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Befiores. Académicos:

Os pido vuestra vemia para alterar el protocolo de estas mesiones, Io majes-
tuoso de su solemnidad. Permitid que dé ealids a mis sentimientos, dejindoloes
essapar en vibraciones emociomales de mi espiritu. Deseo intentar tradueir el
estade de dnimo que me embarga en esta noche en que o8 dignais acoger i pre-
goncia entre vosotros.

Haee veinte efios, eaballero del ensmefio, emprendf mi ecamine de jdeales;
adolescente apenas, envolvi mis caras ilusiones ¥ con elles inicié la jornmada,
dejundo all4, en mi tibia provincia, mis mejores promesas,™

Legado a la Facultad vi sus aulan inundadas ‘de ciensia por muchos de ves-
otros y supe mhs tarde de la mngmstis de len hospltales y en In fragedia ssgusts
de gus salas de operaciones empecé a forjar mi alma de cirujano,

Entonees smist! ‘muchas noches a vuestras sesiones en eata Catedral de Ia
Medicina y al veros oficiar, despertésteis mi sdmirscisn ¥ encendisteis el deseo
del trabajo intenso, del estudic y de Iz superaeifn,

Al llsgar ante vosotros, seflores Académicos, tenge que eonfosaros cem poan
que 1a cosechs ha sido pobre y que veinte afies de labor hav nrids imsuliciemdes
para merecer el honor de estar a vuestro lado, Por eso en mayor mi reconocimivn-
to y, ul agradeceros el haberme brindade vuestra compaiiia, desco entregares mi
promesa de eontinnar aferrado 2 Ia idea que encierran las palsbres de Ingeniéros:
“Vida ascendente, progrese imfiamite” . : '

R Trabejo de ingreso como aeadémico de niiero on la Seceién de Cirugia Ge-
Neral. Leido en Ja pasién 401 8 do jalio de 1947,
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~ Justo Sierra ha definido la historia como el espejo que refleja el pa-
sado e ilumina el porvenir. Si reflexionamos en el valor de tal definicion,
podremos concluir giie cuando se trata de comprender el estado actual de
cualquier actividad humana, cdmo se aclaran sus matices, con qué nitidez
brillan sus facetas, si asistimos a las sucesivas etapas de su evolucién. En
veces, la mole del pasado obscurece, porque la repeticién de los hechos sin
meditacion ni analisis conduce a la rutina, y la rutina enmohece y detiene,
y €l peso de los siglos convertido en rutina se hace inconmovible.

Para comprender la finalidad actual de la actividad quiriirgica del
hombre, es necesario también hojear el libro de su historia. Hurgando en
las tinieblas del pasado, encontrames al hombre primitive en su tucha fe-
roz con el medio y con los animales; en su ignorancia, incapaz de com-
prender los fenémenos de la naturaleza y guidndose exclusivamente por
instinto. En su diario bregar, muchas veces resulté herido y otras tantas
sus heridas no fueron martales; en estos iltimos casos naci6 la necesidad
de curar y entonces los més habiles o con mayor audacia tomaron su
sitio, iniciindose asi Ia actividad manual con fines terapéuticos.

Las primeras pruebas objetivas de la actividad quirdrgica son los nu-
merosos crineos trepanados encontrados en diversas partes del mundo,
incluyendo nuestro pais. ; Cudles fueron los méviles que impulsaron a rea-
lizar estas intervenciones? La supersticion y la creencia en espiritus del
mal 2 los cuales era necesario abrirles una puerta para que escaparan de
ta cavidad craneal.

Esta interpretacién se refuerza si consideramos que muchos miles
de afios mdas tarde, las sangrias se ejecutaron %on los mismos fines,
hasta que la patologia, la quimica bioldgica y la hematologia establecie-
ron las bases cientificas de la substraccidn, sustitucion y restitucién de
la sangre.

Las succiones, acostumbradas todavia en Australia, Colombia y en
algunas regiones de México, aplicadas al sitio de mordeduras de animales
ponzofiosos, marcan cierto grado de evolucion de la finalidad, ya que en
estos casos hay una reduccion clara de causa a efecto entre la mordedura
y la intoxicacion.

Y los creadores tel Dios Fuego, ;cémo iban a ser incapaces de crear
una supersticién del fuego con poderes curativos? Asistimos durante siglos
al tormento del calor aplicado en mdiltiples formas: la cauterizacién de las
heridas y de los mufones de amputacién hasta tostar las partes blandas,
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- .
para destruir el envenemamiento; la aplicacidn, con los mismos fines, de
aceite hirviendo, que se usa hasta fines de la primera mitad del siglo xv1
(1536) en que Ambrosio Paré se engrandece por demostrar la inutilidad
y el perjuicio de tales procedimientos. Los puntos de fuego y las dis-
tintas formas de aplicar el calor existen actualmente en el Tibet, en
México.

Aqui podemos expresar otra vez que la mole de los siglos pretéritos
pesa demasiado para dar paso a la civilizacion.

