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Algunos comentarios sobre el servicio médico social

de los pasantes de medicina *

Por el Dr. SALVADOR ITURBIDE ALVIREZ

Corresponde a un distinguide académico y actualmente miembra
del Gabinete Presidencial, el sefior doctor don Gustavo Baz, el mé-
rito de haber establecido el Servicio Social para los pasantes de Me-
dicina, como requisito previo obligatorio para la concesién del exa.
men recepcional. Fué el afio de 1936 el que mare6 la iniciacién de
tal servicio, época en que el doctor Baz se encontraba encargado
de la Direccién de la Facultad de Medic{ina.

Procurada la ayuda econémieca de la Universidad Auténoma de
México, del Departamento de Salubridad, de la Secretaria de Co-
municaciones, de la antigua Beneficencia Piiblica y posiblemente de
alguna otra dependencia gubernativa que se me escapa, salieron
los primeros pasantes en agosto del citado afio de 1936 armados de
modestisimo equipo en un maletin médico, con un lote de diversos
productos biolégices y con una remuneracién de noventa pesos men-
. Suales, para ir a establecerse temporalmente, por cuatro ¢ cinco
meses, a diversos rincones del pais, previamente sefialados y que
les fueron repartidos de acuerdo con sus deseos.

(*‘) Trabajo de turno reglamentario, lefde en la sesion del 16 de julio de 1941.
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Una solemne ceremonia en la Sala de Juntas del Departamento
de Salubridad y un cordial banquete en el Club France, aquélla con
el reparto gencillo y emotivo de equipos y credenciales y éste efec-
tuado en ambiente de juvenil camaraderia y amenizado con las
frages cdlidas y elocuentes del Jefe del Departamento de Salubri.
dad docter y general Siurcb, del Rector licenciado Chieo Goerne y del
Director de la Facultad doctor Baz, constituyeron la despedida de
quienes iban a iniciar una funcién de acercamiento universitario con
el pueblo en pago de deuda sagrada, que log ahora ungidos por la
ciencia después de larga y cosiosa carrera, reconocian tener con .
el mismo pueblo ¥ que a través del Poder Piblico y convertida en
subsidio daba su contribucién ciudadana que habia servido para
sufragar dicha carrera. Iban también en pos de experiencia téc-
nica y de una realidad viviente cerca del enfermo, fuera ya del me-
dio. nosocomial. _ _

A las severas excitativas del Estado a cargo del Jefe de Sa-
lubridad, a las paternales exhortaciones de la Universidad repre-
sentada por su Rector y a los efusivos, pricticos y sabios conse-
jos de la Facultad por boca de su Director, respondié el interés y
el entusiasmo de gquienes se lanzaban a llevar conguelo y salud al
desvalido enfermo, habitante de regiones mas o menos apartadas,
asi como proteccién debida al expuesto a contraer una enfermedad
evitable, y traer un alforja repleta de investigaciones y de obser-
vaciones que serfan la base de una realizacién sanitaria convertida
en obra material, instalacién de un servicio o envio de una Brigada,
seglin posibilidades y necesidades respectiva8.

De entonces 2 acé, afio tras aiio, los Pasantes de Medicina en
su casi totalidad emprenden el viaje, contindose con mayores recur-
s08 econbmicos, ¥ van a sus respectivas adscripciones en el mismo
plan que Ios anteriores, aunque a veces con menos buena voluniad,
v en ocasiones sin la menor muestra de entusiasmo. Pasan los
dias y regresa el pasante para convertirse en médico y tras nuevas
semanas que con ritmo uniforme transcurren, otro grupo de pa-
santes sale a su vez.

La cooperacidén oficial econdmica significé que el Departamen-
to de Salubridad tomara a su cargo la distribucién, el programa y
el control de los pasantes, estimandolos como elementos asimilados
de accién sanitaria. Claro est4 que en todas estas funciones tuve
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en cuenta la opinién de la Universidad o mejor diche de la Facul-
tad de Medicina Se establecié desde luego como obligacién in-
eludible para el pasante la rendicién de un informe final al Depar-
temento, que podria tomarse como tesis, informe indispensabie para
estimar cumplido el Servicio Social, escalén obligado para llegar al
examen recepcional, Tal tesis deberia informar, primerec, sobre
una labor de educacion de higiene enfocada de preferencia a las cla-
ses trabajadoras (obreras o campesinas), segundo, sobre un tra-
bajo de investigacién cientifica encaminado a busear una aplicacién
practica e inmediata a la regién; y tercero, sobre un servicio médi-
co eficiente al conglomerado social de la adseripeidn, iniciando una
campafia de edueacién médica en el mismo, '

Mias tarde, el Departamento de Salubridad Publica formulé
un “Instructive”, en el que se establecen por principio de cuentas
los postulados del Servicio Social en cuestién. Desde luego, se di-
ce que la Universidad Nacional, compenetrada de la importancia
que tiene la orientacién del ejercicio profesional en la rama de Me-
dicina y de acuerdo con el movimiento social que se viene operando
en la Republica, establece el Servicio Médico Social de los Pasan-
tes de Medicina, que consiste en realizar una practica de einco me-
ses en alguna poblacidén del pais, escogida entre los lugares en gue
no haya profesionistas legalmente titulados o “donde se considere
que son insuficientes los que ejercen, para las necesidades™ del Iu-
gar. Luego se indica que el Departamento de Salubridad aporta
su ayuda moral v material, “conviene en extender nombramiento
oficial de médico cirujano en servicio social a los pasantes” y,
puesto de acuerdo con la Universidad, formula el programa de ac-
¢ién que “se traduzca en beneficio efectivo para el pueblo”.

