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lamemoria del doctor Miguel Francisco Jiménez Garcia,

prohombre suyo de todos los tiempos, bajo la figura de
esta Conferencia. Es muy de celebrarse que ella se dicte
precisamente en ocasion de la Sesién Solemne en que
brindamos cordial bienvenida a nuestros nuevos
correligionarios.

Tal como en su tiempo muy emotivamente lo expresara el
ilustre académico Don Francisco Fernandez del Castillo,
aquel Discurso pronunciado por Miguel Francisco Jiménez
en el aio 1844 con motivo del comienzo de las lecciones de
Clinica Médica, (cito), "jamas, nunca jamas podra olvidarse,
porque contiene alto potencial de humanidad, de vida espi-
ritual, de fuerza moral, de vitalidad en una palabra" (fin de
cita). Pero ademas, y cito ahora a uno de los mas eminentes
epigonos de Jiménez, el académico Don Manuel Martinez
Baez, en ocasién de la ceremonia de conmemoracion del
centenario del deceso de Don Miguel Francisco, el dia 31 de
marzo de 1976: "Los méritos de la obra realizada por el doctor
Jiménez son de tal magnitud, que han movido a recordarla y
encomiarla en varias ocasiones, como seguira sucediendo
en el futuro, mientras haya aqui médicos con sensibilidad e
inteligencia que los impulsen a admirar a los grandes Maes-
tros de otros tiempos". Plegarnos a estos vaticinios, bien se
sabe, constituye buena razén y motivo en el ideario de nuestra
Academia.

Subrayaria mas adelante el Maestro Martinez Baez que:
"La lectura de los trabajos de Miguel Francisco Jiménez revela
que no hay que aceptar como verdad inconcusa todo lo que
aparece en libros y revistas, asi sea en capitulos o en articulos
redactados por maestros eminentes, sino que hay que compro-
bar la verdad en la observacion directa, en la experimentacion
correcta y en el raciocinio l6gico" (fin de la cita).

Al tenor de lo asi dicho, herdicas batallas verbales
libraronse otrora en el seno de esta Academia Nacional de
Medicina. Y ciertamente, en tal tesitura me animo a presen-
tarme ante ustedes. Porque a decir verdad, serias dudas
acerca del tema de hoy a mas de uno nos acometen.

Para empezar, convendria aventurar alguna mediana-
mente convincente explicacion acerca del un tanto criptico
titulo de esta conferencia. Lo intento declarando que al
amparo de autoconferida licencia, con la expresion
"adipocentrismo reinante" quiero referirme a la arrolladora y
desde luego justificadamente creciente polarizacion de la
atencion publica, y por supuesto, de la profesional nuestra, no

n nualmente, la Academia Nacional de Medicina honra

sblo hacia las variaciones de la adiposidad corporal, sino
para con las variopintas expresiones metabdlicas o
cardiovasculares asociadas con o consecutivas a la
excesividad de aquélla. De hecho, los términos "sindrome
metabdlico”, "resistencia a la insulina", "hiperlipidemia",
pervaden ya el ambiente médico, e inician su invasion a la
sociedad toda, a guisa de tema obligado de conversacion.

Catalogada la obesidad por la Organizacion Mundial de
la Salud como uno de los 10 principales problemas de salud
en el mundo, su pervasividad es tal, que ya hay quienes
hablan del surgimiento de un "complejo de Adipo". Y de ser
este juego verbal algo mas que eso, su caracter podria
explicar el cimulo de pasiones y emociones de muy variada
y a menudo encontrada naturaleza, asi como su inmanente
cortejo de inculpaciones personales y ajenas, centradas en
el mantenimiento de masa y figura corporales.

Explicado "adipocentrismo" como voz de nuevo cufio,
dejo constancia del significado de otras dos, que aunque
calificadas, por ahora no gozan de mayor resonancia:

- Adiposidad, para indicar la magnitud del componente
graso en la constitucion corporal;

- Adiposis, mas afin al lenguaje biomédico que la usual de
obesidad.

