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La certificacién contribuye a reducir la heterogeneidad en la
calidad de los servicios médicos

d Evaluan lo cerfificacion de especialidodes médicas
O Presentacion de un libro gue coeditan la FM v la ANM

on objeto de que los me-
dicos especialistas —que
hoy suman 85 mil en terri-
tario nacional- acrediten
niveles de competencia

para el gjercicio de su pro-

fesion, en beneficio de la sociedad
mexicana, la Universidad Nacional
Auténoma de México vy las Secreta-

¢ wrias de Educacion Publica (SEP) v de

Salud {SSa) realizaran la Reunién
de Evaluacién del Proceso de Certi-
ficacion de las Especialidades Mé-
dicas.

Curante esta reunion se destacs
la labor —desde la década de los se-
sentas— de las Academias Macional
de Medicina y Mexicana de Cirugia,
y de los consejos de especialidades
medicas para certificar y recertificar
la preparacidn de quienes proporcio-
nan atencidn especializada,

Alencuentro, realizado el pasado 20
de septiembre en el auditorio “Baoul
Fournier” de la Facultad de Medicina,
asistieron &l rector, Juan Ramdn de la
Fuente, y los titulares de la SEP. Re-
yes Tamez Guerra, v la $5a, Julio Frenk
Mora.

7= En este marco, se presentd el libro
d

wa Academia Nacional de Medicina de
México y la certificacidn de los espe-
cialistas por los consejos de especiali-
dades meédicas, cuyo autor, Victor Ma-
nuel Espinosa de los Reyes Séanchez,
precist que hasta agosto de este afio,
75 mil médicos especialistas habian
sido certificados, de los 85 mil que es-
tan en activo.

Al hablar de su obra, Espinosa de
los Reyes resaltd que desde el inicio
de los consejos, los fines y objetivos
fueron certificar y recettificar los cono-
cimientos y destrezas de los especia-
listas, asi como estudiar la reglamen-
tacion de las especialidades, va que en

- México no habia un organismo que cer-

tificara su preparacion.
Al comentar la publicacidn, el dog-

Los dectores Reyves Tamez v Juan Ramdn de la Fuente

al concluir o rewnian

tor Fermando Ortiz Monasterio, profesor
emerito de esta Facultad, afirmé que el
libro muestra el desarrollo de |a medici-
na mexicana en los Ultimos afios, asi
como la estructura y el valor de los con-
sejos de especialidades medicas, de
gran autoridad maoral,

Asimismo, en este tenor, el doctor
Carlos McGregor Sanchez Navarro, ex
presidente de la Academia Nacicnal de
Medicina v ex director de la Facultad
de Medicina, resalté que practicamen-
te todas las cadenas de hospitales pri-
vados exigen la cerificacion del médico
especialista, al igual que las compariias
de seguros de gastos médicos mayo-
res, por lo que el propésito de este tipo
de procesos es recertificar, lo que sig-
nifica que cada quinquenio el especia-
lista debe demostrar que estd capacita-
do y actualizado como una garantia a
la poblacién gue demanda el servicio.

Con la referencia del contenide del
libro, al tomar la palabra el dector Juan
Hamon de la Fuente convocd a los titu-
lares de la SEP v de la S3a a suscribir
un convenio en materia de certificacion
de los conocimientos de los médicos

Craceia de fa Facultod de Medicina

que ejercen una especialidad, el cual

permita que el Estado norme estos

procesos, ¥ que sea el propio gre-
mio el gue continde la acreditacian,

Plantet la necesidad de que la certi-

ficacidn que realizan los consejos de

especialidades medicas adguiera un
caracter legal en el mediano plazo,
aungue para ello deben generarse las
normas y disefar el marco juridico.

Insistio en que seria un grave error
que la cerificacién estuviera a cargo

de funcionarios publicos, quienes di-

ficiimente podrian realizar mejor fun-

cidn gue los propios médicos, por lo
que debe mantenerse la responsabi-
lidad &n quienas han demostrado te-
ner la capacidad para hacerlo, y re-
saltd que en los dltimos decenios,
los resultados de los médicos espe-
clalistas certificados han sido
inobjetables v son ellos los que le han
dado un gran jalén a la calidad de I3
atencién a la salud en los hospitales
publicos y privados.

Asi, el rector llamo a cerrar filas para
evitar la disminucidn del subsidio que
el Estado otorga a las universidades
publicas, pues advirtid que reducir el
presupuasto a éstas significa afectar la
investigacion en ciencia v tecnologia v,
por lo tanto, el desarrdllo dal pais.

“5i gueremos ser mas competitivos,
sl gueremos mejorar la productividad,
necesitamos invertir mas en recursos
humanos calificados v en desarrollg
cientifico v tecnoldgico que hoy en dia
son la palanca fundamental de la pro-
ductividad y de la competitividad®, ase-
Verd,

Ante ex rectores de la UNAM, el di-
rector de la Facultad de Medicina, José
Marro, ex directores de escuelas y fa-
cultades, presidentes de los consejos
de las especialidades médicas, y di-
rectivos de institutos y hospitales de las
instituciones de salud, el rector De la
Fuente precisd que para seguir adelan-
te con este tipo de procesos es nece-
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Seminario Permanente de Salud en el Trabajo

Rememorando al padre de la medicina del trabajo,
Bernardino Ramazzini

U Suimporante obra sobre las enfermedades profesionales estd basada en el concepto higiénico y profildctico

Que el trabajo pueda ser fuente de enfermedad
fue una nocidn muy arcaica, sobre este argumen-
to se han encontrado nociones més o menos am-
plias en libros de varios autores antiguos. Ya
Hipdcrates, en la antigliedad del clasicismo grie-
go, con Galeno y Avicena, hicieron mencidn de
cases de enfermedades debidas al tipo de trabajo desempe-
fiado, y otras que son especialmente frecuentes en determi-
nadas ocupaciones”, comentd Martha Patricia Irigoyen
Troconis, doctora en letras clésicas por la Facultad de Filo-
sofia y Letras de la UNAM, quien evocd la obra del precursor
de la medicina del trabajo en su conferencia “De morbis
artificum diatriba de Bernardino Ramazzini, obra pionera de
la medicina del trabajo” durante la sesion del Seminario Per-
manente sobre Salud en el Trabajo,

A fines del siglo XVI las Leyes de los Comunes y de
varios estados de ltalia comenzaron a expresar una gran
preocupacitn por este tema, y prohibieron gue en la ciudad
se desempefiaran ocupaciones y profesiones que pudieran
perjudicar de uno u otro modo a los habitantas; en este con-
texto aparecié De morbis artificum diatriba (Disertacicn so-
bre las enfermedades de los artifices o artesanos), obra fun-
damental de Bernardino Ramazzini que fue escrita en el afio
de 1700, en Médena, Italia.

De la obra de Ramazzini, la también coordinadora del
Centro de Estudios Clasicos del Instituto de Investigaciones
Filolagicas de la UMAM, y afiliada al Comité de Posgrado de
Letras de la Facultad de Filosofia v Letras, sefiald que fue
muy vasta. Ademas de los escritos literarios los hay tam-
bién sobre hidrologia, veterinaria y epidemiclogia, pero todos
astos pasaron a un segundo plano al publicarse por primera
vez, en 1700, De morbis artificum diatriba, que tuvo una gran
difusidn v lleqd a ser traducida varias veces del latin al italia-
no, al aleman y al inglés.

La doctora Irigoyen considerd que se entiende facilmente
la importancia de este escrito porque en los 52 capitulos
que lo integran viene compendiada la que en la actualidad se
conoce como medicina del trabaje, asi como toda la higiene
industrial y profesional que era posible en esa época, ... es
una obra completa en sus dimensiones de profundidad y
extension, y fue la primera de tal indole que se presents en
el mundo”, destaco.

FRamazzini conternpla en la obra no sdlo el ladao terapéutico,
sino el lado preventive de la medicing, basado esencialmente
en la higiene de las personas y del ambiente laboral. Toda su
obra sobre las enfermedades profesionales estd fundamentada
en &l concepto higiénico y profilactico. De ahi que sea no solo
una patologia del trabajo, sino también una higiene del trabajo,
cargada de preceptos y observaciones, nacidos de la practica
y del examen directo de los argumentos tratados,

“Al igual que en épocas anterioras, en la nuestra —citd la
especialista a Ramazzini—, las nacionas bien construidas
han establecido leyes con miras a obtener un buen régimen
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abrero, por ello la medicina debe contribuir al beneficio de
los trabajadares y velar por su salud. Par mi parte he hecho
cuanto he podido v no he considerado indecoroso visitar per-
sonalmenta cada taller u oficing, aun los mas humildes. En
los cuartuchos de los obreros me he esforzado por descubrir
lo que mejor pudiera satisfacer a cualquier curioso, v lo que
es mds importante, a encontrar mas precauciones medici-
nales, preservativas y curativas posibles contra enfermeda-
des que suelen atacar a los trabajadores.”