Los postulados a que antes me he referido son los siguientes:
a}.—Distribucién conveniente de loz médicos cirujanos en el Te-
rritorio Nacional. b).—Labor de educacién higiénica y médica.
¢) —Servicic médico profilactico. d).—Servicio médico curativo.
e~—Investigacién cientifica sanitaria que encuentre aplicacién prac-
tica en la regién de que se trate, y f).—Colaboracion efectiva con
el Departamento de Salubridad para la formacidn correcta de esta-
disticas, censos, graficas, mapas, etc., en lo que al aspecto sanitario
se refiere.

Para establecer el primer postulado, el Departamento tuvo en

'
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cuenta el serio problema de la distribueién de los médicos - en la

Republica, su concentracién en las grandes ciudades y- su carencia
en lugares de varios miles de habitantes, campo de accién de los
practicos, de la curanderia y de la taumaturgia, v pensaba que al
establecer nexos entre pasantes y lugares virgenes para el médico,
los pasantes después del examen recepcional irfan a radicarse a
log lugares por ellog trabajados.

Uha labor médico social, dice el instructivo, no puede comyren-
derse sin incluir en primer término la labor educacional entre los
habitantes, tante del orden higiénico como médica propiamente di-
cha., La primera a base de conferencias publicas en reuniones,
festivales, etc., a los maestros lugarefios, a los escolares, a les ejer-
citantes de la medicira, a las parteras y aun a lag autoridades, in-
teregandolos en los conceptos de la higiene personal, del hogar y
del conglomerado. e insistiendo con dichas autoridades en la nece-
sidad de los servicios piiblicos de aguas, drenajes, mercados, ras-
tros, ete. La segunda, con la finalidad de orientar a los enfermos
hacia un buen sentido médico en contra de la charlataneria y del
empirismo, haciéndoles conscientes de la responsabilidad de su pro-
pia salud v de la obligacién de acudir a personas competentes en
caso de dolencias, para que puedan obtener alivio o para prevenir
enfermedades. El pasante, se dice, deberi darse cuenta de este
aspecto dificil de su labor, porque con ella va a lesionar intereses
creados v a contar con la oposicién de gentes no, por sencillag, fa-
ciles de hacerlas abandonar a quienes las han conquistado por gim-
patia o por “fe”. Pues bien, estas consideraciones son los funda-
mentos de! segundo postulado antes alndido.

El aspecto social del servicio médico profilactico que sustenta
el tercer postulado, es quizé el mdas importante y en muchos casos,
de resultados espectaculares y magnificos, ya que en muchos lu-
rares del pais ro se conocen las ventajas de las medidas preventi-
vas en las enfermedades transmisibles. Las actividades seran:
lo—Profilacticas individuales, y 20.—Profilacticas colectivas. Las

primerss a base de aplicacién de productos biolégicos ¢ medica-

mentos consagrados para determinados padecimientos. Las se-
gundas implican medidas de orden general para combatir medios
de propagacién colectivos, como son, tratamiento y vigilancia de
las aguas destinadas a consumo, destruccién de anofeles, ete.
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Por cuanto al servicio médico curativo, se recomienda a los
pasantes su realizacidn alejados de fines utilitarios, autorizandoles
sin embargo la prictica médica remunerable, ya que se estima que
la ayuda econémica que se les presta es insuficiente para su soste-
nimiento, ¥ mayormente si del pasante dependen econémicamente
algunas personas, aunque limitandoles en principio el cobro de ho-
norarios a las personas capacitadas por sclvencia, y vedandoselos
en todos log casos (acomodades e indigentes) en cuanto realice la-
bor profildctica, la que deberid ser absolutamente gratuita.

La investigacién cientifica sanitaria ¥ la colaboracién para
formar estadisticas, mapas, graficas, ete., de alto valor para el De-
partamento, ¥y que por si sola justificaria la erogacién de poco mas
de quinientos pesos per cipite en el Servicio Social (amén de costo
de equipos), es funcibén de primer orden, y para guiarla se han
formulado machotes de “exploracién sanitaria”, la que abarca datos
histéricos, geogrificos, topogréaficos, geolégicos, climitices, cen-
sales, de serviciog de aguas y avenamiento, de basuras, existencia
de enfermedades transmisibles, coeficientes demogrificos, condi-
cioneg de habitacién y de alimentacién, asistencia social e infantil,
escuelas, molestias sanitarias, higiene industrial, servicios heapita-
larios o médicos, balance critico v sugestiones pertinentes. Para
la formacion de planos, mapas, cuadros, graflcas se dan modelos
explicados ampliamente.