Pero ademas, por parecerme derogatoria, vilipendiosa y
hasta infamante la voz "tejido adiposo”, aqui me referiré al
mismo como "sistema adipocitico", basandome en la denomi-
nacién del tan ubicuo y multifuncional elemento celular que
constituye la base somatica del susodicho tejido. Porque a fin
de cuentas, adiposo solo es quien lo posea en exceso. Excluye
este concepto a las adiposis ectdpicas, tales como la esteatosis
hepatica o de otros 6rganos, sea ella o no de origen adipogénico.
No haria falta mencionar que como efector del influjo de
nutrimentos, aun mas que la masa muscular, la adipocitica
contribuye sustancialmente a la configuracién corporal.

Que la percepcion colectiva e individual de la figura
humana efectivamente constituye un elemento cardinal de la
homeostasis emotiva, tanto en la persona como de las comu-
nidades, bien lo ilustré6 Don Gregorio Marafién en su clasico,
otrora famoso ensayo Gordos y Flacos, al parecer olvidado o
al menos aviesamente ignorado por los adipoexpertos de hoy
dia, cuando recordaba que "el volumen de toda cosa, viva o
inerte, es lo primero que hiere la vista y la imaginacion.....
Todos sabemos... que la palabra "gordo" resume multitud de
conceptos de herencia, de costumbres, de caracter, de mo-
dalidades de la sensibilidad y de la inteligencia" (fin de la cita).

+ Conferencia Magistral "Miguel F. Jiménez", dictada en Sesion Solemne de la Academia Nacional de Medicina de México, el dia 29 de

junio de 2005.
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No en balde, en nuestra cuatricentenaria obra insignia, se
confronta al esquelético, asténico, generoso, iluminado, idea-
lista caballero de la triste figura con la de su leal, practico,
sincero, realista, franco y barrigén escudero. Me adelanto en
el flujo de mis argumentaciones, al opinar que también desde
el punto de vista de su aparente condicién nutricia y probable
fisiologia de su sistema adipocitico, mas patoldgico resulta
ser Don Quijote que Sancho Panza.

Para percatarnos de que numero y proporcion de gordos
y gordas, nifios de todas las edades incluidos, y de quienes
exhiben la adiposis en forma extrema, vienen aumentando de
modo notorio, no requerimos de informacion derivada de
encuestas ni de estadisticas. Nuestros 6rganos de los senti-
dos, para esto bien nos sirven. Por lo visto, la presente
globalizacién mundial no se limita a lo econémico; también
viene afectando a la figura humana. De alli, el voquible
"globesidad". Pero mil rostros exhibe la humana adiposidad,
y muchos son también las personalidades y autoimagenes
que ella proyecta y que en ella se reflejan. Por otro lado habria
que reconocer que a par con la actual "epidemia de obesidad"
(hiperinflada segun recientes publicaciones) prevalece otra
de longevidad.

Las bases psicoldgicas, los fundamentos culturales, los
mecanismos conductuales y las graduales modificaciones
de los patrones alimentarios que vienen contribuyendo a que
la adiposis, de problema individual se esté convirtiendo en
colectivo, han sido y contindan siendo motivo de hondo
interés cientifico. Por bien conocidos, y generalmente acep-
tados, omito dar de ellos razén especifica, mas alla de
mencionar que psicologica y sociolégicamente analizados,
pudieran representar una integral entre el impulso de aspirar
al placer a ultranza, el gustativo por supuesto incluido, el logro
de la maxima comodidad posible y una cada vez mas encar-
nizada tensién y competitividad laboral, empresarial, politica,
profesional. Antagdnica dualidad, molicie aderezada con
esa disfuncidon neuroendocrina y emotiva generalmente co-
nocida como estrés. Adiposis es componente substancial de
hiperactividad de la funcion cértico—suprarrenal, que normal-
mente resulta en gluconeogénesis. Comer bien y sabroso, el
antidoto fisioldgico de este mecanismo, es pues necesidad
vital para la mayoria de nosotros.