De Bermnardino Ramazzini surgic la idea de una legisla-
cion sanitaria que tuviese el propdsito de proteger y tutelar al

trabajadaor, sobre quien todavia recaia el primitivo conceptol )

de cosa, al que se negaba cualquier atributo de personali-
dad, ¥ la cual no ameritaba atencion ni cuidados por parte
de la sociedad,

En cada uno de los 52 apartados —escritos en lenguaje
claro, estilo facil, cierta elegancia y una sutil vena de humo-
rismo o a veces en sentido dramatico— el autor examina
una profesién, arte u ccupacion, o bien un grupo de éstas
ligadas entre si. En cada argumento &l reporta todo lo que
habian diche otros escritores anteriormente, cita sus nom-
bres o sus opiniones, v las acepta, segun el caso, Después
pasa a considerar la cuestion desde un punto de vista perso-
nal segln su propia experiencia. Asimismo, demusstra cud-
les son los dafios provenientes de cada género de trabajo,
cuales son los eventos patdgenos en ideas vigentes en su
epoca, v cudles son las precauciones que se habian de ob-
servar para evilar estos peligros.

En la edicidn de 1713 se agregd otro capitulo muy vasto
a la Diatriba, aguel dedicado a la salud de las monjas, "Hi-
giene y medicina preventiva del mundo de clausura”, con
sus exigencias v condiciones de vida pariculares capaces

lf'.-‘\.l

también ellas de ocasionarles enfermedad. "Artifices, traba="x

jadores, literatos, comunidades religiosas vy los ejércitos, tie-
nen también su propio capitule”, indicd Irigoyen Troconis.

Otro punto interesante que se encuentra en la Diatriba es
aquel gue se refiere a la medicina deportiva. A este raspec-
to, Ramazzini dedicd capitulos interesantes a las enferme-
dades de los atletas, de los corredores, de los jinetes y de
aquellos que corrian por necesidad de trabajo, como por ejem-
plo, los esclavos, lacayos o mensajeros,

De este mode, con una prosa limpida y chispeante, con
la pulla v la anécdota, "Bernardine Ramazzini puso —a mi
juicio—, deliberada v muy atinadamente, una de las bases
de la medicina social maderna, enfatizando el derecho a la
salud de los trabajadores”, concluyd.

La ponencia “De morbis arlificum diatriba de Bernarding
Ramazzini, obra pionera de la medicina del trabajo” se llevd
a cabo el pasado 22 de septiembre durante el Seminario
Permanente de Salud en el Trabajo, el cual se realiza el
cuarto miércoles de cada mes a las 17 horas v es coordina-
do por el doctor Rodolfo Mava y la licenciada Blanca Estela
Valdés, ambos del Departamento de Salud Publica,

Gacela de la Facultad de Medicing

™




PN

La vacunacién antivariolosa:
a 200 anos de su llegada a la Nueva Espania

0 En 1520 la epidemia de viruela en México matd a cientos de miles de personas

fin de evocar el momento his-
torico en que el doctor Fran-

| |cisco Balmis organizé la ex-
pedicion a la Mueva Espafna

para difundir la vacuna que
erradicaria la virugla, se rea-

lizd el simposio conmemarative “La va-
cunacion antivariclosa: a 200 afos de
su llegada a la Nueva Espana®, eventa
efectuado el 20 y el 21 de septiembre,
el cual fue coordinado por los doctores

¢ 7 Ana Maria Carrillo y Primo Sandoval,

T

e

convocado por los Departamentos de
Salud Puablica, Bioquimica, Historia y
Filosofia de la Medicina, y Microbiolo-
gia y Parasitologia de la Facultad de
Medicina, asi como las Sociedades
Mexicanas de Historia de la Ciencia y
la Tecnologia, y de Historia y Filosofia
de la Medicina de la dependencia.

Asimismo, con diferentes enfoques,
historiadores, cientificos sociales y es-
pecialistas del area de la salud descri-
bieron el nacimiento, vida, muerte y
posible resurgimiento de la viruela, don-
de tocaron diferentes épocas.

Los ponentes hablaron de la suscep-
tibilidad o resistencia a la enfermedad,
de los diferentes grupos humanos, de
las autoridades que en diversas épocas
comprendieren el alcance de los pro-
‘gramas de educacién higiénica y de
erradicacian, de los cientificos que lo-
graron preparar y consenvar la vacuna,
de la manera en gue el piblico la re-
chazo o, por el contrario, la aceptd y
hasta la demandao.

Durante el primer dia de actividades,
la declaratoria inaugural corrid a cargo
del director de la FM, doctor José MNa-
rro Robles, con la asistencia de los
doctores Rolando Neri Vela, presidente
de la Sociedad Mexicana de Historia y
Filoscofia de la Medicina; Juan José
Saldana, presidente de la Sociedad
Mexicana de Historia de la Ciencia v la
Tecnologia; Kasthe Willms, jefa del
Departamento de Microbiclogia y
Parasitologia; Lilia Macedo de la Con-
cha, jefa del Departamento de Salud

Publica; Edgar
Zenteno Galindo,
jefe del Departa-
mento de Biogui-
mica, v la maestra
Xachitl Martinez,
en representacion
de Carlos Viesca
Trevifio, jefe del De-
partamento de His-
toria v Filosofia de
la Medicina.

Momentos
antes de la inau-
guracion, Narro
Robles destacd
que el simposio
sirve para reme-
morar una de las
efemérides probablemente mas impor-
tantes en el campo de la salud plblica.
Del terna central del evento, el director
de la Facultad sefiald que cuando el
doctor Balmis y su expedicion llegaron
a México hace 200 afios, traia consigo
conocimiento, observacidn, ciencia y
tecnologia de aguellos tiempos. “Le
acompafiaba un sentido profundamen-
te solidario, altruista, benefactor y de
preccupacidn por la salud de las perso-
nas", expreso.

Pero le asistia también, sin duda, 1a
ilusion de tener un impacto en la salud
de una poblacidn y el éxito fue notable.
“La viruela en México fue un factor —en
la época de la Colonia— determinante
de muchas condiciones y situaciones,
desde el proceso mismo de la Conquista
hasta las profundas repercusiones eco-
némicas sociales, médicas y demogra-
ficas sobre la poblacion de nuestro pais,
tambien la viruela tiene en la historia de
la medicina mexicana un significado
desde otras perspectivas, un significa-
do en materia de organizacidn para com-
batirla”, expreso.

Esto hizo que en 1951 se registrara
el Ulitimo brote de viruela, significd que
por mas de medio siglo Mexico haya
permanecido libre de esta patologia.

Gaceta de la Factultad de Medicing

Las doctores Roberte Kretschmer, Kacthe Willms y Ruy Pérez Tamayvo

Como el munde también lo ha estado
desde hace 27 afos, y es esta gran
tarea, es este éxito de médicos y tra-
bajadores de la salud, de cientificos, de
personal comunitario y de la propia po-
blacién, lo que ha hecho que en el mun-
do se hayan podido salvar en estos casi
tres decenios millones de vidas y ho-
ras de dolor v enfermedad.

El doctor Juan José Saldafa indico
que para las Sociedades Mexicana de
Historia de la Ciencia y la Tecnologia, y
Mexicana de Historia y Filosofia de la
Medicina, es muy satisfactoria la reali-
zacion de este simposio conmemorati-
vo del bicentenario de la llegada de la
vacuna antivariolosa al México que es-
taba a punto de nacer, porque permite
volver a los origenes scbre la inmu-
nologia en México y sobre las interpre-
taciones, y a veces también sobre los
datos que conformaron la visidn
estandar sobre el tema. “Esto fue lo que
hizo también un distinguide miembro de
esta institucidn, fallecido hace déca-
das, el doctor Francisco Fernandez del
Castillo, quien se ocupé hace 50 afios
de historiar en las fuentes americanas
y mexicanas la expedicion filantrépica
de la vacuna. Al hacerlo aporto nuevas
informaciones de la introduccion de la

Continua...
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vacuna en América y en la Nueva Es-
pana, y sobre los factores que actua-
ron an tal proceso.”

Ante autoridades, académicos y
estudiantes reunidos en el auditorio “Dr.
Fernando Ocaranza”, la doctora Lilia
Macedo de la Concha indicé que como
cualquier otro pals, México ha sufrido
innumerables epidemias y endemias:
fiebre amarilla, colera, tifo, peste y tam-
bién viruela, cuya historia se investiga
desde hace relativamente poco tiempo.