Hasta aqui nos encontramos con una idea positivamente ge-
nerosa: la creadora del Servicio Médico Social ¥ una realizacion
apriorigticamente de gran utilidad para el pais, pero en realidad
ilos resultados han correspondide g las esperanzas? A mi enten-
der no, y precisamente por {ratarse de un asunto tan noblemente
médico, tan hecesariamente mexicano, tan generosamente conce-
hido ¥ tan ampliamente auspiciado, es por lo que me he atrevido
a traer a la consideracién de ustedes estos modesios comentarios.
Me encuentro en situacién de privilegio para juzgar de aquellos
resultados, porque mi conexién con la Universidad Auténoma de
México y con el Departamento de Salubridad, me ha permitido aso-
marme y mirar de lleno la actuacién de buen niimero de-nuestros
pasantes de Medicina.

Desde luego va mi aplauso entusiasta y sin reservas al sefior
doctor Baz, mejor dicho, al sefior Director Baz, creador de este
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servicio, ¥ a quienes lo han ayudado para su realizacién y para su
continuacién., Ninguno de ellos puede tener la responsabilidad de
la ilusién fallida ni de las imperfecciones de la inieiacién, como
tampoco ninguno de eilos puede tener la responsabilidad del ma-
terial humano, Hay que tener en cuenta, ademas, el reflejo obli-
gado sobre nuestros estudiantes, de nuestra a veces desquiciada si.
tuacién social, —el ejemplo funesto de ciertas personalidades de
nuestro mundo social, ¥y méas que todo del charlatanismo y utili-
tarismo profesionales.

He querido traer este asunto a la Academia, porque se re-
tiere a un problema social de orden médico; porque fundamental.
mente se conecta con las disciplinas de la higiene; porque es de
enorme trascendencia nacional, en estos momentos en que se trata
de establecer el seguro social, que tiene por primer escalén la so-
ciabilizacién del servicio de los pasantes; porque se relaciona al
tema del Concurso Académico anterior y al recientemente propues-
to por el sefior Secretario Perpetuo de esta institucién, y por ello
es asunto de palpitante actualidad; y, finalmente, porque las luces
de la Academia pueden darse al Departamento de Salubridad, a la
Secretaria de la Asistencia Piiblica, por su caricter de consejerc
oficial, ¥y a la Universidad Nacional, aprovechando las cordiales
relaciones que cultiva con dicha institucién.

No me propongo censurar, mi voz es de critica sana y bien
intencionada, y desde luego establezeo que el Servicio Social de
los Pasantes de Medicina no realiza las esperanzas que en &l se
finearon; que no corresponde a las necesidades nacionales ni al no
por modesto, positivo esfuerzo econdmico para las instituciones que
lo auspician,

En efecto: el primer objetive del Servicio Social fué el de lo-
grar una conveniente distribucién de médicos, ventajosa para ellog
por alejarlos por una parte de un proletariado profesional, cada
vez mds grande por la acumulacién competidora de profesionistas
en los grandes centros de poblacién y principalmente en México, o
por la otra, de la necesidad burocritica para llenar el presupuesto
casero; distribucién ademéis 1til para el pais, llevando elementos
preparados técnicamente a niicleos estimables de poblacién caren-
tes del auxilio de la ciencia, para desplazar el empirismo v la bru-
jeria. Pues bien, a la fecha son contadisimos los lugares en que
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el ayer pasante y ahora profesionista titulade, ha echado raices.y
vive en el antafio lugar de su practica social. La mayor proporcién
de titulados en la Capita! de la Republica en ella se quedan, y para
qué confar con el largo noviciado, con las envidias y rivalidades
o enemigtades profesionales que dia a dia nos dan ejemplos de-
sastrosos de absoluta falta de ética profesional; otra no desprecia-
ble proporcién dirige sus pasos a capitales de Estado o ciudades
de-segunda importancia con la misma resultante (proporcién guar-
dada) que en la metrépoli; los menos van a sus pueblos de origen,
al abrigo de la ayuda familiar o de las relaciones también familia-
res, a iniciar un ejercicio profesional que si se hace a base de de-
dicacién, de constancia y de estudio, trae sensible bienandanza-en
plazo no lejano; y en otros buscan la ayuda de un empleo de Sa.
lubridad o de Asistencia Ptblica y van adonde el azar les sefiala
ia vacante, buscando tan sélo una posibilidad por tiempo libre o
por niimero de habitantes, de hacer clientela civil. El menor nf.
mero e el de los que vuelven al teatro de sus primerag armas mé-
dicas en gervicio social.