Esto, dentro de un nuevo entorno econdémico mundial,
merced al cual, y segun ciertas mentes, paranoico—
casandrescas, nos debatimos un tanto entre Escila y Caribdis
de intereses comerciales opuestos: por una parte, el de la
sagrada alimentacion, que sin tal propdsito viene contribu-
yendo a la innoble tarea de cebarnos, al motivarnos a persistir
en la tesitura de mayor gasto para darle gusto al sentido del
gusto; y aquella otra industria que medra con el justo afan de
deshacernos de nuestro capital adiposo, en todos sus nive-
les, desde literatura libresca pseudocientifica, aunque no por
eso menos aceptada, la préspera industria de los alimentos
aligerados, y la de los nuevos gimnasios, hasta los
omnipublicitados "productos milagro". Entrambos, pareciera
que aspiran y suspiran por una Humanidad uniforme,
inconforme y deformemente globalizada.

Nos hallamos frente a una variante multifacética de la
figura humana, de su constitucion fisica, y de la composicion
fisico—quimica de sus tejidos, ésta caracterizada por una
desviacion en sentido positivo de la masa adiposa respecto
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a un ideal de masa corporal magra, corregida para edad,
género, origen étnico, biotipo, patron de actividad musculo—
esquelética y otras variables. Para algunos, ello refleja una
respuesta bioldgica a nuevas condiciones ambientales, como
fenémeno altamente predecible. O sea que fuera de tiempos
de hambruna y la explicable emaciacién de quienes logren
sobrevivirlos, y dado el componente voluntario de la alimen-
tacion, obesos debe haberlos habido siempre. Con el afiadi-
do matiz de que al menos en personas adultas, corpulencia
solia y aun suele ser senal clara de opulencia y testimonio de
bienestar de toda indole; también de fortaleza fisica, vigor
sexual, poder politico, liderazgo social, visibilidad profesio-
nal; con la ocasional excepcion de algunas casi siempre
despreciables figuras ya histdricas, no hay cacique flaco.
Hasta la fecha, con todo y lo estigmatizada que hoy dia se
halla la adiposis, y temibles sus proclamadas funestas con-
secuencias, no falta quien haga alabanza de la legendaria
"curva de la felicidad", o tal como la denominaban los
decimondnicos burgueses franceses, el "embonpoint", el
estar en buen punto. Y por esos mismos anos, se postulaba
que todo médico que aspirara a un bonancible éxito profesio-
nal debia ostentar, ademas de sombrero de copa y bastén de
pufio cuando menos dorado, "respetable abdomen.... y he-
morroides”, para que llegado el caso no se le dificultara
mostrar rostro de afliccion. Esto, a pesar de desde aquellos
tiempos ser conocidos los riesgos, particularmente los de
orden vascular—respiratorio, o de sufrir "diatesis gotosa".
Casos célebres son Honorato de Balzac, muerto por gangre-
na, o Sto. Tomas de Aquino. No olvidemos aqui los extremos
de la adiposis cultural, conscientemente adquirida, como la
de los luchadores "sumo".

Extrafiamente, pareciera que apenas ahora venga pene-
trando en la conciencia cientifica el popularmente obvio hecho
de que al lado de la adiposis "burguesa", prevalece como
expresion colectiva de la transicion en la condicién nutricia, la
obesidad del pobre. Amén, por supuesto, de la adiposis
extrema, condicionadora (en el linglisticamente correcto sen-
tido del término), de comorbilidades, (hiperlipidemias, diabe-
tes mellitus, colelitiasis, hipertension arterial), en muy breve
lapso desarrolladas, de quien fue pero ya no es paupérrimo,
como bien lo ilustra el indio Pima estadounidense, en contras-
te con su hermano sonorense, por obra y gracia de un
hipotético mecanismo génico propicio a la frugalidad. O como
también es el caso de quien, por a menudo ser deprivada
social la madre que lo pario, nace con peso bajo para su edad
gestacional, por tal circunstancia resulta ser susceptible a
constituirse, de adolescente en adelante, en adiposo y procli-
ve a las consecuencias metabdlicas de tal condicion. Tal y
como si hubiese lugar para una un tanto "reaccionaria" propo-
sicion de la existencia de "genes de la pobreza".