“La viruela —comento la jefa del
Departamento de Salud Publica— que
dejaba a su paso tanto desclacion como
muerte, v en los sobrevivientes terribles
secuelas, ha sido emadicada del plane-
ta. La terapéutica de esta enfermedad
era solo sintomatica, pues no la habia
especifica, pero los médicos de diferen-
tes paises se procuraron medios para
prevenirla: primero, causando una en-
fermedad, inoculando personas sanas
con el suero de las pustulas de los en-
fermos, y mas tarde por medio de la
vacuna antivariolosa®, afirma.

En su clasico trabajo, La viruela en
México desde su origen hasta su erra-
dicacion, el notable epidemidlogo e his-
toriador de la medicina, Miguel Busta-
mante, relatd que cuando Edward Jener
dio a conocer su descubrimiento de la
vacuna en 1796, tropezd con grandes
dificultades: medicos, politicos y gente
comun atacaron al galeno inglés. "Y en
Paris se le acuso —cité Macedo de la
Concha— de causar en el hombre una
nueva enfermedad, como si éste no tu-
viera bastante con sus propios males.”
Sin embargo, algunos médicos y refor-
madores se entusiasmaron con su des-
cubrimiento y lo difundieron. Hubo focos
de oposicion a la vacuna hasta el siglo
XX, por ejemplo en Inglaterra, donde se
presentaban casos de viruela cuando
la enfermedad habia sido ya erradicada
en México. “Creemos que con este sim-
posio nuestros estudiantes y todos los
asistentes comprenderan la manera en
que la microbiologia, la inmunologia
y la salud piblica se relacionaron y
contribuyeron a la erradicacion de la vi-
ruela y siguen trabajando para la erra-
dicacion de otras enfermedades”, con-
cluyd.

Posteriormente a la apertura del sim-
posio, los doctores Ruy Pérez Tamayo,
jefe del Departamento de Medicina Ex-
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perimental, y Roberto Kretschmer
Schmid, jefe de la Unidad de Investiga-
cién Médica en Inmunologia del Centro
Médico Macional Siglo XXI, impartieron
las conferencias magistrales “La enfer-
medad y su historia” y “La curiosa bio-
grafia inmunolégica del virus de la
vaccinia®, respectivamente. Ademas, se
llewaron a cabo dos mesas, en la 1 —mo-
derada por la doctora Patricia Tato— se
discutieron tres temas: “La difusion de
la vacuna antivariclosa en la Nueva Es-
pafia, previa a la expedicidn filantropica
de Balmis®, a cargo de Maria Luisa
Rodriguez-Sala y Verdnica Ramirez, del
Instituto de Investigaciones Sociales; “El
papel de la cultura en la respuesta a
las enfermedades epidémicas en la
Colonia tardia: una reinterpretacion de
la epidemia de viruela de 1797 en la ciu-
dad de México”, a cargo del Paul Ross,
de la Universidad de Chicago, y “Los
dificiles caminos de la campafa
antivariolosa durante el porfiriato”, con-
ferencia impartida por Ana Maria Carri-
llo, del Departamento de Salud Publi-
ca.

En la mesa 2 —coordinada por la
doctora Maria de la Paz Ramos—, se
abordaron las tematicas “Conflictos y
negociacidén en la expedicién de
Balmis”, a cargo de Alba M. Morales,
de la Universidad Metropolitana-
Xeochimileo; “La muy terrible epidemia
de viruela que tuvo lugar en la muy no-
ble v leal ciudad de México, en los afios
del Sefior de 1797-1798", que fue abor-
dada por Rosa Maria Alvarado y Leonor
Estévez Zamora, del Archive Historico
de la Ciudad de Meéxico; “La viruela en
el siglo XVIII", conferencia impartida por
la doctora Maria Eugenia Rodriguez, del
Departamento de Historia y Filosofia de
la Medicina de la FM, y “El legado
epidemioldgico de la viruela” fue la te-
matica que abordé Rodolfo Acufia Soto,
dal Departamento de Microbiclogia y
Parasitologia de la FM.

“Brazos alrededor del mundo”, im-
partida por el doctor Tom Colvin, fue la
conferencia magistral con la que inicié
&l segundo dia de actividades el simpo-
sio conmemorativo, para después con-
cluir el dia con las mesas 3y 4. En la
primera, que fue moderada por el doc-
tor Primo Sandoval Aguilar, se tratd "La
inoculacion contra la viruela en Méxi-
co”, a cargo de Liliana Schifter, Alba M,

Morales y Patricia Aceves, de la Uni-
versidad Auténoma Metropolitana-
Xochimilco; "La conservacion de la va-
cuna antivariolosa en México”, que fue
impartida por el doctor Emesto Corde-
ro Galindo, del Departamento de Histo-
ria y Filosofia de la Medicina de la FM,
“Vacuna y viruela en la capital mexica-
na decimondnica®, por parte de Rogelio
Vargas Olvera, del Archivo Historico de
la Secretaria de Salud, y “La viruela
como problema histérico: de Cortés al
bioterrorismo”, de Manuel Servin-
Massieu, del Instituto de Investigacio-
nes Interdisciplinarias de Ciencia y So-
ciedad.

En la mesa 4, intitulada "Nuevas
estrategias para el desarrollo de las
vacunas”, que fue organizada y mode-
rada por el doctor Edgar Zenteno
Galindo, participaron Roberto Zenteno-
Cuevas, del Instituto de Salud Publica
de la Universidad Veracruzana, con el
tema *Prediccién y caracterizacion de
epitopes en la hemaglutinina-neu-
raminidasa de un rubulavirus y su uso
potencial como vacuna recombinante”,
“Yacuna génica contra rabia” fue la te-
mética que traté Alvaro Aguilar Setién,
de la Unidad de Investigacion Medica
en Inmunologia de la Coordinacidn de
Investigacion del IMSS. A su vez, Iris Es-
trada Garcia, del Departamento de In-
munologia de la Escuela Nacional de
Ciencias Bioldgicas del IPN, y Benito
Anton Palma, del Laboratorio de Neuro-
biologia Molecular y Neuroquimica
de las Adicciones, del Instituto Nacio-
nal de Psiquiatria "Dr. Ramdn de la Fuen-

te”, dictd la conferencia “Produccion d@

vacunas contra las adicciones”.
Conferencias magistrales

El doctor Ruy Pérez Tamayo, profe-
sor emérito con 54 afios de actividad
docente, dio algunos datos histéricos
sobre la enfermedad en su ponencia,
titulada "Patologia de la viruela, una
autopsia del pasado reciente”.

Senald que se trata de un padeci-
miento viral, sistémico, agudeo, produ-
cido por el virus de la viruela y caracte-
rizado por fiebre y erupcion cutanea; se
distribuye de manera muy peculiar y
evoluciona a lo largo de 10 dias en que
se transforma de exantema a papula, a
vesicula, a pastula, a dlcera y a cica-
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@ El Consejo Interno de 1a DEPI actualiza el Programa Unico de
Especialidades Médicas

O Modificacion a las Normas Operativas del PUEM
d Modificaciones para el cumplimiento del requisito del idioma Ingles para la inscripcion a los cursos

de especializacion

ras la experien-
cia obtenida en
la administracion
escolar, en los
procesos de ad-

mision de alum-
nos, incorporacidn de maes-
tros, supervision de sedes,
aparicion de nuevas espe-
cialidades, y creacion y su-
pervision de los cursos de
posgrado para especialistas,
el Consejo Intemo de la Divi-
sién de Estudios de Posgra-
do e Investigacion (DEPI)
considerd necesario hacer
modificaciones a las normas operativas
en vigor.

Apuntd la necesidad de realizar refor-
mas a las modalidades para el cumpli-
miento del requisito del inglés para la ins-
cripcién a los cursas de especializacion,
por lo que se propuso acreditar el cumpli-
miento del requisito Lectura de Textos
Medicos en Inglés, a aguelios alumnos
que provienen de escuelas y facultades
de medicina donde se exija al alumno

# durante la carrera este nivel de conoci-

=

mientos. También que para todos ague-
llos gue al no haber acreditado la sec-
cién de inglés del Examen Nacional y no
provenir de escuelas y facultades donde
el dominio a nivel de lectura y compre-
sion de textos sea un requisito de egreso,
sea el Consejo Intemo quien determine
en forma anual la modalidad del examen,
sin restriccidn dnicamente al del Centro
de Lenguas Extranjeras (CELE).