JA gqué se debe semejante resuitado? Para mi son varios los
factores determinantes. Unos de caracter personal, otros oficia-
les, ¥ los demds sociales. Expliquémones, Con positiva tristeza me
he enterade de que varios de los pasantes que regresan para su-
frir la prueba wltima de caracter docente, y se encuentran ca-
sualmente después de la temporal ausencia de los cinco meses, se
hacen esta pregunta: ‘;cudnto traes?” Estas dos palabras encie-
rran toda una ensefianza de profunda decepeidn. ;Es que ha na-
cido en ellog el afan utilitario como estrella guiadora de sus pa-
sos? ;Es que no saben de su obligacién social? ;Es que no les
interesan los problemas nacionales? ;Es que no busecan la expe-
riencia fructifera? ;Es que carecen del concepto de hacer el bien?
No é yo; pero si que es bien triste que esa vuelta al encuentro de
dos juventudes amigas no las lleve al relato de lo interesante co-
mo problema social, de la experiencia adquirida, de los éxitos téc-
ricos y de los fracasos habidos, tal como corresponderia a univer-
sitarios cultivados vy nobles. Como si el Servicio Social no fuera
una finalidad, sino un medio ¢ un instrumento para adquirir lo
necesario para sufragar el examen recepcional, y pdra adquirir
equipo mas o menos amplio y sostenerse durante equis tiempo en
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que vehgan nuevos recursos. Dentro de este plan, con este obje-
tivo, ni se haré labor educativa médica, ni labor profilactica, y el’
terreno no quedari preparado para recibir al pasante vuelto mé-
dico 0 a un nuevo pasante. Yo sé de lugares en que los vecinegs
piden un pasante, pero fatalmente sé también de otros en que
claman porque no vaya. He aqui el factor personal.

Para mi que (probablemente por ser algo nuevo el estableci-
miento de este Servicio, por la enorme extensidon de nuesztro te-
rritorio ¥ por la falta de personal para ello), no se ha hecho la
debida exploracién y preparacién necesarias para el envio de los
pasantes de Medicina, Desde luego, se han establecide como in-
dicados para recibirles, los lugares carentes de médicos y también
aquellos en que por su nimero, éstos son insuficientes. Se han
formado iistas de pueblos sin médicos, listas incompletas, no sis-
lematicas, v sin la informacién necesaria respecto a las caracte-
risticas epidemiolégicas, sanitarias o simplemente médicas de los
mismos: ¥ a lo més si se sabe el nlimero de habitantes, las po-
gibilidades econdmicas para el ejercicio' profesional ¥y algunas veces
las ayudas que pudiera encontrarse. Tales deficiencias y la acep-
tacién del servico social en donde ya existen médicos ‘“‘que se es-
tima que son insuficientes”, es la culpa oficial.

La falta de espiritu asociativo en nuestro pueblo, la indife-
rencig con que per muchos es vista la alteracién de la salud, la
indolente conformidad a lo que pueda el curandero o a lo que quiera.
el santo, el abuso pablico frente a log serviciog gratuitos de caracter
social, que permiten exigir a un campesino (que antes no buscara
ningtn médico por grave que fuera su dolencia), que un faculta-
tive de servicio sanitario ejidal abandone la cama a las altas horas
de la noche, y recorra varios kilébmetros para que le cure un dolor
de muelas; la experiencia doloreosa de los contribuyentes o de los
cooperantes respecto a la desviacion de sus fondos hacia fines
distirtes, o su devolucién en servicios deficientes y tardos y otras
cosas mas por el estilo, constituyen los factores sociales:

Con el fin utilitario se descuida el importante capitulo de la
educacién higiénica y médica. Faltan horas en el dia para ver en-
termos v reunir pesos o tostones. No queda lugar para conferen-
ciag, ni distribucién de folletos, carteles, ete., que a veces se estima
como muy modesta funcién para casi un médico. No faltan los
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informes, clarc estd, aunque con cifras abuitadas o falsas en su
totalidad, para mencionar labores realizadas. Ahora, por lo que
toca a la educacion médica, ya se ha dicho que hay pueblos que
se la pasan mejor con el eurandero y que piden que no vuelva el
pasante,  Esto acontece sin duda, cuando ocurren fracasos apa-
rentes (ya no es dable a ninglin médico arrebatar de las garras
de la muerte a todos sug pacientes), o reales por errores de diag-
néstico o de tratamiento; unos y otros explotados por el enemigo
emboscado en el curandere o en el brujo, y tales fracasos van
acompaiados de desembolsos que constituyen el pago de los ho-
norarios y la compra de medicinas, que por modestos que sean, log
encontraran muy fuertes en relacién con lo que estaban acostum.
brados a gastar en lgs empiricos.

Por cuanto al servicio médico profilactico hay que decir que
si preside la actuacién el fin mercantilista, ni este servicio se es-
capa del cobro, o se deja relegado al olvido ante el afan de reunir
fondos, y esto por lo que toca a las medidas de caracter individual,
que en traténdose de las colectivas, ni qué pensar en ellas. No de-
jan honorarios, causan molestias y quitan el tiempo. Precisamen-
te entre los errores que los instructivos de Salubridad seRalan
como muy frecuentes entre los pasantes de Medicina, figura el de
contar como inmunizaciones totales las primeras dosig de vacuna
tifico-paratifica, o éstas agregadas a las segundas. Es error, 0, 8
tal puede llamarse, tiene la finalidad de presentar nimeros abul.
tados para justificar una estancia y para hacer creer en un tra.
bajo no realizado.