Y es que con la excepcion de cuando ocurre en entidades
de orden genético (enfermedad de Prader-Labhart-Willi) o
claramente hormonal (sindrome de Cushing enddgeno o
exogeno), la adiposidad no ha de ser considerada como
expresion de una disfuncion metabdlica, sino como respues-
ta adaptativa al medio ambiente. La grasa corporal aumenta
como mecanismo regulatorio en la restauracion y manteni-
miento del equilibrio energético. En teoria, la capacidad para
esta respuesta es Optima en poblacién que acapara todas las
ventajas sociales y econdémicas. Quienes padecen oportuni-
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dades laborales y culturales limitadas, por ende se ven
expuestas a todos los riesgos para la salud, incluyendo
adiposis, por ser ellos menos capaces de ejercer los corres-
pondientes mecanismos de adaptacion metabdlica.

Ademas, existen sefiales de que el grado de adiposidad
del ser humano, de tiempo en tiempo exhibe fluctuaciones.
Pareciera como si en el largo camino para llegar a su futura
definitiva apariencia corporal, nuestra juvenil especie zool6-
gica venga pasando por ensayos metabdlicos, alternando
ciclos cronolégicos de gordura y delgadez. Podria decirse
que no sOlo para vacas acontecen afos de prosperidad,
alternados con tiempos de grave apremio. Sin embargo tal
ciclicidad pudiera haber llegado a su término, de cumplirse
el vaticinio de que a par con el aumento secular en estatura
que viene teniendo lugar desde hace dos centurias, a partir
del futuro préximo el fenotipo dominante entre humanos
adultos se caracterizara por una mas amplia cintura.

A contrapartida, lamentablemente han proliferado también
las mujeres jovenes, sobre todo adolescentes, quienes obse-
sionadas con el fantasma de caer en adiposis, a la tragedia de
exhibir anorexia nervosa agregan el tinte grotesco de la buli-
mia. Por supuesto, también crece el numero de los a menudo
desde nifios resignados o al menos conformes, o que se
regodean en su caracter de adiposos, con tal de no llegar a
serlo en grado extremo. Por supuesto, es a toda luces absurdo
catalogar como suicida en potencia a quien sospechando o
sabiéndose hereditaria o culturalmente proclive a la adiposis,
poco o nada haga para prevenirla o0 en su caso revertirla.

Globalizado el adipocentrismo, ha traido como muy bene-
ficiosa consecuencia, una verdadera explosion en la inves-
tigacién en, y ampliacion sin precedente de, las fronteras de
la fisiologia, la neurobiologia, la bioquimica, la gendmica, la
protedmica, y la metabolémica; de la regulaciéon enddgena,
mediante una catarata de neurotransmisores, de la sensa-
cion de hambre y del apetito, de los mecanismos génicos de
las preferencias por determinados nutrimentos y alimentos
vehiculizadores, de los mecanismos de ajuste de la saciedad,
de la variante sensibilidad a toda una orquesta de hormonas
reguladoras, de la magnitud del recambio energético en sus
diversas expresiones, asi como de sus variantes de orden
étnico. Se ha llegado a un razonable entendimiento de la
fisiologia del adipocito; se le ha identificado como generador
de un buen nimero de hormonas, como la leptina, regulador
clave de la condicidon nutricia, citocinas inflamatorias, o
antiinflamatorias como la adiponectina, y de factores de
transcripcidon como los receptores gamma activados para la
proliferaciéon de peroxisomas. Se han inventado novedosas
tecnologias para estimar la composicién del cuerpo humano.
A la vez, se afianzaron las viejas bases epidemioldgicas de
la valoracioén de los riesgos que enfrenta el mantenimiento de
una salud éptima, en términos de una adiposidad normal para
edad, género y constitucion biotipica. Y ademas, del esclare-
cimiento de la repercusion de toda esta constelacion
metabdlica en la patogenia de comorbilidades anteriormente
catalogadas de "degenerativas".