La Divisién de Estudios de Posgra-
do e Investigacion imparte cursos y pro-
gramas, fomento a la investigacion cli-
nica para los alumnos y cursos sobre
metodologia de la ensefianza, dirigidos
basicamente a profesores titulares y
adjuntos, pero el volumen de alumnos,
la dispersidn de sedes, y el tiempo dis-
ponible de los maestros hacen que di-

El dogtar José Narro junto a los conseferos internos de la DEP]

chos cursos tengan cobertura limita-
da, por lo que se propuso actualizar y
adecuar los contenidos del Seminario
de Investigacidn I, Il, Ill, IV, y del Semi-
nario de Docencia, del Programa Uni-
co de Especialidades Médicas (PUEM).
Con el fin de apoyar la ensefianza de
estos seminarios y poder establecer
un nexo constante con los alumnos,
se plantea que aspectos relevantes de
dichos seminarios se impartan a dis-
tancia por medio de la infraestructura
gue tiene la propia Universidad Nacio-
nal Auténoma de México; con ello no
solo se podran reforzar los seminarios
de investigacion y docencia, sino que
también el alumno se verd en la nece-
sidad de manejar las nuevas tecnolo-
gias de informatica, que le serdn de
gran utilidad en su vida profesional,
Asimismo, se considerd que el Exa-
men de Competencia Académica cons-
tituye un requisito de ingreso a los cur-
sos de especializaciones médicas y
otorga la certeza necesaria sobre la
suficiencia académica de los aspiran-
tes que pretenden ser alumnos de los
cursos de especializacion que imparte
la DEPI, por lo que se propuso una fu-
tura adecuacion del requisito de este

Claceta de la Faculiad de Medicing

Examen que aplica dicha
Divisidn.

El Consejo Mexicano
para la Acreditacion de la
Educacidn Médica (Coma-
em) ha estado en opera-
cion desde hace més de
tres afos. Tiene como fun-
cion principal garantizar la
calidad de la educacion
médica, por lo que en este
rubro se propusao aplicar el
Examen de Competencia
Académica a aguellos as-
pirantes gue habiendo acre-
ditado el Examen Nacio-
nal de Residencias Médicas provengan
de escuelas no certificadas por el Co-
maeam.

El PUEM entro en operacidn hace
aproximadamente 11 afos, sin embar-
go, ha llegado el momento de evaluar
su desarrollo, y con fundamento en
dicha evaluacion, hacer las adecua-
ciones correspondientes que permitan
mejorarlo acorde con el entorno edu-
cativo y profesional de ejercicio de la
medicina en el drea de especialida-
des. Para la evaluacién del programa
se cuenta con la informacion suficiente
en dos areas principales: académica
y administrativa.

La informacion recopilada serd
analizada por los comités académi-
cos de los cursos de especializacion
a ftin de llegar a un diagndstico
situacional, y a partir de éste, se ha-
ran las propuestas para ser someti-
das a las instancias universitarias
correspondientes.

Con relacién a la Comision de
Asuntos Académicos y Escolares se
aprobd a sus miembros, doctores:
Hamdn Vazquez Ortega, Carlos Ibarra
Férez, Romeo Rodriguez Sudrez, Ale-
jandro Diaz Martinez y José Luis
Ramirez Arias.

10 de octuhre de 2004
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_ _ _ S NUESTROS MAESTROS . . g
La investigacién bdsica con aplicacién inmediata beneficia a

los pacientes con leishmaniasis

O Ingeborg Becker Fauser, investigadora del Departamento de Medicina Experimental

bicado en el Hospital General de México y al interior
del Departamento de Medicina Experimental, el
Laboratorio de Inmunoparasitologia es el centro
donde se libra la batalla por entender los meca-
nismos de accién de la enfermedad conecida como
“lelshmaniasis cutanea”, y donde se busca mejorar
el diagnostico y el tratamiento para incidir en la recuperacion de los
enfermos con ese padecimiento, labor a la que la doctora Ingeborg
Becker y su grupo de trabajo han dedicado ya més de 10 anos.

Coordinadora de Invesfigacion del Departamento de Medi-
cina Experimental desde 1997, la doctora Becker Fauser es
egresada de esta Facultad de Medicina como médica cirujana,
donde ademas realizd estudios de maestria v doctorado en
inmunologia, vy una estancia posdoctoral en Alemania, en la
Universidad de Nuremberg, para quien en su desempefio
profesional es primordial asociar la investigacién a problemas
de salud.

Es profesora titular C de esta Facultad, ha impartido caledra
en cursos de posgrado, v a nivel de licenciatura en la materia de
inmunologia a un grupo de Nucleos de Caliad Educativa (NUCE);
en su laboratorio adiestra tanto a alumnos de pregrado como
de posgrado. Ademas apoya a un grupo de estudiantes de la
Facultad de Ciencias de la UNAM que realizan estancias de
investigacian, y a otros de la Facultad de Medicina Veterinaria de
la Universidad de Guerrero que se preparan en este campo,
dado que en esa entidad cuentan con algunos casos de perros
infectados con Leishmania.

— ¢ Cdmo nace su interés por estudiar la leishmaniasis?

“Antes estudiaba la amibiasis y con la idea de aplicar el
conocimiento a ese campo realicé una estancia posdoctoral en
Alemania, donde participé en un estudio interesante de
Leishmania, sin embargo, a mi regreso a México habia pocos
grupos trabajando sobre leishmaniasis relacionada con
aspectos inmunes en los pacientes y eso me motivé a realizar
investigacion en este campo.”

Se piensa que la leishmaniasis cutdnea es una enfermedad
autoctona americana, existen reportes de los espafioles en los
que se describen indigenas con orejas podridas (una de las
caracteristicas de la enfermedad, ocasionada por tlceras
cronicas que van deformando la oreja). Es transmitida por la
picadura de la mosca Lutzomyia, que infecta a seres humanos
y a animales mamiferos, se presenta en regiones tropicales
del pais y resulta ser un fendmeno frecuente en Tabasco,
principalmente en zonas de cultivo del cacao.

— ¢ Cugles son las manifestaciones clinicas de la enfermedad?

“Después del piquete se forma una pequefa roncha donde
se deposila e incuba el pardsito, esa pequefia papulita se
desarrolla en un promedio de tres meses y tendrd la apariencia
de una Ulcera que no produce comezdn, ni duele. En algunas
personas infectadas dicha Ulcera puede crecer y el pardsito se
disemina a toda la piel del paciente, lo cual puede causar la muerte.
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Doctora Ingeborg Becker

La muerte se produce porque el pardsito, en algunos pa-
cientes, no forma ulceras sino nddulos que se diseminan a
toda la piel, y en estadios avanzados éstos nddulos invaden las
mucosas y nasofaringeas gue van tapando la via respiratoria, lo
que impide respirar y alimentarse bien; ademas la piel de encima
de estos nddulos se vuelve muy delicada y se rompe facilimente,
lo que favorece infecciones secundarias por bacterias. Sino se
sospecha leishmaniasis los médicos tratan este tipo de enfer-
medad como un problema de la piel causado por hongos,
explico.

La doctora Becker Fauser, investigadora nacional nivel |,
quien ademas sefald que pacienies de paises del Medio
Oriente presentan llceras que pueden curar espontaneamenta,
lo cual no ocurre con la leishmaniasis mexicana, debido a que
la cepa mas frecuente en México: Lelshmania mexicana, es
mas virulenta que las especies del Viejo Mundo.

La virulencia de Leishmania no ha sido muy estudiada en )

Mexico, por esa razon el grupo de la doctora Becker Fauser ha
dedicado numerosos estudios al parasito mismo, asi como a
los mecanismos de diagndstico y de tratamiento, y otros
encaminados a entender la fisiopatogenia de la enfermedad
mediante estudios de respuesta inmune innata,

Uno de los resultados de ese trabajo de investigacidn
—sefala— ha permitido establecer que la diseminacian de la
enfermedad no se debe a factores del pardsito o de la mosca
transmisora, sino mas bien a problemas de la respuesta inmune
innata en pacientes que presentan la forma grave de la enfer-
medad. Afortunadamente es un grupo pequefio de pacientes
los que desarrollan la forma severa del padecimiento. Pacientes
con leishmaniasis cutanea localizada responden bien a
tratamientos con ciertos medicamentos, como antimoniales
pentavalentes, que distribuye la Secretaria de Salud.

Ademds explica que su grupo ha establecido que Leishmania
es reconocida por el receptor tipo Toll (TLR2) que comparten
todas las células de la respuesta inmune innata, y actualmente
estan analizando de qué manera se activan las diferentes
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celulas por medio de este receptor. "Sabemos que los pacientes
que no curan y que prasentan la forma grave de la enfermedad,
tienen diferente grado de activacion celular a través del receptor
TLR2 gue los pacientes que sl curan,

“Estos estudios estdn a la vanguardia del conocimiento en
los campos de la inmunologia y de la parasitologla. Es nuestro
desec gue nos apaorten datos importantes que permitirdn en un
futuro desarrollar una vacuna contra la leishmaniasis, porque
estamos observando que el receptor TLR2 participan en la
activacion celular cuando la célula entra en contacto con el
parasito.”