Es sin duda el capitulo de la exploracién sanitariz o de in-
vestigacion sanitaria, bisico para accién inmediata, el que se preste
a mayores comentarios, He tenido oportunidad de leer multiples
tesis recepcionales de pasantes de medicina sobre exploracién sa-
nitaria aqui y aculld, y he sentido en ocasiones, positivo bochorno
por lag mismas. Casi siempre me encuentro con una monografia
de alrededor de veintiocho o treinta paginas, de las que una co-
rresponde a la caritula, cuatro o cinco, sin exageracién, a multi-
ples dedicatorias, otras tantas a fotografias de la Parroquia, de
Ja Presidencia Municipal, de la Plaza Principal, de un mereado,
de una escuela, de un rio o cosas por el estilo; alrededor de seis
para datos histéricos, tres a cinco mas, para datos geograficos,
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climaticos, hidrolégicos y estadisticos, y el resto se divide entre
observaciones (?) sanitariags por lo que toca a enfermedades, ali-
mentacién, habitacién, establecimientos médico-sociales, abasto de
agua, avenamiento, molestiag sanitarias y las sugestiones. Hay ca-
pitulos que se escriben en una pagina y la del reverso es desperdi-
ciada. Esta pobrisima informacién invita a creer .que el pasante
no ha estado en la localidad, mas que el tiempo estrictamente ne-
cesario para presentarse vy despedirse de la autoridad municipal
y dar un vistazo curioso por el pueblo, No consigha mayores datos
que los que a primera vista se recogen: que no hay captacién de
agua; gue no existe drenaje; que hay basuras; que el mercade
estd en pésimas condiciones; que no hay rasiro; que la leche se
vende en céntaros o botes;. que log comestibles estdn a descu-
bierto; que hay unas cuantas casas de adobe o de piedra y muchos
jacales; que hay basuras; que hay moscag y moscos; y concluye
serenamente haciendo la sugestion de gque se entube el agua, se
construya el drenaje, se pavimente el poblado, se edifiquen mer-
cadog ¥ rastros, y asi por el estilo, resolviendo de una plumada la
situacién de pequefios centros de poblacién miserables y aparta-
dos, sin pensar un momento, abstraidos por su fantasia (que ojalé
y no lo fuera), que tales medidas no se toman ni en las capitales
de log Estados por mas que haga muchos afios que se vengan
apuntando y pidiendo. Estas “investigaciones” en las que la par-
te epidemiclégica se reduce a sefialar paludismo, tuberculosis, ca-
rencia, viruela, sarampidn, tos ferina, tifoidga.s y paratifodeas y
disenterias, pléyade brillante de la casi totalidad de nuestros po-
blados segundones, en verdad no reclama la molestia de una vi-
sita, ni menos una estancia de veinte semanas. No ha faltado
en efecto, quien me cuente, que ha habido pasantes que ni siquiera
ge asoman al lugar de su adscripeitn, y como el cobro de sus mo-
destos honorarios pueden hacerlo en México mediante un apode-
rado, ni esta necesidad los reclama en su jurisdiceion. Todavia
mas: he visto una “tesis”, que llamo asi porque algiin nombre he
de darle, que en las cuatro o seis paginas eonsagradas al asunto
de fondo, claro estd que, después de las referidas dedicatorias, fo-
‘tografias e historia, s6lo se ocupa de alabar a un ameritado maea.
tro rural que para cumplir su cometido debia recorrer diariamente
kilémetros, vy a pelear contra el Presidente Municipal, porque se-
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guramente no le ayudé a desalojar a un curandero amigo de aque-
lla autoridad. Propiamente la mencién de enfermedades, condicio-
nes de vida, de habitacién y de alimentacién, se limité a sus nom.
bres. Y tal tesis fué aceptada y el pasante por unanimidad conver-
- tido en médico. No hay absolutamente exageracién en lo que digo,
y estoy seguro de que cualquiera de los miembros de esta H, Cor-
poracifén, sentiria positivo desagrado y franca pena si tuviera en
sus manos semejante trabajo. _

No quiero ni por un momento decir que absolutamente todos
los pasantes de Medicina estan en las condiciones antes apunta-
das. No, y suelen encontrarse entre las tesis, positivos trabajos de
valor cientifico y de importancia sanitaria; pero si son éstos en
el menor nimero. L.og hay también anodines y muchos de las mo-
dalidades antes dichas. Es por esta consideracion, y, tomando en
cuenta que la casi totalidad de los sefiores académicos pertenece
a] Profesorado de la Facultad, por lo que también me he atrevido
a traer & su consideracién este asunto, ya que formando parte de
jurados profesionales, es debido que presten la mayor atencién a
estos informes de exploracién sanitaria.