Merced a estos impresionantes progresos cientificos, en
poco tiempo se ha venido configurando un sdélido cuerpo de
doctrina, no por cierto, como tantos otros, carente de genera-
lizaciones y de cierta tendencia al reduccionismo . En verdad,
puede postularse que venimos asistiendo al nacimiento y
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rapido desarrollo de una nueva disciplina biomédica: la
adipologia.

En el seno de una comunidad cientifica de por si tan
inquisitiva e hipercritica como la nuestra, no suele ser comun
que con tanta rapidez como viene sucediendo en el campo
de la clinica adipolégica, casi unanimente queden de inme-
diato aceptadas nociones novedosas, y que de hecho se
haya llegado a una suerte de consenso universal acerca de
las repercusiones metabdlicas de la adiposis.

Ademas, resulta notoria la pobre sintonia entre los avan-
ces cientificos, y la nueva terminologia forjada al propdsito, en
buenamedida, gracias a defectuosa traduccion, amocosuena,
de voces inglesas. Si para el insigne patélogo mexicano, el
académico Antonio Villasana Escobar, en el campo de la
medicina no existia voz por desorientada mas vituperable
que micosis fungoides, seguramente hoy dia ya habria cam-
biado de parecer. Porque lamentablemente venimos asis-
tiendo al surgimiento de lo que podriamos catalogar como
"adipospeak”. Universal ademas, por tirios y troyanos pron-
tamente aceptado y sin sonrojos por casi todos repetido.
Hasta por aquellos que concuerdan en que desmedros
verbales suelen o al menos pudieran encubrir flaquezas
conceptuales.

No se me tome pues a mal que humildemente me arrogue
el atrevimiento de una breve critica de orden linglistico. Para
principiar, la casi tautoldgica diferenciacion categorematica
entre sobrepeso y obesidad, albarda sobre aparejo pues.
Digna de loa, solamente la clasificacién de la Organizacion
Mundial de la Salud se salva de tal debacle.

Y aqui, una severa autoincriminacion: cuando sin duda el
eponimo médico mundial mexicano lo es el Maestro Federico
Gomez, autor de la primera clasificacion con base
antropométrica de la desnutricion del nifio, ;cémo pudo
ocurrir que habiendo el profesor Garrow, distinguido
nutrobioquimico britanico, propuesto un sistema comparable
para el polo contrario de la mala nutricion, a mi saber ningun
mexicano, ninguno de los discipulos de Goémez, lo hubiese
adoptado y promovido? El caso es que la clasificacion de
Garrow, imagen en espejo de la de Goémez, ha pasado a
injusto olvido, y su lugar la ocupa el bodrio de marras.

Siguiendo la sinrazén de la susodicha falta de l6gica, el
voquible "obesidad mdrbida" con que los adipdlogos suelen
denominar a la obesidad extrema, implicaria que solamente
ellaes patoldgica, no asi grados menos avanzados de adiposis.