— ¢Cudl es la incidencia del padecimiento en México y a
nivel mundial?

“El problema en esta enfermedad es que el diagndstico no
se hace en forma oporluna, los pacientes viven en regiones
remotas y Unicamente aquellos que acuden a los centros de
salud para su atencion son reportados a la Secretaria de Salud.
Se considera que existen alrededor de 400 nuevos casos
anuales, y por supuesto aunados a los gue no se reportan.”

Ademas enfatizd gue en México siempre ha existido la
enfermedad, pero a nivel mundial esta surgiendo una especie
de epidemia en algunas regiones donde hay guerra, como
Afganistan, Irak y Sudan, tanto entre la poblacidn comao entre los
soldados, vy la movilidad de estas personas infectadas ha
provocado que se presenten casos en paises donde esta
enfermedad no se consideraba un problema de salud.

Debido a esta epidemia se estan liberando fondos intema-
clonales para intensificar su estudio, por esa razdn el grupo de
investigacion del Laboratorio de Imnunoparasitologia ha cola-
borado en establecer un kit diagnostico para corroborar rapi-
damente, in situ, si el paciente estd infectado o no.

— ¢ En qué consiste ese kit y cudl fue su participacion?

“Se trata de un dipstick (tira reactiva gue se introduce en el
suero del paciente) para detectar los anticuerpos antipardsito,
Este método fue desarrollado en el hospital Naval de Estados
Unidos y lo que nosotros aportamos fueron cepas de Leishmania
mexicana para aseguramos de que esta prueba fuera especifica
para todo tipo de cepas. Ademds proporcionamos nuestra
metodologia y validamos la prueba con nuestras muestras y
con nuestros oligonucledtidos (especificos para cepas de

@s’ﬁﬁatintas partes de México) para que se pudieran identificar los

parasitos existentes en nuestro pais y los gue hay en otras
partes del mundo.”

— Cudntos tipos de Leishmania existen?

“En México la especie méds comun es Leishmania mexicana,
y dentro de ésta existen cuatro subespecies; ademds en nuestro
territorio también se puede encontrar Leishmania brasilensis,
que de igual forma cuenta con subaspecies. Recientemente se
describid que ya se estan introduciendo las especies de
Leishmania chagasi sudamericana, que produce una forma
visceral y no solamente cutdnea como las otras especies. Cabe
deslacar que en México ya se han presentado algunos casos
de la forma visceral.”

—Cual es el tratamiento y como su investigacidn ha
favorecido a los pacientes?

“El tratamiento que se administra se llama glucantime, es
costoso por ser de importacion (se produce en Francia) y mu-
chas veces no alcanza para todos los pacientes, de manera
gue en varios casos se administra de forma incompleta y esto
favorece la resistencia del parasito. Para este tipo de situaciones
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~estamos tratando de buscar allermnativas de tratamiento, como

aquellos conocidos como inmunomoduladores, que ya hemos
enfocado a un grupo de pacientes con la idea de lograr que el
sistema inmune se active de manera mas adecuada.

Asimismo, se destaca gue el medicamento manufacturado
en Francia tiene mas de 50 afios en el mercado y los parasitos
s& han vuelto resistentes, sin embargo ofra alternativa es un
farmaco nuevo (milfefosine) que ya fue validado en la India y
Brasil (donde, al igual que en Africa, la enfermedad es recu-
rrente), el cual ya fue sometido a estudios en el laboratorio de la
doctora Becker y se ha identificado su eficacia. "El reto ahora,
sefiala la investigadora, es conseguir la autorizacion de la
Secretaria de Salud para imporiarlo, porque estamos seguros
de que puede ser mas barato y menos téxico.”

La importancia de contar con nuevos y mejores medica-
mentos, asi como terapias alternativas, se debe a que este
grupo de trabajo también atiende pacientes que recibe al
Hospital General de México, otros llegan del interior de la
Republica y algunos otros mas que ya han visitado en su
comunidad como parte de las vistas de investigacion que se
realizan cada afo para obtener muestras.

“A los pacientes gue presentan la forma grave los tratamos
en México; los ayudamos con el pasaje y la estancia para
internarlos en el pabellion de dermatologia del nosocomio, con
el fin de administrarles todo el ciclo de tratamiento; una vez que
mejoran regresan a su lugar de origen. Los casos que no son
graves se lratan en su provincia, una vez gue tomamos las
muestras en su comunidad, y gracias al apoyo de los médicos
de alli, quienes se encargan de administrar el tratamiento.”

Para sacar adelante su trabajo de investigacion y apoyar a
los enfermos de leishmaniasis, el grupo de trabajo de la doctora
Becker Fauser cuenta con convenios de colaboracion con algu-
nos servicios de salud en los estados y con las Universidades
de Campeche, Tabasco v Guerrero, con la paricipacion de la
doctora Patricia Volkov y un grupo de infectélogos del Instituto
Macional de Cancerologia, ademds de apoyos econdmicos
intemacionales, como un apoyo que recibieron de la Comunidad
Econdmica Europea, del Consejo Macional de Ciencia y Tecno-
logia, y de la Direccidn General de Asuntos del Personal Acadé-
mico de la UNAM.

La doctora Becker Fauser cuenta con 25 publicaciones
internacionales, cinco nacionales, cuatro capitulos de libro e
igual ndmero de articulos de divulgacion; ha participado en
comités tutoriales y académicos, y actualmente pertenece a la
Comisidn Dictaminadora de Ciencias Basicas. En su laboratorio
participan dos investigadoras asociadas y un total de 22
estudiantes, seis alumnos de doctorado, cuatro de maestria,
cuatro de licenciatura, un grupo grande de alumnos de la
Facultad de Ciencias y otros estudiantes del Programa de Apoyo
y Fomento a la Investigacién Estudiantil (AFINES) y los Nicleos
de Calidad Educativa (NUCE) de esta Facultad de Medicina.

Para finalizar la entrevista gue concedid en su laboratorio la
doctora Becker, investigadora del Departamento de Medicina
Experimental, explica que a pesar de que su grupo siempre ha
recibido apoyo econémico hace falta mas para crecer, publicar
y competir; igualmente dice que se necesita incorporar a mas
gente y a los alumnos los invita a que: “... abran un espacio a la
investigacion dentro de su desempeno profesional, lo cual los
va a enriquecer mucho, ya que combinar la investigacién con la
atencion a los pacientes los va a satisfacer toda la vida."

10 de octubre de 2004
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viena de la &

triz. El virus responsable de este padecimiento (Poxvirus
variolae) pertenece al grupo de los de la viruela y afecta a
mamiferos como el ser humano, los bovinos, y los roedores,
pero también a las aves.

Tiene forma alargada, como de ladrillo, es resistente a
sustancias quimicas, pero se inactiva en cloroformo. El me-
canismo por el cual ingresa al organismo es la via respirato-
ria, viaja en un par de dias a los ganglios linfaticos, después
pasa a la sangre y produce una viremia por invasién visceral
¥ cutanea; como se menciond, evoluciona alrededor de ocho
dias a papula, después a vesiculas que se ulceran, forman
una costra y dejan una cicatriz. Las secuelas son encefali-
tis, ceguera y dafo facial, pero ademds la enfermedad se
caracteriza por la secuela de inmunidad,

La anatom(a patolégica de la viruela fue estudiada en pri-
mer lugar y de forma muy extensa por el doctor Councilman,
en 1904; una de la revisiones mdas extensas es la de Lilie, en
1930, y Michelson e Inkeda, en 1927, hicleron biopsias de la
variedad menor. Otro trabajo fue el de Mac Callum y Moody,
en 1921, y el dltimo, con dos articulos publicados, fue el de
Jerry Bras, en 1952

Al hacer un breve repaso histdrico de la viruela, el doctor
Pérez Tamayo indicoé que las primeras descripciones de la
enfermedad datan de 1500 antes de Cristo. Todos los libros
coinciden en que fueron los hititas a quienes diezmé el con-
tagic que recibieron de los egipcios en Siria, en 1350 aC.
Ramsés V murié de viruela en 1157, La plaga de Atenas, de
430 a 429 aC, llego desde Atenas a Egipto, Libia, Etiopia y
Persia. En el afio 340 la viruela se describié como enferme-
dad independiente en China. El obispo Nicasio de Reims
sobrevivio a un ataque de viruela en 394 y, por tanto, se
convirtio en el santo patron de la enfermedad. La famosa
plaga de Justiniano de Bizancio fue en 541. Los drabes que
sufrieron la enfermedad |a llevaron a Espafia, y en 1240 ya
estaba establecida en Inglaterra. En 1430 llegd a Groenlandia
y a Islandia, en la primera causé una gran mortalidad y en Is-
landia agotd a la poblacién. En 1507 llegd a América, en
1518 a Cuba, y fue en 1520 cuando llegdé a México. En 1524
se presentd en Perd, en 1554 en Chile y en 1555 en Brasil.