Por cuanto a la colaboracién al Departamento de Salubridad
pary la formacién de estadisticas, graficas, planos; mapas, etc.,
cedo la palabra al mismo Departamento, que en hoja especial del
instructivo ditimo para los pasantes sefiala los “vieios o defectos
que se observan con mas frecuencia en los informes de los pa-
santes’’, ¥ de lo que entresaco lo siguiente: “Retardan el envio
de todus sus informes, dificultande las labores de estadistica de
la Oficina, asi como el reporte de enfermedades transmisibles” —
“No rinden datos demograificos, alegando falta de cooperacién de
las autoridades municipales...” — “Anotan en sus informes cifras
superiores a las reales, falseando la estadistica de la Oficina...”
— “Anotan en sus informes frases vagas como “intensamente”
“muchos”, “casi todos”, ‘‘la mayoria”, ete., en lugar de cifras
escuetas”. — “Continan reportando casos de enfermedades trans-
misibles ya citados en informes anteriores, falSeando la estadis-
tica”. — “Remiten dos o {res informes semanales o mensuales
conjuntamente, en la misma fecha”, — “Rinden sus informes se-
manales y mensuales sin nombre de la poblacién, sin fecha v hasta
sin firma”. — “Reportan casos de enfermedades transmisibles sin
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que sean debidamente comprobados...” — “No- prestan la sufi-
ciente atencién a las labores de educacién higiénica y a las inmu-
nizaciones, cuando precisamente gon dos de los . puntos del pro-
grama mas fundamentales”. Algunos de los casos apuntados co-
rresponderan a errores o a falta de conocimiento de tan complexas
funciones, y en otros, se antoja pensar que son consecuencia. de
que €] pasante no vaya al lugar de su adscripeién, o que s8i va,
olvide su compromiso frente al Departamento de Salubridad y se
dedigue tan sélo al ejercicio libre de la profesién.

Casi no querria tocar lo concerniente al servicio médico pro-
piamente dicho, porque carezco de suficientes datos para eilo, y
gélo por juzgarlos de importancia quiero mencionar des ocurridos:
uno en Veracruz, en que la ministracién atrevida o indebida de
an vermifugo o tenifugo trajo como consecuencia una defuncién
" de un chiquillo tratado, lo que ocasiond un proceso ¥y una tenta-
tiva en contra del pasante que hubo de escaparse en plan de fuga.
Otro fué en Sonora, en que un pasante, sintiéndose médico titu-
lado, la emprendid contra un extranjero practico de la medicina,
autorizado de acuerdo con la ley reglamentaria del Articule 4o.
Constitucional local para ejercer (previa prueba a que se le su-
jetd) y por carencia en el lugar de su radicacion de médico titu-
lado. E] extranjero que se habia conquistado la simpatia de parte
de Jos vecinos, los tuvo de su lado y entre ellos a la autoridad
municipal, y el pasante de Medicina, congquistdndose adeptos se
enfrentd con aquéllog, ereandose un problema de divisién honda en
ei puebln, v en tanto que el pasante clamaba contra de su com-
petidor, el Gobierno del Estado intervenia para que se alejara al
pasante, que al igual que el extranjero, tampoco posefa titulo pro-
fesional. ' .

De los parrafos anteriores, seguramente puede deducirse que
varios de los seliores pasantes de Medicina en servicio social, no
nan correspondido al esfuerzo de la Universidad, ni a la ayuda
econdmica y moral del Departamento de Salubridad Puablica. Yo
quiero pensar que tal cosa se debe a que no se han adentrado
perfectamente de la funcién tan importante que se les encomien-
da y que, por lo mismo, no han llegado a adquirir el concepto de
responsabilidad necesgario; a que han estimado dicho Servieio co-
mo un medio de llegar al titulo ¥ ro como una funcién obligatoria
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frente a una necesidad social impuesta terminantemente por la
Institucién que se ha encargado de instruirles ¥ prepararlos para
el futuro, en su afdn de dar en especie al pueblo lo que éste le did
para impartir cultura; a que su psicologia de j6venes los lleva a no
tomar en seric ninguna actividad gque se les encomiende; a gue
el deseo de llegar a Ia meta los desvincula de la realidad viviente.
No quiero ni puedo pensar en dolo o perversion, porque mi con-
tacto con los estudiantes, que ya data de varios lustros, y sobre
todo con los estudiantes de Medicina, me ha permitido comprobar
en ellos un fondo de bondad innegable, un espiritu de abnegacién
y de sacrificio y una benévola disposiciér para ef que sufre.

Nadie podra negar la generosidad del concepto que establecid
el Servicio Sceial. Nadie podra pensar en que desaparezca, mayor-
mente en estos tiempog en que esta funcion tan ampiia del “servicio
social” en sus polifacéticos aspectos, es anhelo popular y es plan
de accién gubernativa; en estos instantes en que asistimos a los

-albores de la creacidén del seguro social que exige y que protege,

que reclama y que garantiza; en esteos instantes en que se llega a
decir que el sujeto enfermo tiene obligacién social de curarse vy
de evitarse dolencias transmisibles para anular su peligrosidad
frente a los deméas ¥y que por tal obligacion reclama y le reclaman
que se trate. El Servicio Médice Social de los Pasantes de Medi-
cina es digno de elogio v sblo es necesario hacerlo efectivo, pre-
pararlo debidamente, ampliarlo y corregirlo.

