.—Ponerlos en centacto con la realidad mexicana;
favorecer su acercamiento a los diversos grupos sociales, e intere-
sarlos activamente en e] conocimiento, el estudio y la resolucién de
los problemas que presentan, sobre todo los de indcle médico-go-
cial. 5.—Despertar, por lo menos en algunos pasantes, el ifiterés
por la medicina preventiva y, en consecuencia, facilitar que se
formen especialistas en esa rama, que mas tarde constituyan el
versonal técnico bien preparado que necesita el Departamento de
‘Salubridad Pidblica. 6.—Hacer sentir a los pasantes las dificul-
tades de la prictica médica, no para desalentarlos, sino para forta-
lecer en elles las cualidades que debe tener todo el que siga la ca-
rrera de la medicina, especialmente en estos tiempos, en que sus
horizontes, sus posibilidades y sus responsabilidades han crecido.
7~—Coniribuyendo a la descentralizacién y mejor distribuciéd de
los médicos en el vasto territorio nacional, ayudar a los pasantes
& convencerse de que la profesién que van a seguir no es primo¥dial-
mente un medio de hacer dinero, y que la vida profesional no re-
quiere cstentaciones; que puede ser modesta, sin que dejen de
llenarse, por supueste, lag recesidades fundamentales, tanto mate-
riales como espirituales, del médico y de su familia. 8.—Permi-
tirles colaborar, antes de obtener su titulo, con la autoridad sani-
taria, en todo lo que se refiere a la medicina preventiva, como les
serd, obligatorio hacerlo cuande ya sean médicos. 9.—Dar oportu-
nidad a los estudiantes de intervenir con este cardcter en el me-
joramiento de algunas cordiciones sociales y contribuir de esta
‘manera a desarrollar o fortalecer en ellos el espiritu civico, 'y
10.—Ponerlos en centacto eon problemas biolbgicos, de medicina
preventiva y de medicina curativa, que, por el interés que en sllos
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deaspierten, les hagan dedicarse mas tarde, con mayor calma, a su
estudio e investigacién cientifica.

Este corto estudio se ha referido exclusivamente a los datos
consultados, que corresponden a la primera época del Servicio Mé-
dico-Social de la Universidad. No he tenido igual oportunidad de
conocer los que se refieren a los 2 tltimos afios, pues s6lo he podido
hojear riapidamente las tesis de examen profesional de estos 2 ulti-
mos afios, muchas de las cuales corresponden al Servicio Médico-
Social realizado por el pasante; pero creo gue los datos y los comen-
tarios que han sido objeto de este trabajo podrian aplicarse en gene.
ral a todo Servicio. Es seguro que éste ha ido mejorando con el
transcurso del tiempo, por la mejor comprension de sus finalidades,
tanto por los estudiantes como por las demas personas que les ayu-
dan a realizar el servicio, y porque se han corregido las defi-
ciencias de organizacién naturales en una obra que principia.

De todas maneras, considero y deseo que-este trabajo sirva
para llamar la atencién de la Academia, de modo especial, sobre
lo que es y lo que significa el Servicio Médico-Social de la Univer-
s:ida.d; para pedirle que coopere, si es solicitada, en el desenvolvi-
miento de esa importante actividad y para invitar a los sefioies
Académicos a que hojeen las tesizs de los tltimos tres afios que,
a pesar de las imperfecciones propias de trabajos de esa indole,
contienen datos importantes para la medicina nacional.

El Servicio Médico-Social de la Universidad esta llamado a
ser un factor muy importante en la transformacién, necesaria y
apremiante, del ejercicio de la medicina entre nosotros. Quienes
lo estan Ilevando a cabo, es decir, los futuros médicos, se
eatdn preparando para una transformacién, de la que no puede
escapar México, como no han escapado otros paises, tan conserva-
dores como el nuestro en estos asuntos. Si, como muchos pensa-
mos, socializar la medicina no es hacer de ésta un instrumento
politico, sino}ponerla al alcance de todos, tanto para que se curen
ccmo Lara que se prevengan las enfermedades, el Servicio Médico-
Social de la Universidad estid siendo un factor importante para
alcanzar este resultado; y la Universidad debe sentirse complacida,
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merced a la fecunda iniciativa de su actual Rector, de contribuir
a que los estudiantes de medicina se preparen cada vez mejor
para el desempefio de la funcidén social que sefiala a los médicos la
época que vivimos.

Finalidades, origen, directivas, plan general y metodologia
de la obra: “Analisis experimental de los fenémenos
fisiologicos fundamentales’ *

Por el Dr. J. JOAQUIN iIZQUIERDO.

Al escribir esta obra, con el propésito inmediato de fomentar
las actividades del laboratorio de Fisiologia como medio de a(:lqui-
gicién activa de conocimientos y de aprendizaje del método cien-
tifico de investigacién, ha sido mi deseo que el esfuerzo que re-
presenta venga a sumarse a otros realizados con anterioridad, (1)
tendentes a lograr en el medio patrio que tanto quienes aprenden
como quienes ensefian Figiologia lo hagan apoyados en un co-
mercio directo con los fenémenos y en el manejo de lag herramien-
tas instrumentales e intelectuales adecuadas para descubrir las
correlaciones que existen entre dichos fenémenocs y los diferentes
factores o variables a que estédn ligados.

No la entregoe a la publicidad sinc hasta después de que la
experiencia ganada durante varios afics al ir desarrollando los
trabajos que la componen, en la Escuela Médico Militar de Mé-

(*) Leido en la sesion del 7 de junic de 1939,

(1) Consaltense log siguientes trabajos del autor:

Del Curse de Fisiclogia de Laboratoric por W. B. Cannon, traducido
al castellano y anotado por J. J. lzquierdo, D. Appleton y Compafifa, Nueva
York y Londres, 1929, el Prefacio del traduclor.

Del libro Balance Cuatricentenario de la Fislologia en México, Hdieio-
nes Clencia.—México, 1934, el capftulo preliminar (pégina 7), la pagina 283
¥ siguientes y el capftulo VIII (pagina 301).

. Del libro Harvey Iniciador del Método Experimental, Xdiciones Ciencla,
México, 1936, la Introduccion (pagina XI-XVII). :