Una operacidn que se conoce desde la antigiiedad ¥ que tiene su ori-
gen en Egipto, es la circuncisién, intervencion gue tuvo un alcance reli-
gioso. En Egipto y en México eran sacerdotes los encargados de practi-
carla y en Nicaragua constituia. un verdadero rito, ya que con la sangre
obtenida regaban maiz que era repartido entre los asistentes a la cere-
monia.

La mujer no escapd a las intervenciones de caracter religioso: Pocoke,
citado por Graham, atribuye a Mahoma estas palabras: “La circuncisién es
un precepto para el hombre y un honor para la mujer.” Parece que la
circuncisién en la mujer acompafiada de la supresion del clitoris, disminu-
yendo las excitaciones sexuales tendia a asegurar la fidelidad.

Desde el punto de vista de la sociologia, en todos los tiempos la guerra
ha dejado un progreso serio en los diversos érdenes de la condicién humana,

Respecto a la actividad quirtrgica, los vencedores en su crueldad
infringieron serios castigos corporales a los vencidos, sometiéndolos a
distintas clases de mutilaciones. Estos procedimientos, en la justicia civil,
no fueron raros como vindicta. de delitos contra la moral.

La historia esta llena de datos que comprueban que la mutilacion como
castigo existié en todos los tiempos.

El codigo de Hamurabi, legislador de Babilenia, sefiala la amputacién
de ambas manos al cirujano que fracase en una intervencién quiriirgica.
‘En China y en México el mismo castigo era aplicado a los ladrones.

En l1a India la amputacién auricular y nasal fué castigo bastante fre-
<cuente. '

Estas mutilaciones, con la consecuente deformacion de la regidn, die-
ron lugar a la Cirugia con fines de restaurar la forma o el érgano afectado.
La India es precisamente la cuna de la cirugia estética y la rmoplas;:a
tiene alli su origen. :

Las lesiones mutilantes, como resultado de acciones bélicas o como ac-
cidentes en [a vida civil o durante el trabajo, lesiones que rompen el equi-.
librio armédnico que constituye la belleza, la. gran importancia social que
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&ste concepto genera, crea la cirugia con finalidad restauradora de la esté-
fica.

Fl cuerpo humano, considerado gsagrado por la religion, era indesci-
frable desde el punto.de vista de su estructura; la citugia sin el conoci-
tniefto anatdmico tivo que ser empirica. En#iempo de Esculapio, exaltado
por la leyenda y formando parte de leyendas también las intervenciones
quirtrgicas atribuidas a los sacerdotes que ejercieron en sus templos y en
su nombre, o con Hipdcrates, fundador de una escuela deductiva, que
sienta las bases de conocimientos que habran de seguirse durante siglos,
la cirugia sigue siendo empirica. Esta escuela hipocratica, inclinando 2
observar y analizar directamente los fenémenos clinicos, despertd la ne-
nesidad de estudiar las estructuras anatdmicas.

Herdfilo v Erasistrato, continuadores de la® escuela, iniciaron en ¢l
siglo IIT A. C. las investigaciones anatémicas y efectuaron la diseccién
en el cadaver humano en la escuela que en Alejandria fundo Alejandro
Magno.

Las ensefianzas de la anatomia en la escuela de Salermo fundada en
el siglo VII seguian las normas establecidas por Galeno 500 afios antes, eran
* muy rudimentarias; sin embargo s¢ habia despertado el interés por estas
investigaciones, y por estas ensefianzas que habian de continuar, a través
del tiempo. Enrique de Mondeville, notable por su defensa de la ctracién
de las heridas que hoy llamariamos aséptica, ocupé la citedra en Mont-
" pellier a fines del siglo XIII. Guy de Chauliac concedié gran importancia
a los conocimientos anatémicos en la practica quirtrgica.

En Venccia se hizo la primera diseccién pib¥ica en cadaver humano
en 1308, aunque de la narracién de tal acontecimiento se desprende que
existe degeneracién en los fines que persigue por los aspectos de morbosi-
dad que concurren.

Los dibujos tomados directamente de disecciones, hechos por Leonardo
de Vinci en el siglo xv, el empefio en ias disecciones privadas de los ciru-
janos de los siglos xv y XvI, son pruebas evidentes del interés despertado.
¥1 Londres quedd establecida la necesidad de proveer de cadédveres a los
cirujanos ent 1540. .

Vesalio en Ttalia y Ambrosio Paré en Francia convierten al siglo Xv1
en un brillante exponente del avance de la ciencia.

Vesalic transforma 1a anatomia imaginativa de Galeno, en una anato-
miia racional, fundac},a en la observacién directa, la ensefia en Padua du-
rante sfios y su obra pone las bases de un edificio cientifico.
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Ambrosio Paré, abandonando la costumbre de wauterizar las heridas
traumaticas y quirdrgicas, volviendo a introducir e] uso de la ligadura de .
los vasos, iniciando Ia canalizacidn, hace posible la ejecucion de operaciones
que hasta entonces convertian en victimas a los operados.