Hay en el pais miultiples Escuelaz de Medicina. De ellas en
conjunto puede salir anualmente un grupo de médicos, numérica.
mente proporcional al de esta metrépoli. No veo yo por qué, si al
titularse van a disfrutar de las mismas prerrogativas legales para
el ejercicio civil, ¥ para llegar al titulo han seguido camines pa-
ralelos, no se les obligue a realizar el mismo servicio social que .
‘2 los pasantes de nuestra Facultad. Tal desigualdad es injusta.
Tengo noticias de que en Monterrey, con la ayuda del Poder Eje-
cutivo se ha establecido una obligacién similar a la de México ¥
que, esporadicamente de Michoacdn y de Jalisco, han salido al-
gunos joévenes al terminar su carrera de medicina al servicio so-
cial, designados por la seeecidn correspondiente dél Departamento
de Salubridad. Estos casos-no deben ser la excepcidn sine la re-
‘gla, v el gervicio médico social debe ser =sistematicamente esta-

’
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blecido, controlado y dirigido por el mismo 6rganc oficial. Bien
estd que la Universidad se haya limitado a sus alumnos, bien
estd que el aplanso que por ello se le tribute se haga extensivo
2 Monterrey que siguié sus orientaciones, y justo sin duda, que
se censure a las demis Escuelas de Medicina que no han hecho
lo mismo. E] aumento de pasantes en servicio social reclamari
ciertamente, mayor fondo de ayuda econémica, y ésta debe venir
de los Gobiernos de los Estados, de las Secretarias de la Asis-
‘tencia y del Trabajo, de los Departamentos de Salubridad, Agra.
rio v de Asuntos Indigenas y, regionalmente, de las sociedades
o gremios cometeiales, industriales, fabriles, etc,, radicados en
zonag carentes de servicios médicos. :

Por otra parte, a mi entender el servicic debe ser ampliado,
no sélo en niimero, sino también en tiempe, conservindose los cin-
co meses previos a la presentacidn del examen y agregéndole un
gsemestre después del mismo examen. La sugestién que hago al
respecto tiene un doble objeto: el de procurar arraigo en el po-
blado al pasante de Medicina, conectdndole con un porvenir que
puede ser brillante, alejado del! proletarismo profesional, y el de
elevar el standard de vida y de salud del pueblo beneficiado.

En estas condiciones, el pasante habrd de seguir una linea
de conducta de mayor acercamiento al pueblo, de mayor interés
 por sus problemas; estudiard mAs y mejor a sus enfermos, se
preocuparia mayormente por sus actividades terapéuticas, y el
pueblo le abrira ampliamente sus brazos y le permitird una opor-
tunidad préspera para su futuro ejercicio, al velver con el an-
siado titulo. De otra suerte,  ese pueblo esquilmado se volvera
rehacio a la conquista médiea y continuard entregado a la bru-
jeria o al empirismo, v si el pasante fué moderado en sus pre-
tensiones, médico en sus honorarios v dedicado a sus pacientes,
‘al marcharse, vendra la desesperanza en el lugar y tras largos me-
ses de espera para la venida de otro pasante, éste encontrari ya
un ambiente de indiferencia u hostil.

L.a Oficina de Control del Servicio Médico SBocial debe, desde
luego, hacer un censo completo de poblados carentes de médico en-
listandolos por orden desecendente dé habitantes, y al tenerlo, em-
prender una encuesta respecto & condiciones epidemiclégicas, pro-
blemas médicos, problemas sanitarios fundamentales, y comple.
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tara su informacién con las circunsiancias econdémicas y regiona-
les, posibilidades de ejercicio profesional; iniciando desde luego
amplia campafia de preparacién para recibir al pasante, buscan-
dole ayuda en local para cliniea, para habitacién, igualas muni-
cipales, particulares, ete., de modo especial para que toda esta
ayuda le permita la radicacién con posterioridad al examen pro-
fesional.

Soy de opinién que, cuando se realice la practica obligatoria
previa para el examen profesional, se prohiba el cobro de hono-
rariog, aumentando en cambio lo mas que se pueda la remune-
racién oficial ¥y sefialandose dos tipos de la misma; una para sol-
teros y otra para casados (igual que lo hace la. Fundacién Rocke-
feller con sus becados), v completindose la remuneracién con los
locales que gratuitariente se proporcionen y con la obtencién de
otra ayuda del Municipio, a cambio de la atencién médica muni-
cipal.

Establecido lo anterior, un programa cuidadosamente formu-
lado ¥ una conveniente distribucion de labores, fijando un horario
completo en el que se sefialen tiempos maximos y minimos y dias
fijos para la consulta médica, para las funciones preventivas, para
conferencias, para la atencién de problemas sanitarios diversos, pa-
ta invesfigaciones variadas, para la formacién de estadisticas, in-
formes, graficas, etc., seguramente que daran el resultade ape-
tecido y el servicio social de los pasantes habri llenade su funcién,
Agi quedarin eliminados totalmente los vicios o defectos que an.
teriormente he sefialado. .Asi también, se habra lograde una con-
veniente distribucién de los nuevos médicos. Cuando los pasantes
se hayan radicado en definitiva en los lugares trabajados en su
servicio social, otros pueblos de igual o inmediatamente menor nuy-
mero de habitantes recibiran el beneficio ¥ asi, en un futuro mas
o menos pronto, se habran podido cubrir las necesidades médicas
del pafis.