El "sindrome metabdlico", casi mas difundido que la propia
adiposis que consensualmente lo origina y condiciona, mere-
ce que se diga que si por sindrome entendemos la expresion
clinica de una funcién organica alterada, veremos que lo
"metabdlico" le es inmanente a todo verdadero sindrome. Por
lo tanto, la susodicha denominacién no parece ser la apropia-
da para designar un complejo de comorbilidades, asi se vean
ellas estadisticamente asociadas con adiposis, ya que cada
una de tales entidades obedece a sus propios mecanismos
patogénicos. Aun menos se justificaria reducirlas a meros
epifenémenos por efecto de una supuesta disfunciéon endocrina
puntual, centrada en insensibilidad, que no necesariamente
resistencia, a la accién de la hormona insulina. Fenémeno
comun, dicho sea de paso, en el toma y daca caracteristico de
las funciones endocrinas. Quede claro que considero preferi-
ble esta suerte de "unitalla" metabdlica, a ironicas ligerezas de

453




Actividadesacadémicas

antafio, como la de que las Unicas glandulas involucradas en
la génesis de la adiposis eran las salivales.

Por lo que se refiere al indice de masa corporal, igualmen-
te difundido de manera universal, téngase en cuenta que el
verdadero indicador de masa corporal es, por supuesto, el
propio peso de ella. General, si bien a mijuicio incorrectamen-
te, hasta las publicaciones mas puntillosas y celosas de
mantener un depurado estilo, lo expresan como kg/m?. Por-
que si obviamente un metro elevado al cuadrado mide un
metro cuadrado, no es el caso, opino yo, cuando una dimen-
sién expresada en metros lineales, merced a un artilugio
aritmético, es elevada a la segunda potencia. En este muy
particular caso, no equivale un metro cuadrado, por ejemplo
de superficie corporal, a un metro lineal elevado al cuadrado.

Al margen de lo anterior, el indice ha revelado su utilidad
como referencia de puntos de corte, que por cierto han
requerido ser ajustables a factores de indole étnica. Algo
semejante podria decirse del antropométricamente discuti-
ble perimetro abdominal, estadisticamente probado indica-
dor de grasa intraabdominal.

Por otra parte, si en palabras del antropdlogo académico
Luis Alberto Vargas, "la especie humana es un mosaico de
estructuras corporales", ha de distinguirse la adiposis in-
herente a una impronta constitucional, de la circunstancial o
accidental. Asi lo permite la maravillosa plasticidad de nues-
tro idioma, que distingue entre el verbo sustantivo ser y el
intransitivo estar. Claramente, difieren en su naturaleza, ser
gordo y estar gordo. Y como corolario, si se fue o si se estuvo.
Quien fue aunque ya no esté lo seguira siendo constitucional-
mente, asi sea en calidad de "gordo enflaquecido”.

Bien se sabe que individuos de estructura vasta exhiben un
correspondiente componente adiposo, y necesariamente ajus-
tan su ingestion alimentaria a los correspondientes requeri-
mientos energéticos. Del mismo modo, individuos de cualquier
edad, en quienes el segmento corporal inferior es relativamen-
te corto y la caja toracica grande (el prototipo del habitante del
altiplano mexicano), por virtud de pesar el tronco mas que las
piernas, exhibiran una relacion peso/estatura mayor que la de
un individuo de complexion longilinea. O sea, que es obligado
reconocer y debidamente catalogar el biotipo individual, antes
de proceder a calificar grados de adiposidad.

Igualmente importa deslindar la fisiologia del sistema
adipocitico del complejo patogénico actualmente atribuido a
efectos de masa adiposa. Para el caso, poco ayuda hablar en
términos genéricos de tal "masa grasa corporal’, cuando
anatémica y funcionalmente existen diferencias sustanciales
entrelas delocalizacién subcutanea, intraabdominal, perirrenal,
epididimaria, entre la amarilla y la parda, entre la fetal y la
madura, y otros tipos y localizaciones, plasmadas por ejemplo
en su sensibilidad a hormonas reguladores, o en sus particu-
lares funciones incretorias. Como ejemplo, recuérdese el
papel de la grasa parda como generadora de calor, o0 sea en
calidad de una suerte de estufa interna, merced a la accion
conjunta de proteinas desacopladoras de la fosforilacién y del
sistema simpatico. A la vez que tal como ocurre con casi todas
las especies zooldgicas desprovistas de pelaje completo
(recuérdese que somos el mono desnudo), en la humana el
paniculo adiposo interviene en la conservacion de la tempe-
ratura, ala manera de un aislante térmico. Por ejemplo también,
la ya mencionada hormona—citosina llamada leptina, compo-
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nente clave en el mantenimiento de la constancia ponderal, por
ser ellos de mayor tamaho, se secreta casi dos veces mas en
los adipocitos subcutaneos que en las células intrabdominales.
En cambio, los fenédmenos de orden humoral a las que se
atribuyen las anteriormente citadas comorbilidades de la
adiposis, van a originarse de modo predominante en los
adipocitos intrabdominales, por no decir viscerales.