Despertado el entusiasmo por los estudios anatdmicos, que continuéd
durante los tres siglos siguientes, se cred de este modo el criterio anaté-
mico en cirugia, :

La mayor preocupacidén era efectuar procedimientos que por su pre-
cisidn pudieran obviar tiempo en su ejecucién,

Las infecciones ya fueran espontineas o provocadas, que se presenta-
ban como consecuencia constante en las heridas traumaticas o quirtrgicas,
limitaron las intervenciones hasta antes del sigle x1x a los miembros casi
exclusivamente;, permaneciendo las cavidades como sitios tan prohibidos
que solo excepcionalmente se intervenia en ellos.

Los métodos de amputacién, a(n alcanzando cierto grado de perfec-
cionamiento, producian, por sepsis, una mortalidad de mis del 50%, de-
jando la mayor de las veces, mufiones que por defectuosos eran nulos desde
el punto de vista de’ su utilizacion,

El desconocimiento de la etiologia de los padecimientos, el concepto
anatémico dominante, generaba impulsos de mutilacién. Sélo, excepcional-
mente, lo que confirma la regla, se hacian intentos de cirugia conservadora.

Las fracturas expuestas eran seguidas necesariamente de amputacitn.
Sin embargo, en 1756, Percival Pott fué tratado de fractura expuesta de
la tibia por Nurse, su antiguo maestro, en forma semejante y con los mis-
mos resultados a como lo hacen nuestros actuales ortopedistas, después de
casi dos siglos,

La secuela fatalmente infecciosa de los lesionados, sepsis que cons-
titufa el mayor peligro de una intervencién quirargica: la gangrena, como
. complicacidn fatal de heridas atin pequefias en los miembros, dieron origen
a numerosos procedimentos operatorios notables por su precision ana-
témica.

* El intenso dolor sufrido por los operados hizo sentir la necesidad de
procedimientos de rapida ejecucion, todos ellos, mutilantes, de tal modo
que dominando el detalle anatémico, las mutilaciones se ejecutaban en el
sitio de mayor facilidad ; las interlineas articulares eran de preferente elec-
cién, Solo por este estado de cosas es posible concebir la dedicacion y la
paciencia de un Lisfranc para estudiar al milimetro la interlinea articular
tarsometatirsica.
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El morbus gilico, evolucionando en forma espontinea hacia frecuen-
te sus manifestaciones en los vasos; conocida la situacidn de los mismos,
se estudiaron procedimientos para abordarlos y asi vemos a John Hunter
en diciembre de 1785 descubrir y ligar por primera vez la arteria femoral
en el canal que desde entonces lleva su nombre, para tratar un aneurisma
de la poplitea,

Se origind la cirugia vascular, se establecieron métodos racionales pa-
ra €l tratamiento quirdrgico de los aneurismas y quedd demostrada la
existencia de las suplencias vasculares,

Conocida la estructura anatémica, grabada la impresién de la nocién
estatica, el pensamiento humano se inquieta para descubrir la funcién de
estas estructuras.

En la antigiiedad, nervios y tendones eran tomados como iguales, des-
de el punto de vista anatomico, hasta que Herdfilo y Erasistrato estable-
cieron su diferencia.

Galeno llend varios siglos con su teorfa de las funciones del corazdn,
fundada en la interpretacidén errdnea de la anatomia, ya que atribuia co-
municacién interventricular a través de un supuesto tabique perforado.

Miguel Servet, al pagar con su muerte en la hoguera en 1553 la osadia
de oponerse a las ideas de Galeno, deja abiertas las puertas de la inves-
tigacion.

En el siglo xvir Guillermo Harvey, cuya obra es dificil de elogiar,
reuniendo multitad de observaciones, haciendo estudios comparativos de
trabajos anatdmicos efectuados en distintas especies animales, tratando
de definir 1a funcién de las vélvulas de las venas, descubre la circulacién
de la sangre en 1628, confirma y demuestra la no existencia de comuni-
cacién interventricular. Tres afios después de su muerte en 1657, Malpigi
" deseubre la circulacién capilar, completando de esta manera la obra de
Harvey.

Hasta antes de la mxtad del siglo xvir, en que se descubre el micros-
copio, todo conocimiento anatémico fué macroscépico. La teoria y la hi-
pétesis tenfan sus limites en la visibn humana. El criterio quirdrgico.
seguia siendo apatdmico y las intervenciones realizadas hasta entonces
consistian en mutilaciones en su gran mayoria. A partir de entonces, el
estudio de las estructuras pasd de estos limites, fueron descubriéndose po-
co a poco diversos elementos: conductos seminiferos, capilares, vasos lin-
fiticos, miiscules del iris. Se emplearon estudios experimentales en el
campo de la patologia; pero pasaron muchos afios todawa para cambiar
el criterio anatémico en la cirugia.
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El descubrimiento de la anestesia en 1846 transformé la horrible tra-
gedia dolorosa de las salas de operaciones, en un ambiente de tranquilidad
y de silencio. La preocupacién del cirujano de ahorrar tiempo para dismi-
nuir el dolor fué desapareciendo para dar lugar a métodos mas apegados
a la técnica y la fisiologia. La*cirugia seguia siendo mutiladora, pero ya
no era necesatio hacer amputaciones al nivel de las articulciones; se podia
conservar la funcién de las mismas; al muiilar, se pensaba obtener el
mejor resultado funcional.