Algunos personajes historicos que murieron de viruela
fueron: Ramsés V, el emperador chino Ma Yuam, el empera-
dor romano Marco Aurelio, v el emperador Cuitldhuac, en
1520, por mencionar algunos. En cuanto a mortalidad, la
plaga de Atenas matd a miles, la primera epidemia en China
causo la muerte de clentos de miles de personas, en 1438
ia primera epidemia en Francia matd a 50 mil habitantes. La
epidemia de Meéxico en 1520 acabd con cientos de miles.
La epidemia en Pera matd a 200 mil peruanos. En 1762 se
presento ofra epidemia de viruela en México, la cual registrd
10 mil muertes.

Por su parte, el doctor Kretschmer Schmid, profesor de la
FM, especialista en inmunologia y miembro de la Junta de
Gobierno de la UNAM, hablé de "La curiosa biografia
inmunoldgica del virus de la vaccinia”™, sefiald que la viruela
se declaro erradicada en 1979, cuando se presentd el dltimo
caso, El merito historico de Jener se inicid con el uso del
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virus de la viruela de las vacas, esto condujo al término ge-
nerico de vacunas para todo el campo de la inmunologia.

Explico que el virus de la vaccinia es un peculiar producto
en el que intervinieron en un momento estirpes de virus ya
extinguidos. "Habria que recordar que antecediendo a la epo-
peya de Jener hay 70 afios de otro fendmeno que es la
variolizacion en Europa. Mozart, quien padecid de viruela en
Viena, pudo haber sido ‘variolade’, se lo llevaron a Wolfsburg;
alll estuvo convaleciente, salvé la vida y quedd con dafio fa-
cial”, comentd.

Dijo que se contaban con tres reservas: una en los Estados
Unidos, otra en Moscl y la tercera en Inglaterra. “Este virus
de la vaccinia actual se usd en los soldados estadouniden-
ses que fueron enviados a Irak”, expresd.

Cabe sefalar que, gracias a varias primicias, el virus de
la vaccinia fue el primero en ser visto a través del microsco-
pio electronico. Fue el primero que se cultivé en tejidos, en
ser codificado, y en ser caracterizado bioquimicamente, y
hay otras dos primicias que no se suelen mencionar: que un
meédico napolitano fue el primero que la usé por via oral, y
que en 1877 se hizo una trasferencia pasiva de sangre de
una vaca vacunada a otra, con observaciones de que quedd
defendida,

Kretschmer Schmid indicd que el creciente interés de la
ciencia medica por el virus de la vaccinia radica sobre todo
en su potencial para ser usado como vehiculo vectorial
recombinante vivo para otras vacunas.

Algunas propiedades de la vaccinia es que se trata de un
virus grande, con 400 nm, tiene doble cadena lineal de acido
desoxirribonucleico (ADN), cuenta con 200 genes y 250
polipéptidos virales; es receptor generoso (plasmidos
recombinantes en las células) y muy estable frente a cam-
bios fisicos de temperatura y humedad.

“El virus de la vaccinia es barato, potente y eficaz, ade-
mas se vio que existian receptores para &l en muchas espe-
cies animales, lo que abrié la posibilidad de lograr mutantes
selectivas y atenuadas. Su administracion es econdmica y
sencilla, incluye la via oral, pero también otras vias mds ca-
ras y complejas: subcutanea, intramuscular, aerosoles, et-
cetera. Su replicacion es estrictamente local”, concluyd.

En el segundo dia de actividades, la conferencia magis-
tral “Brazos alrededor del mundo: Expedicion de Balmis de
1803 a 1813", fue dictada por el doctor Tom Colvin, quien
tiene dos posgrados, uno en ensenanza en ares y ofro en
historia cultural, donde hablé de la expedicion del doctor Fran-
cisco Balmis desde Espafia a todo el mundo para llevar la
vacuna jeneriana. Durante muchos afios Colvin trabajé con
universidades estadounidenses en el Consejo para el Avan-
ce de Apoyo de la Educacion.

Con la ayuda del linglista y antropélogo Carlos Sola, quien
leyo la ponencia de Colvin, éste sefiald que la historia comen-
26 en diciembre de 1802, cuando el rey Carlos IV recibié una
noticia inquietante: el brote de una epidemia de viruela en Peni.
Las autoridades coloniales suplicaron su ayuda, esto lo con-
movid, ya que esa terrible enfermedad habia tocado a su pro-
pia familia: su hermano habia muerto de viruela con toda su
familia y una de sus propias hijas habia sido desfigurada por
ese mal. Inmediatamente el rey envié la peticion a varios con-
sejos reales pidiéndoles su opinién. En pocos meses emergid
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un plan en el cual habia varias opciones para trasportar la
vacuna, una de ellas fue impregnar la tela con ella o sellarla
entre dos vidrios, pero era poco segura, especialmente en
un viaje largo.

El cirujano de la corte, Francisco Javier Balmis, sugirid la
propuesta ganadora de enviar una expedicion con personal
medico acompanado de un grupo de ninos expositos que lleva-
rian la vacuna viva en sus brazos. Balmis calculd que raqueriria
22 expositos para llevar la vacuna a América. Se vacunaria a
dos de ellos para que el suero madurara a los nueve dias y
dejara los brazos de los nifios hinchados de pus amarillento
llenos de vacuna protectora. Luego la materia madura serla
transferida a los brazos del sigulente par de nifios.

Una vez aceptada esta propuesta, se procedid a hacer
los preparativos. Balmis nombro a su equipo médico y el
primero de septiembre de 1803 fue enviada a las colonias la
real cédula que anuncio la expedicion vy la orden de gue to-
dos los gastos fuesen cubiertos por la Real Hacienda. Fue
comisionado un pequeno barco anclado en el puerto atlanti-

¢ co espanol de La Corufia, y fueron alistados 22 huérfanos de

los pueblos vecinos a esta poblacion y de Santiago de Com-
postela. A once meses de recibir la encomienda de Peru, la
expedicion de Balmis zarpd el 30 de noviembre de 1803.

Colvin indicd gue, ya en |la Mueva Espafa, Baimis tenia
tres principales preocupaciones: hacer los arreglos para el
siguiente viaje a Filipinas; distribuir la vacuna lo més que se
pudiera e instruir a los meédicos a conservarla y proseguir
con el trabajo, y finalmente reunir un grupo de nifos
novohispanos para llevar la vacuna durante la larga travesia
por &l Pacifico. Desafortunadamente, casi de inmediato,
Balmis y el virrey lturrigaray emprendieron una lucha de vo-
luntades: como representante personal del rey, Balmis exi-
git el debido reconocimiento, asi como la pronta satisfac-
cion de sus demandas; por su parte, lturrigaray esperaba
que Balmis reconociera sus esfuerzos por distribuir la vacu-
na en el virreinate en el curso de ese ano, pero ninguno esta-
ba dispuesto a darle al ofro lo que deseaba.

Apenas habia desembarcado en Veracruz a finales de
julio de 1804, Balmis escribid varias cartas al virrey sobre

NDS preparativos para su siguiente viaje a Filipinas, & Hurrigaray

raspondid en un tono que augurd fa confrontacidn gue se
avecinaba entre estos dos personajes, Declard gue Balmis
primero tenia que cumplir su encargo en la capital novohis-
pana y sus provincias; ademas tenia preferancia un gran
contingente de solados que estaba por ir a Manila, por lo
tanto serian ellos quienes viajarfan primero,

Hacia finales de octubre, Balmis inicio negociaciones con
el capitan de galedn Angel Crespo, en que especifico los
requerimientos para realizar la travesia, como hacer algunas
adaptaciones al interior de la nave y la comida para los nifios
¥ su persona. Crespo le asegurd que habia espacio en su
nave, perc se rehusd a hacerle arreglos especiales hasta
recibir la aprobacion de lturrigaray.