Es decir, en su papel de reservorio energético tanto como
de drgano incretor, el sistema adipocitico cubre funciones
cardinales de orden homeostasico, de mantenimiento de
ciertos mecanismos inmunoldégicos, asi como de abrigo inter-
no, que ha podido desarrollar al paso del tiempo. Cabe
especular que la presién evolutiva de periodos recurrentes
de carencia alimentaria y de la consiguiente hambruna, la
capacidad de almacenamiento de lipidos en exceso de los
requeridos para la cotidiana supervivencia, misma que expli-
caria la sensacion de hambre, se vea privilegiada frente a los
mecanismos que dan lugar a saciedad. A lo anterior, afiadi-
riamos el menor costo energético de la biosintesis de
triacilgliceroles que de la de proteinas.

Desde luego, los nuevos conocimientos acerca de los
tremendamente complejos procesos humorales (centrados en
insulina y leptina) y dependientes de neurotransmisores, en su
accion sobre neuronas que expresan, entre muchos otros
efectores, endocanabinoides y el transcriptor regulado por
cocaina y anfetamina, ya vienen siendo aplicados al entendi-
miento de la regulacion de las sehales de hambre—saciedad,
y de la asimetria en el control del apetito. La capacidad del
sistema adipocitico para almacenar lipidos es muy grande, y
sus ventajas bioldgicas, como proteccion contra hambruna y
de la reproduccion, pudieran ser mayores que Sus riesgos.

En lo que concierne al otro miembro de la ecuacion
determinante de la adiposidad, o sea los efectos termodina-
micos de las diversas formas de actividad fisica, aqui sola-
mente me es posible sefalar que recientes hallazgos de-
muestran que también dichas respuestas exhiben un fuerte
componente de orden genético.

Es hora de volver la vista hacia lo panglossiano de esta
disertacion. Dicho paradigma ya habia sido antes empleado
en Nutriologia, concretamente en relacion con la adaptabili-
dad nutricia. El calificativo se sustenta en la figura del doctor
Pangloss, personaje ironizado en el Candide de Voltaire,
quien pontifica en los términos siguientes: "Es evidentisimo
que las cosas no pueden ser de otro modo que como son;
porque habiendo sido todo formado para un fin, todo es y
existe necesariamente para un fin mejor. Reflexionemos que
las narices se hicieron para llevar anteojos; por eso, gasta-
mos anteojos..." Y continua: "Por consiguiente, quienes han
dicho que todo esta bien.... debieron decir que todo esta lo
mejor posible". Hasta aqui Voltaire.

Por respeto hacia la capacidad imaginativa de ustedes
mis oyentes, me eximo de sugerir la manera como el doctor
Pangloss pudiera haber concebido la adiposidad, o dado el
caso, la adiposis.

Dicho esto, debo terminar. Ingenio e ironias aparte, pre-
fiero atenerme al elevado precepto de que la buena medicina
fraguada en el correcto ejercicio de la accién clinica, ni se
asienta en dogmas ni admite clisés. Asi nos lo ensefaron; asi
discurrimos; asi, hemos de actuar. Les agradezco la merced
de su valiosa atencion.
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