Se habia acabado el dolor, pero la sepsis terminaba con la vida de los
operados; la gangrena seguia siendo complicacién frecuente y habia que
adelantarse a su progreso haciendo mutilaciones amplias.

Lister y sus investigaciones culminando en la antisepsia ampliaron el
campo de la cirugia, tanto como en el siglo xvir el microscopio habia di-
latado los limites de la vision, _

Las articulaciones, las cavidades, los érganos, fueron abordables qui-
rurgicamente ; sin embargo, el criterio de mutilacion seguia dominando.

Billroth, el creador de la cirugia géstrica, habla de “amputaciones in- -
ternas” refiriéndose a la posibilidad de resecciones del estomago.

1.a ginecologia se inicia con mutilaciones.

La adquisicién de nuevos medios de exploracion como los rayos X,
el conocimiento cada vez mayor de las funciones de 6rganos y sistemas, el
avance de la biologia y la clinica, transformaron el criterio quirirgico en-
caminandolo hacia un punto de vista funcional. :

Me atrevo a pensar que si la anestesia y la antisepsia constituyet los
descubrimientos mdés notables y de mayor influencia para el desenvolvi-
miento quirfirgico, no es menor la importancia que para el mismo signi-
fica el descubrimiento del microscopio en el desarrollo de la histologia,

~de 1a citologia y de la biologia, aplicados a la transformacion del criterio
quirirgico.

: Coémo hubiera sido posible, sin su auxilio, que Purkinje descubriera
las células nerviosas en 18307 ;Y Waller en 1853, la degeneracién que
lleva su nombre? ; Como, sin el conocimiento de la célula, Ramén y Cajal
en 1892 hubiera podido establecer la individualidad de la neurona? _

' Es durante el siglo x1x cuando toma incremento el estudio de la fi-
siologia cientifica y es en nuestro siglo xx cuando estos conocimientos
fueron aplicados a la cirugia.

Conocida la funcién del misculo, su energia de contraccidn, es posi-
ble pensar en el transplante de tendones; conocida la sinergia de un grupo

muscular, es ficil aprovecharla en la cinematizacién de los mufiones; es- -
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tablecida la distribucién periférica de un tronco nervioso, se podra resta-
blecer su integridad funcional anastomosandolo con un nervio sano.

Puesta en claro la fisiologia del sistema nervioso Srganc-vegetativo,
ha sido posible, desde las primeras intervenciones practicadas por Jabou-
lay y Leriche, ampliar el campo de 1a terapéutica quirfirgica encaminada
hacia un sentido estrictamente funcional. :

Desde que Kocher, en 1878, plantd las bases de la cirugia endécrina,
un grupo selecto de fisilogos ha construido un gigantesco monumento
en este orden de la actividad quirrgica.

Revisando las distintas especialidades médico-quirtirgicas; en cardio-
logia, en neumologia, en gastroenterologia, en ginecologia, etc., encontra-
mos numerosos ejemplos de intervenciones, cuya simple enumeracion seria
interminable, en las cuales la finalidad es el restablecimiento del equilibrio
funcional. ' :

La supersticién armé la mano del hombre primitivo, su ignorancia
lo hizo empirico, el conocimiento anatdmico cred la cirugia mutiladora que
la fisiologia convirtié en cientifica.

$i el empirismo quirirgico fué la herencia de la supersticidn; si el
criterio ariatémico mutilador fué borrado por el concepto funcional mo-
derno, es necesario encauzar el esfuerzo de la inteligencia hacia un con-
cepto nuevo: el concepto de la medicina y de la cirugia preventivas.

Cuando antes de esperar el establecimiento de lesiones organicas y de
alteraciones funcionales graves nos adelantemos a destruir en su génesis
las causas que las producen; cuando un hospital, convertido en Instituto
de la Nutricidn, establezca una alimentacién cientifica y atéxica, las alte-
raciones anatomo-funcionales del aparato digestivo habrén terminado y el
cirujano verd concluida su actividad; cuando la prevencion de enfermeda-
des_infecciosas y la higiene mejoren la salud del pueblo, los hospitales
actuales, como las pirimides de Egipto, serin las huellas de una grandeza
del pasado; cuando un Instituto de Higiene Mental y Psiquiatria establezca
las relaciones técnicas entre el trabajo y el recreo, el suefio y la vigilia,
los manicomios, convertidos actualmente en cérceles de dementes, habran
desaparecido, y las Iobotemias, tan en moda hoy, entrarén en los ficheros
de curiosidades histéricas; entonces, los cirujanos habrin terminado su
Iabor, los médicos estardn convertidos en higienistas y se habra de este
modo, rendido un verdadero servicio a la Humanidad,




COMENTARIO AL TRABAJO DE INGRESO DEL DR. EVERARDO
RAMIREZ LOPEZ *

Por el Dr. GABRIEL M. MALDA,
Presidente de la Beceién de Cirugia General

Con brevedad y en forma sintética me voy a permitir hacer alusion
al trabajo presentado por nuestro nuevo consocio el sefior doctor Eve-
rardo Ramirez Lopez, en esta noche, que serd memorable para €l, y para
todos los académicos que lo recibimos con los brazos abiertos, demostrin-
dole nuestra fraternidad y entusiasmo, por su ingreso a esta distinguida
corporacion. i

Cuando se escucha o se lee su produccion, el interés se despierta paso
a paso al seguir la secuela de los acontecimientos que nacidos en épocas
ya desplomadas por el peso de los siglos, la hipétesis hace resurgir y edi-
ficar, con la portentosa energia que tiene la imaginacién y el ilusionismo.