Algo tan interesante como lo anterior es, a mi manera de ver,
que al sefialarse la adscripcién al pasante se le dé la orientacién
correspondiente con los datos obtenidos por la encuesta preliminar
de la Oficina, se le fije de manera especial el tdépico de sus investi-
gaciones o de su exploracién, y se le adseriba a la supervisién del
Jefe de log Serviciog Sanitarios Coordinados en el Estado, quien lo
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controlara directamente o a través del Centro de Higiere maés in-
mediato. Esto tendria la resultante de la ayuda eficaz de com-
pletar la orientacién necesaria, de vigilar una efectiva instanciz, v
todavia méas someter al mismo Jefe el informe-tesis para recabar
el visto bueno, que sélo daria cuando la exploracién correspondiera
a realidades existentes, conocidas de aquél y desconocidas de los
jurados a quienes se presenta, y que sin conexién con la ciencia
sanitaria y con las peculiaridades de la regién, aceptan v aprueban
lag tesis mas deficientes o mais irreales a que antes aludi.

Como la labor médico-profildctica es de la mas grande impor-
tancia y su realizacién ha sido la base de la ayuda eficaz de Sa-
lubridad y el mas potente de los pilares aue soportan el Servicio
Médico Social, juzgo indispensable, dada la deficiente preparacién
al respecto con que salen los estudiantes de Medicina, que no pue-
den concentrar su atencién en asuntos casi de especializacién sa-
nitaria por lo prolijo de sus planes de estudio; creo pertinente, digo,
para que tal labor se realice de la mejor manera y sin peligro para
la comunidad, que durante el Qltimo afio de la carrera desfilen los
estudiantes por la Escuela de Salubridad, en la que se podrian hacer
cursillos v demostraciones seguramente beneficiosas y féciles. Es-
ta preparacién serviria también para que, quienes pretenden algin
empleo en el ramo de la Salubridad, tuvieran cuando menos la
orientacién aplicada de sus conocimientos hacia la ciencia sani-
taria.

Para que el Servicio Social realmente cubra necesidades efec-
tivas, debe ser limitado a los lugares o puéblos carentes de mé-
dicos v no extenderlo a aquellos oue los tengan, aunque en numero
insuficiente. La presencia del pasante en este Gltimo caso no se
justifica v es causa de descontento entre los médicos radicados, poy
Ja competencia que se les establece en condiciones de desigualdad.
K] Servicio Médico Social debe regirse por reglas, reauisitos o nor-
mas que sean gratas para quienes lo practican y simpaticos para
el medio social beneficiado; debe elndir conflictos y evitar la lesién
de intereses sagrados y legales.

Finalmente, estimo conveniente que el Departamento de Sa-
lubridad Ptblica no designe a los pasantes, “Médicos Cirujanos en
Servicio Social”, ya que los unge con un caracter que no tienen,
v al presentarse conflicto con los practicos autorizados por el Esta-
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do, carentes de titulo, en realidad no puede defendérseles porque
también ellos carecen de titulo. Su nombramier:to debe correspon-
der a la situacién universitaria o académica que guardan: “pasan-
tes”, )

Ojald que estos modestos comentarios despierten algun interés
en la H. Academia Nacional de Medicina, y que auspiciando mis
puntos de vista o haciendo sugestiones por cuenta propia, influya
ante las instituciones conectadas con este importantisimo Serviecio So
clal, a cargo de pasantes de medicina, para que, con mas amplios
elementos y con mejores bases, en un futuro préximo se dejen
sentir ampliamente los opimos frutos que de él se esperan desde
hace tiempo, ¥ traigan beneficios reales y positivos a los pueblos
desprovistos de médicos, ari como también a nuestros futuros ga-
lenos.

Nota preliminar sobre la histopatologia de las manifestacio-
nes cutaneas de la “forma de Lucio”, de la lepra *

Por el Dr. MANUEL MARTINEZ BAEZ

Laboratorio de Anatomia Patofdégica. (Instituto de Salubridad
y Enfermedades Tropicales). ’

En el afio de 1851, el ilustre médico mexicano don Rafael Lu-
clo, en colaboracion con e} doctor don Ignacio Alvarado, publicéd su
“Opisculo sobre el Mal de San Lazaro o Elefanciasis de los griegos”
en el cual, como ge dice en la introduccién de tan notable obra, Lu-
10 condensd el resultado de las observaciones hechas durante ocho
afios desde la direccidn, a é] encomendada, de] Hospital de los La
zarinos en esta ciudad de México. El opusculo citado contiene la
descripeién de las formas de lepra estudiadas por el autor del mis-
mo, con observaciones sagaces y curiosas sobre la evolucién del pa-
decimiento. Kl autor pone especial interés en la descripcién de
una de las formas gue suele revestir la lepra entre nosotres, “la que
estd caracterizada por la presencia de manchas rojas v dolorozas en
la piel”. En la misma introduccion, don Rafael Ludio expresa gue

(*) Trabajo de turno reglamentario, leido en la gesién del 23 de jullo de 1941,