Cuando se suscitd el conflicto entre Espafia e Inglaterra,
Balmis se dedicd a difundir la vacuna en el altiplano y a reunir
al grupo de nifios que necesitaba para su viaje; fueron selec-
cionados aguellos que habian nacido después de la epidemia
de 1797. Tras abandonar la ciudad de México hizo paradas en
Querétaro, Celaya y Guanajuato, donde organizd sesiones
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de vacunacién y capacitacion. Llegd a Zacatecas a finales de
noviembre de 1804, y alli fue recibido con honores,

Fue el 10 de enero de 1805 cuando el virrey se comunica
con Balmis para dar la autorizacion para la salida de la ex-
pedicidn a Filipinas en la nave "Magallanes”. Rumbo a
Acapulco, el grupo expedicionario cruzé El Candn de los
Zopllotes y después de ardua travesia llegd a Chilpancingo
el 24 de enero. Durante esta breve escala Balmis vacund a
65 ninos y le encargd al doctor José Fuentes distribuir la
vacuna en la regidn, En Acapulco, cuando las fistulas de
unc de los nifos (Francisco Tapia) maduraron, Balmis vacu-
nd a 377 nifios, capacitd al médico local y presentd al gober-
nador un plan para establecer un puesto de vacunacion per-
manente.

Durante le expedicion a Filipinas, el "Magallanes” hizo
buen tiempo en su travesia por el Pacifico y arribd al Estre-
cho de San Bemardino antes de lo programado, para alivio
de la poblacion no habia ciclones en el mar. El galedn no
encontrd tormentas ni asaltos mientras navegaba cautelo-
samente por canales que conducian a Manila. Alli las prime-
ras vacunaciones tuvieron lugar el mismo dia de la llegada
de la expedicion a tierra firme. Pronto la campafa de vacu-
nacién empezd a avanzar. Balmis capacitd a los médicos en
el procedimiento de vacunacion.

Finalmente Colvin Indicd que la expedicion gue dirigio
Balmis es la mads notable de todos los tiempos, se calcula
que al menos 500 mil nifios fueron vacunados durante la
expedicion y gue decenas de miles mas se beneficiaron de
las juntas de vacuna que se establecieron.

ANIVERSARID

PRIMER ENCUENTRO
CON LAS
NEURDCIENCIAS
EN EL PREGRADO
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ot C?NEUHSD Caso QLimm RapioLoGICO
Participacion entusiasta de 59 alumnos

el marco de la presentacidon mensual de la sesion

anatomoclinica, el pasado 24 de septiembre se llevd a
cabo el Concurso Caso Clinico Radiologico, organizado
por la Coordinacidon de Servicios a la Comunidad, a través
del Programa de Atencidn a la Comunidad, la Radioteca, v
la Secretaria de Educacién Médica.

“La finalidad de este concurso es presentar a los alum-
nos de la Facultad de Medicina casos radiologicos
didacticos e importantes por su frecuencia en la practica
médica, aunado a la idea de generar la inquietud entre los
estudiantes para que mediante este ejercicio confronten
sus conocimientos y tambien los motive a consultar infor-
macion adicional”, explicé el doctor Fernando Castillo, jefe
del Pragrama de Atencion a la Comunidad.

En esta ccasién, el caso que se presento contd con la
participacion entusiasta de 59 estudiantes, de los cuales
28 dieron la respuesta correcta; los ganadores fueron: Blan-
ca Leonor Garcia Cortés, Oscar Sanchez Gutierrez y
Cristian Ledn Leyva, quienas recibieron de manos de los
doctores Gildardo Espinosa y Arturo Ruiz los premios:
baumanometro con estetoscopio, estetoscopio y estuche
de diagnostico, respectivamente.

Cabe destacar que el ingeniero Octavio Escobar Pérez,
del drea de sistemas de la Secretaria de Educacidn Médi-
ca, desarrolld una aplicacion de registro, donde de manera

Case: Masculing de 53 ados que presenta
Siebre elevada 39-400C, mal estado
wereral, delor en base del tdrax lado

derecha.

Respuesta: Absceso héparica

facil se pueda emitir un reporte de los alumnos que acerta-
ron en el diagnéstico; asi, los alumnos tienen la oportunidad
de visualizar el caso radioldgico en los monitores instalados
para ese efecto y posteriormente registrar su respuesta en
mesa de captura con el licenciado Alfredo Herrera Pacheco,
Este programa emite de manera automatica y de inmediato
el reporte con el ndmero de participantes y la lista de quie-
nes dieron la respuesta correcta, lo que permite gue se pro-
ceda a la premiacion.

LA CERTIFICACION...
wierne de (& 3

sario que tanto las instituciones edu-
cativas como las de salud cuenten con
los recursos necesarios para continuar
la formacidn de especialistas,

“Mo podemos permanecer calla-
dos. Vemos como, ano tras afo, el
presupuesto para investigacion y de-
sarrollo, para ciencia y tecnologia,
lejos de crecer, decrece, y afecta sen-
siblemente a las universidades, como
la UNAM, que realiza mas de 50 por
ciento de la investigacidn gque se hace
en Mexico.”

Explicéd gue en el caso de la edu-
cacion superior el proyecto de presu-
puesto muestra una disminucion de
0.50 a 0.48 con relacién al producto
interno bruto (PIB), v en el caso de la
ciencia y la tecnologia una disminu-
cion de 0.38 a 0.35.

Al respecto, el titular de la SEP,
doctor Reyes Tamez, destacd la impor-
tancia de la evaluacion externa. Subra-
y& que la mejor forma de hacerlo seria

HY e orctrelire g 2004

entre pares académicos, por lo gue pro-
puso la instalacidon de un grupo de tra-
bajo integrado por todos los sectores
involucrados para analizar el tema.

En respuesta a lo del presupuesto,
Tamez desalentd cualguier posibilidad
de gue México logre un desarrollo edu-
cativa pleno, v agregd: "Ni con ocho
por ciento del PIB podemos alcanzar
lo gue invierten por alumno los paises
mas desarrollados, e incluso si todo
el gasto programable se dedicara a la
educacidn, tampoco alcanzaria el mis-
mo propdsito.”

En presencia de miembros de la
Academia Nacional de Medicina,
alumnos de la FM y legisladores, el
doctor Julio Frenk sefiald que en
México existe la tendencia irreversi-
ble a establecer marcos gue permi-
tan garantizar los maximos niveles de
calidad en los servicios de salud. Dijo
gue la certificacion contribuye a re-
ducir la heterogeneidad en la calidad
de los servicios medicos, ya que mien-
tras existen instituciones gue cuen-
tan con niveles de excelencia y

vanguardia en |la materia, otras es-
tan rezagadas.

Cabe senalar que el libro La Acade-
mia Nacional... resefia la participacion
que ha tenido la ANM en la evaluacion
de los conocimientos y competencia de
los médicos que solicitan certificarse

coma especialistas, desde los or:’genes’r\l.

hasta el afic de 2003.

Mo sdlo se trata de un interesante
estudio histdrico que muestra el progre-
so del ejercicio de la medicina desde la
antigledad hasta nuestros dias, sino
que incluye temas de orden teodrico y
practico que permiten conocer el desa-
rrollo de la certificacion de los medicos
especialistas en nuestro medio.

El doctor Espinosa de los Reyes es
un medico mexicano destacado, lider
en su disciplina, de amplia trayectoria
academica, con aportaciones origina-
les al conocimienta y a la organizacion
de los servicios de salud en nuestro
medio.

El libro es una coedicion entre la @™

Facultad de Medicina de la UNAM y °
la Academia Macional de Medicina.
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mediados del mes de sep-
tiembre fallecid el doctor Pe-
dro Ramos Ramos, profesor
de gastroenterologia por va-
rias décadas de la Facultad
de Medicina y gque ocupd la
Secretaria General de la Facultad de
1962 a 1966 con el director Donato
Alarcon.

Macido en San Luis Potosi su fa-
milia se trasladd a la capital desde
su infancia y agui curso tanto los es-
tudios primarios y de preparatoria
come los profesionales, recibiendo el

. titulo de médico cirujano a principios

de los anos treinta. Recién recibido
trabajo como médico general en un
consultorio de la 55a, uno de cuyos
otros profesionales era el doctor
Mariano Azuela, ya para entonces
gloria de las letras mexicanas, con
guien establecié una relacion amis-

I MEMORIAM

Dr. Pedro Ramos

tosa que durd varios afios y fue frue-
tifera para el joven medico.

Desde temprano se intereso por la
medicina interna con especializacion en
la gastroenterologia y por varios anos fue
miembra del personal meédico del Pabe-
lln 24 del Hospital General, amigo per-
sonal v de gran confianza de los docto-
res Abraham Ayala Gonzalez v Leonidas
Guadarrama.