El autor trata desde el hombre primitivo, en el que el instinto de
conservacion lo obliga a buscar los medios de aliviar el dolor y restafiar
Ia sangre, hasta las figuras quirtrgicas actuales, que se perfilan en la evo-
lucidn de los tiempos, simbolos del adelanto y progreso para luchar con
la invalidez y la muerte. '

Exhibe la supersticién en el hombre primitivo que vemos desgracia-
damente estereotipada atn en algunos cerebros, no logrando la cultura
disiparla,

Se refiere el autor del trabajo al agente fisico “calor” expresado en
todas sus formas, y con buen tino y sano juicio lo analiza en sus aplica-
ciones de aquellos tiempos.

El autor entra enseguida ya de pleno en el terreno quirfirgico, refi-
riéndose a la “circuncisién”, operacién tan vieja como es el mundo, apli-

* Leido en la sesién del 2 de julio &s 1947
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. cada a los dos sexos; haciendo los comentarios clinicos y psicolégicos que
legitimaban su aplicacién.

Llega al punto escabroso que ha desolado tanto a la humanidad “las
guerras”, afirmando que han dejado un progreso serio en los diversos 6r-
denes de la condicién humana. Como una generalizacidn aproximativa,
llamada asi en légica, esta idea puede admitirse; pero como proposicion
universal debe meditarse y ser discutida. )

He expresado en una de mis recientes conferencias sustentada en
el Ateneo Nacional de Ciencias y Artes de esta capital, que el pensamiento
del hombre se apaga frente a las birbaras méiquinas infernales que lle-
van la desolacidén y la muerte. Las ideas se congelan y la inventiva es
arrojada en las tinieblas por el dolor, €l hambre y la peste. .

Es un convencimiento que el sentimiento y la idea estdn esparcidos
como la luz, como el calor, y como la vida misma, por todo el Universo.
Empero, han existido épocas en que se han eclipsado. El cerebro del hom-
bre afocado en la senda del bien y del progreso, ha metamorfoseado sus
buenas ideas, hacia el abismo dantesco donde se encuentran las mas terri-
bles penas y torturas. .

Es mi conviccidn que los grandes progresos de la medicina han surgido
en las épocas de paz y tranquilidad.

Fl descubrimiento de los anestésicos, los brillos de Pasteur, los des-
lumbrantes Rayos X, la luminosidad del radium que inmortalizé a los
esposos Curie, tuvieron una cuna dulce, tranquila, placentera, en aquellos
laboratorios respetados, admirados y bendecidos, donde nunca surgio el
més remoto pensamiento de un bombardeo o de la amenaza del fuego.

Es mi creencia que la paz es el pedestal mas sélido para apoyar los
descubrimientos y el adelanto.

En seguida, €l autor del importante trabajo anuncia la aparicidn de
una de las grandes fuerzas que mas han impulsade a la medicina y a la
cirugia, “la anatomia”. Segln mi sentir la anatomia no s6lo vive sino que
seguird viviendo y perdurarad mientras nuestra profesién se encamine por
el sendero del arte y de la ciencia.

Yo, siendo un apasionado de la anatomia, lei con gusto el conjunto de
parrafos que a su desarrollo se refieren, avivindome esta parte de su ex-
posicién, los dulces recuerdos de mi época, magisterial, en que mis leccio-
nes inaugurales de apatomia topogréfica se afocaban a este tema histdrico.

" Los nombres de Vesalio y de Ambrosio Paré viven incélumes en el
corazén de todo anatomista y cirujano, porque fueron ellos los que desper-

taron el criterio anatémico en cirugia. _
L.l
f
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Me ha proporcionado un gusto el doctor Ramirez*Lépez al mencionar
a Leonardo de Vinei; uno de los pintores que més admiré en los diferentes
cuadros repartidos en los museos de Europa,

Desgraciadamente no tuve la fortuna de encontrar ninguno de sus di-
bujos o pinturas tomades directamente de las disecciones anatémicas, como
el autor afirma, en ninguno de los museos de Italia, Paris y Londres. Em-
pero, este pintor con cerebro exquisito para aplicar el “conocimiento dis-
tinto”, como se llama em 1ogica, es decir de las partes, tenfa retina privile-
giada para aquilatar los detalles y aplicartos a la anatomia de las formas.

Este artista, después de trabajar en el Duomo de Milén, hizo el segun-
do modelo para la estatua ecuestre de Francisco Sforza; importante trabaj jo
destruido por las fuerzas de Luis XII de Francia, Este trabajo obligé al
artista a estudiar los detalles de la anatomija del caballo, escribiendo un
libro que titulé “Tratade completo de la anatomia del caballo”.

Ademas, existen en los museos de Europa tres cabezas de caballo
que son una perfeccidén anatémica, y aunque algunos los atribuyen a Ve-
rocchio, maestro de Leonardo de Vingl, criticos de peso aseguran que el
pincel de Leonardo las hizo nacer, Una de ellas se encuentra en el Gabi-
nete de Estampas de Paris; otra en la Ambrosiana de Milan, y la tercera
en la biblicteca particular de la Reina de Inglaterra.

A Leonardo de Vinci se debieron también producciones anatdmicas
como los modelos de las tres estatuas de la puerta septentrional del Bautis-
terio de Florenecia, fundidas en bronce por Francisco Rustici, y que todo
viajero debe contemplarlas con la misma admiracion que a mi me produ-
jeron.

El auto-retrato de tan distinguido pintor se encuentra colocado en la
Galeria de los Uffizi; y es la mas alta expresion del conocimientio per-
fecto de una anatomia impecable. | Al verlo quedé admirado! Su plasticidad
anatémica y su colorido natural, implican al hombre de gran genio.

En las producciones de este gran pintor se ve el espiritu de su origi-
nalidad, con igual vigor que en muchos otros hombres célebres sobresale
¢l de la imitacion. Fué en el arte en general, lo que Julio César en la
estrategia, en la politica, y Homero o Virgilio en la poesia.

Leonardo nacid en 1452, viendo los encantos de la naturaleza, el
cielo azul de Florencia, que disputa su hermosura con aquel cielo de N&-
poles que siempre perdura en mi memoria. Una aldea, “Vinci”, tuve su
cuna, situada sobre una ristica colina no muy lejos de Florencia. Desde
nifio se impregné en la contemplacién de todo lo que a la naturaleza se
refiere. Tuvo el sine de haber venido al mundo en la época ‘del renaci-
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miento de las ciencias, y de la cultura en Europa, es decir, en épocas de
paz, después de la ignorancia y barbarie que habian reinado por varios
siglos; era la edad de oro, en la que él vendria a ser uno de los mas
grandes exponentes del arte en general; pues. era arquitecto, escultor,
musico, pintor ¥ mecanico. )

La historia recuerda las rivalidades nacidas entre Leonardo de Vinci
y Miguel Angel, y aunque éste era de menor edad ya se enfrentaba por
sus producciones con aquel coloso.

Los magistrados de Florencia comisionaron a los dos artistas en la
decoracion del gran palacio del consejo. Miguel Angel, conociendo las pro-
fundas dotes de anatomia que poseia Leonardo, quiso desafiar a su rival,
presentando en sus frescos a la soldadera desnuda entrando en un gran
lago, para ostentar asi, que también poseia dotes anatémicas comparables
a las de Leonardo.

Miguel Angel, por los detalles anatémicos en sus pinturas, contri-
buyé también a la evolucion anatomo-quirdrgica. A no dudar, Leonardo de
Vinci esmerd su genio anatémico en el retrato de “Mona Lisa”, tercera
esposa de Fco. Giocondo de Florencia, lo mismo que en la “Ultima Cena’.
La Mona Lisa, conocida con el nombre de la “Gioconda”, se asegura fué
una napolitana de gran belleza, Pero todos los que hemos contempiado el
original donde el artista impregné su espiritu, dudamos si aquella belleza
existid, o si fué creada por la perfeccién anatémica del pintor, La son-
risa que puso en su rostro aun perdura, y hace .estremecer al visitante.

Empero, en la “Ultima Cena” es donde el pintor exhibi¢ con prodi-
galidad sus grandes conocimientos anatémicos, traduciendo las diferentes
emociones y pasiones de los apdstoles, cuando Cristo afirmaba que al-
guno de elios le habia de traicionar. *

Cuénto lamento que este grandioso cuadro que tanto contribuye
a formar historia en el desarrollo de la anatomia de formas, el tiempo lo
tendra que borrar, pues el abandono en que lo encontré en mi Altima visi-
ta en €l convento de Santa Marfa de la Gracia en Mildn, anuncia su des-
aparicién por la humedad y el salitre,

Otro pintor que contribuyd marcadamente a la evolucién anatomica
que recordara el doctor Ramirez Lépez encadenada con la cirugia, fué
Rembrandt que brillé en los afios de 1608 a 1669 en la escuela holandesa.
Todos conocemos 1a “Leccion de Apatomia” del doctor Tulp pintada por el
artista, cuyo original esté en el Museo de La Haya. En esa pintura el con-
traste de las sombras de los espacios intermusculares con ¢! brillo nacarado
de los tendones, y el rojo de las masas carnosas, e ‘tan matural y de
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tanto relieve, que tuve un momento de perplejidad, pensando que traba-
jaba en alguna de mis disecciones.

Lo que contribuyeron los pintores de la antigiiedad a la evolucidn
anatdmica y como corolario al desarrollo médico v quiriirgico, afirma mas
las ideas que he tenido, de dar una educacidn al cirujano afocada al dibujo
y a la pintura anatomica, como la implanté en mis cursos de anatomia y
disecciones de anatomia topografica, en nuestra Facultad.

Afirma el autor del trabajo que hoy comento, que toda la perfeccidn
anatémica en aquellos tiempos llevaba por mira la ripida ejecucién de las
operaciones, con el objeto de abreviar el lapso del dolor, Por otra parte,
no se conocian los medios hemostiticos que hoy tenemos, y las técnicas
quirdrgicas tenian que apoyarse en una sélida anatomia, llegando a la
perfeccién la ligadura de Jas arterias y el descubrimiento de los nervios.

Pasa el doctor Ramirez Ldpez en seguida a tratar de una época mas
avanzada en la cirugia, cuando el microscopio se descubre, y la anestesia
empieza a producir los progresos que describe el autor. El pensamiento fi-
siolégico se anuncia ya en lontananza, se piensa ya en el resultado funcional.

Vienen después las poderosas ayudas de Pasteur y de Lister, para
atrevidamente abordar las cavidades. Aparecen los Rayos X, la quimica
sanguinea, y toda la secuela de descubrimientos e investigacién que expone
€l autor del trabajo sintéticamente, pero con mucha oportunidad. -

Después viene el desarrollo de la ctrugia del sistema nervioso, de las
glandulas endécrinas, llevando la finalidad de restablecer el equilibrio fun-
cional. .

En mi concepto, en los momentos en que vivimos y trabajamos, hoy
toda cirugia debe tener en cuenta el pensamiento fisiolégico; lo mismo es
que se trate de la cirugia de los érganos genitales masculinos y femeni-
nos, que de la cirugia de los 6rganos de los sentidos y del sistema nervioso
en general, Toda celdilla, todo tejido, todo Srgano, tiene una funcién, que
debe conocerse antes de emprender una operacién,

Enipero, si los progresos de la medicina van marcando a cada mo-
mento nuevos horizontes que deben aprovecharse en las discusiones ope-
ratorias y en el prondstico de las intervenciones, también afirmo y defien-
do que el pensamiento fisioldgico debe existir, pero no debe apocar o
tnenospreciar los detalles anatémicos, porque estos despreciados, es seguir
¢l camino del abismso.

Sint el perfeccionamiento de’fa anatomfa cada dia més sélido y cre-
tiente, no emprenderiamos las atrevidas operaciones que hoy acometemos.
Si sélo €l pensamiento de la funcidn tuviéramos en cuenta, olvidariamos la
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estructura, la situacién y las relaciones de un érgano o tejido, trayendo
funestos desenlaces ¥ desplomando reputaciones.

La vispera de emprender una grandiosa operacién estamos su;etos a
grandes emociones. Esos monstruos que se llaman pensamientos, no nos
permiten la quietud moral. Horas de pena y de tragedia interna nos inva-
den, disimulados por un semblante dulce y tranquile ante nuestro enfermo.

Empero, en ¢l momento de operar, teniendo en cuenta la parte fun-
cional, es la anatomia impecable nuestro refugio y tunico consuelo; se
" sabe lo que se va hacer y lo que se estd haciendo.

Cuando la operacion ha terminado, rénace nueva tragedia para el
cirujano; esas 72 horas que siguen a determinadas intervenciones, a veces
me han parecido una eternidad.

Las dudas, las vacilaciones, gue desgarran nuestro corazén, son mas
tormentosas que la catastrofe misma. Estas profundas emociones minan al
cirujano, lo envejecen, lo enferman, y lo sepultan tempranamente como aca-
ba de acontecer con uno de nuestros mas queridos compafieros.

Empero, en la evolucién de la cirujia, recientemente se nos ha presen-
tado una aparicién. Han venido a abrir nuevos horizontes defendiendo
vidas y protegiendo reputaciones, los mégicos medicamentos descubiertos
por P. Gelmo,.y Alejandro Flemming: “Las sulfamidas y la penicilina.”
Su poder hechicero es indescriptible, su portentosa fuerza nos hace enmu-
decer a toda explicacién. Asi como la raiz de la planta encuentra €l agua,
y el tallo también enceentra la luz, estos medicamentos por misterioso
acierto dominan las infecciones que derramadas en la sangre, o sembradas
en el tejido celular de nuestros operados, producian en otros tiempos
aquellas supuraciones prolongadas y abundantes”de la pared abdominal,
lastimando las suturas, y retardando la cicatrizacion.

Hoy el panorama postoperatorio ha cambiado. Ni supuracmnes del
tejido celular, ni septicemias fulminantes, ni complicaciones bronco-neu-
ménicas se deben ya temer con el asombro y la tragedia que en otros tiem-
pos. { Qué hormosa evolucion ha tomado la cirugia al descubrirse estos
valiosos documentos!

Durante la noche, en los momentos de meditacién que con frecuencia
tengo, antes de pasar de la vigilia al suefio, cudntas veces aquilatando mi
vida quirdrgica pasada, he pensado en aquellos tiempos en que siendo
cirujano joven, y trabajando en los hospltales Juérez y Morelos, después
de operaciones con técnicas irreprochables, vela desaparecer a mis operaclos
arrebatados por complicaciones septicémicas o bronconeumomcas prin-
cipalmente. -
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Los gérmenes no habian sido sembrados por mi, mi asepsia era ri-
gurosisima, ya se encontraban en el lugar traumatizado, o pululaban en el
aparato resptratorio, : .

Causa angustia el pensar y pasma el corazén, que en esos tiempos
pasados ya existian las sulfamidas descubiertas por el modesto estudiante
de la Universidad de Viena P. Gelmo, desde el afio de 1908. Pero su tesis
referente a ellas dormia envuelta por los polvos en las bibliotecas; el des-
cubridor y su trabajo desaparecieron en el olvido. 30 afios después vemos
surgir el producto conmoviendo al mundo y haciendo evolucionar a la ci-
rugia.

Adormecidos estabamos con los éxitos de las sulfamidas, cuando como
~ aparicién milagrosa se presenta la penicilina. Pero este medicamento exis-
tia ya desde hace quincg afios cuando Alejandro Flemming profesor de
bacteriologia en la Universidad de Londres, la descubre. Un paréntesis la-
mentable se interpone en los progresos de este medicamento, que afortuna-
damente termina en los afios de 1940 y 41. La pemcﬂma ve la luz, para
nunca apagarse, y el cirujano cuya esperanza siempre esti mirando al
cielo, alienta su orgullo, ¥ se vuelve impenetrable a los temores y al miedo.

Todo lo anterior hace pensar que nadie sabe lo que vendra a ser el dfa
de mafiana. La razén siempre es luz y firmeza, y si la penicilina y las sulfas
han salvado tantas vidas, quiz4 ese fantasma que nos invade y persigue
constantemente, el cincer, tenga ya fuerza poderosa que lo pueda vencer.
i Quizd el remedio esté ya al lado de nosotros, quizi se encuentre en nos-
otros mismos! j Oh misterios del infinito a los que no podemos penetrar!

El doctor Ramirez Lopez, como final de su interesante trabajo, pien-
sa en un futuro sonriente y halagador, encausando la inteligencia hacia el
concepto nuevo de la medicina y la cirugia preventivas. | Cudn hermoso sera
la cristalizacién de ese ideall La veo como el numen aparecido en ensue-
fios deliciosos. Todo puede ser, el porvenir reserva incégnitas misteriosas
que mesperadamente descorreran su velo, Empero, me impresiond siempre
desde mi juventud profesional, la lectura de Ia primera leccién que sustents
en su catedra de patologia general, el inmortal don Gabino Barreda, el 18
de enero del afio de 1871. Afirma alli el maestro, que no siendo posible
siempre conocer las cosas de los fendmenos, debe procurarse conocer las
leyes a que estin sujetos. Apreciar las alteraciones dindmicas por el estudio
de Ias estaticas, y viceversa: que para llegar a ello, debe procederse de lo
conocido a lo desconocido. Todo lo anterior hace ver el alcance que en
aquellos tiempos ya tenia el distinguido médico y filésofo a que he hecho
alusién, sobre el desarrollo que deberia tener la medicina, '
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Este talento privilegiado que deslumbré con su égica profunda e in-
conmovible a tantas generaciones, dice también, en una de sus frases: “No
serfa sino una utopia ¢l proponerse hacer al hombre inmortal perque seria
atentar contra las leyes méas grandes de la vida.” En efecto, las leyes defi-
nidas en 16gica, son uniformidades necesarias y nunca podemos violarlas.
El hombre rompe, pulveriza, esteriliza, mata; no obstante, el verano con-
tinta siendo verano, la azucena es azucena, y el astro, astro. | En mi enten-
der la enfermedad y el dolor tendrin que ser siempre el azote de la hu-
manidad ! ’

El trabajo del doctor Ramirez Lépez tiene doble mérito; es una pro-
duccién adaptable a la seccién de cirugia general, pero encuadra también
en la seccion de historia de la medicina. Tiene para mi la satisfaccién de que
mienta a nuestro México, a nuestra Patria, siempre que viene al caso,
nunca olvidandola por el deslumbre que produce lo extranjero. Ademas,
es un trabajo con fondo interesante, y expresado en lenguaje florido ¥
ameno, que recuerda el lenguaje médico literario que es el atributo del
médico francés.

“Justo Sierra ha definido la historia ¢como el espejo que refleja el
pasado e ilumina el porvenir.” Esta definicién con que inicia ¢l doctor Ra-
mirez Lopez su memoria, me ha hecho mirar hacia atras; me ha Hevado
a una vida retrospectiva al mentar a mi inotvidable Maestro, Don Justo
Sierra. j Vida gue nunca volvera! Me ha hecho sofiar despierto el autor de
este trabajo, volviendo a admirar la grandiosa figura de aguel hombre, cuyo
espiritu siempre inyoco, ¥ 2 él me dirijo, pidiéndole su proteccién y apoyo
en 10s momentos que sufre més mi corazon.

"Don Justo es el Maestro bendecido por toda$ las generaciones, su
nombre santo se recuerda en esta noche perdurable. Las sombras de 12
ciencia y de la gratitud cubren su sepulero. Su cuerpo ahi descansa en una
eterna paz; pero su altma, cada uno de nosotros la leva en el santuario de-
licado det corazdm. :