Hombre de amplia cultura y senti-
do humano fue uno de los primeros
médicds que desarroliaren la disci-
plina de medicina social y, como tal,
pertanecid a la Academia Macional de
Medicina v desempend labores en
diversos cargos oficiales llegando a
ser Director del Servicio Médico de la
Secretaria de Comunicaciones, en don-
de logré fundar un hospital con servi-
cios completos que funciond con gran
competencia.
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Dotado de cualidades persona-
les especiales, fue un médico, un
muy buen médico que, ademas de
poseer conocimientos acadéemicos
profundos, tenia una perscnalidad
seria, no severa, con lo que s& llama-
ba "ojo clinica”, que infundla confian-
za en el enfermo y establecia la
empatia bilateral. El doctor Ramos
hacia recordar a los gue lo cbservaban,
a los profesionales de antes, de la
época romantica de la medicina (des-
graciadamente olvidada). Munca lo
escuchd nadie refarirse malevolamente
a nadie, por el contrario procuraba en-
contrar siempre razgos encomiables en
cualquier individuo. Era de las pocas
personas de las gue se puede decir gue
no fuvo enamigos ni mal guerientes, y
que era apreciade y respetado por todo
el mundo.

Descanse en paz.

Sesion Ordinaria del H. Consejo Técnico de la

Facultad de Medicina

Resena del 25 de Agosto del 2004

En esta sesion s& aprobaron por unanimidad, las Convo-

rﬂ,‘catorias para la Eleccion de Representantes de Profesores

de Carrera y de Asignatura de la Facultad de Medicina en el
Claustro Academice para la Reforma del Estatute del Paerso-
nal Academico de la Universidad Macional Autonoma de
Mexico, Asimismo, se decidid por mayoria de votos, que la
Comisién Electoral quedara integrada por los siguientes con-
sejeros:

— Rogelio Chavolla Magaha,

— Adalberto Duran Vazguez, y

— Hector Fernando Izguierde Pelldn.

También se aprobd por unanimidad que el Consejero Ja-
vier Rolando Ambrosio Hernandez, representard a la Facul-
tad de Medicina en el érgano convocante para la eleccian de
tres Técnicos Académicos de las Facultades de Ciudad
Universitaria.

En los asuntos académico-administrativos, se aproba-
ron: catorce contratos por obra determinada, trece ingresos de
profesor de asignatura interino, dos ingresos de ayudants

Gaceta de fn Focultod de Medicina

de profesor, un concurso cerrado para promocion, un con-
curso cerrado para definitividad y promocidn, una comisién,
un informe da comisidn, nueve licencias, un aplazamiento
de periodo sabético, un afio sabético, un semestre sabatico,
un informe de periodo sabético v dos convocatorias para con-
curso de oposicion abierio. -

La Comision de Trabajo Académico otorgd cuatro sus-
pensiones temporales de Estudio.

La Comisidn del Mérita Universitario, renovd las Catedras
Especiales "Doctor Alberto Guevara Rojas”, “Doctor Elias
Sourasky” y "Doctor Ignacic Chavez". Otorgd la Catedra
‘Doctor Aniceto Orantes Suarez” y aprobd la publicacion de
tres Catedras "Doctor Manuel Martinez Baez", "Doctor Ber-
nardo Sepllveda Gutigrrez" y “Doctor Salvador Zubirdan
Anchonda®,

En asuntos generales el Presidente del H. Consejo Téc-
nica, informd que este dia entraron en funcionamisnto las
bicicletas y camicnes para transportarse del estacionamiento
numero ocho del Estadio Olimpico Universitario a la Facul-
tad de Medicina.

I de setubhre de 2004



{0 de octubre de 2004

14

LA CAMARA NACIONAL DE LA INDUSTRIA FARMACEUTICA

CONVOCA

a los investigadores que realizan investigacion bésica,
tecnologica o clinica, sobre medicamentos de uso humano a paricipar en el

PREMIO
CANIFARMA
200004

DE APOYD & LA INVESTIGACIOM
BASICA Y EL DESARROLLO
TECKROLOGICO EM EL AREA DE

MEBICAMENTOS DE
LSO HUMARD

El Premio se otorgard al mejor trabiajo de
investigacion basica, tecnoldgica o clinica
en Ciencias Farmacéuticas, Quimicas o
Biomédicas relacionado con los
medicamentos de uso humano,

N Rt
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T

El gaﬁn;ﬂnr de! mejor Irabajo de
investigacion basica y del mejor trabajo
de investigacion tecnologica o clinica FEEEEEN
se hara acreedora$10000000  JHENEEE B
enefectivoy a un diploma en cada caso. I gﬂl.l‘;
La fecha limite para el registro es ===H=gggl== .
el 15 de noviembre de 2004, \
AN Iﬁﬁ!l“;.
§ ANEE) \ENNEEE
[ENEN HEEEE )
IEEEN HESSE T
IRJEF WEANH &

CANIFARMA,
CANMARA KACIONALDE LA
IXIHiTHIA EARMACTUTICA
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D Luis Felipe Abren Herndndez
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Secretaria Técnica del H, Consefo
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: CuRsos T La Facultad de Medicina,
o Departamento de Medicina Familiar : el Instituto de Investigaciones Biomédicas,

' Oftaimologia Clinica . la Sociedad Mexicana de Parasitologia
* 11 al 15 de octubre, 8 a 14 horas. : ¥ la Universidad Auténoma de Tlaxcala
+ Departamento de Medicina Familiar. .
- mlm e Interpretacion del : INVITAN
:‘111 %lalegre n';:tubra. 8 . 1;‘&?.:.?. ; AL XVI CONGRESO NACIONAL DE
*uJn “Dr. Francisco J. is". " o
* Infecciones mas Frecuentes enel - PARASITOLOGIA
: Primer Nivel de Atencién x que se celebrara en el Centro vacacional LA TRINIDAD IMSS,
P s AL NI S S ifhome. 5 Tlaxcala, del 11 al 16 de octubre del 2004,
: VIl Actualizacién en Medicina Interna - Eventos:
: ;I.I 8 X Zﬁnd; neﬁhmraﬁ a 14 horas. . Cursos precongreso, conferencias magistrales, mesas redondas,
: Piquiatria mc':,ﬂm“h : sesiones de trabajos libres orales y en carteles y actividades culturales.
:E:Bgz‘gdg&um.a:ru horas. : INFORMES:
B8 . Castro Villagrana™. .
* Il Jornadas Médicas : www facmedunamunog/'smg/

f‘“‘lﬁngd“?é?m Baﬁgms ; email norma@biomedicas.unam.mx

] “Ange 0s0 o5 r
. Actualidados on Modicina ntoma - Tel. 01(55) 5622 3859.
: 25 a 29 de octubre, 8 a 14 horas. .
: Unidad “Dr. Francisco J. Balmis", . [ -\
« VI GLNRG Teteica PhwcHno B8 Infeecio- . Hospital General “Dr. Manuel Gea Gonzélez”

- nes de Transmision Sexual

: 25 al 29 de octubre, 8 a 17 horas. : Subdireccion de Pediatria
ol L i : '
« Inmun en - ” % %
: 25 81129 o oclubre, 8 a 14 horas. ] II Curso de Infectologia Pediatrica
- Banco de Sangre del Centro Médico La + AN ;
:iﬁ B Sy Avances en la Infectologia Pedidtrica del Siglo XXI.
cliona imnm cion *
: Aborto 3 Del 13 al 15 de octubre, de 8 a 15 horas.
. 25 al 29 de octubre, 8 a 14 horas. Auditorio principal del Hospital.

 Unidad “Dr. Francisco J. Balmis”.

:I'nm.rmes Departamento de Medicina Fa-. Costo: $500.00

-md.rﬂr. LUINAM. Diriai © mé F e
Tmmm ’ m 5622-0061. E ma” Enr;g:?“nefasmedlms infectologos, pediatras, residentes, estudiantes y

: Unidad “Beatrie Velasco de Aleman”,: | Avalado por: el Consejo Mexicano de Certificacién en Pediatria,

f‘m :;axﬂa?}s;r:m n s* UNAM - | Inscripciones: Subdireccion de Pediatria Hospital General “Dr. Manuel Gea

* Tel. y Fax 5672-8633, Gonzdlez", Calzada de Tlalpan 4800. Col. Torello Guerra. Tel. 5665-3511, Ext.
: Tel. 5532-6386. 5 126, y 5528-1830. lorehd @ hotmail.com
S e O : & 4
Departamento de Farmacologia U
En esta vida,
Programa de conferencias 2004 PR o vl
o O en su caso,
Dolor Cronico como un Muerte serd
- - Ueno eso .'
Problema de Salud Publica Recuerda, |
Dr. Migue! Lujan, Unidad de Farmacologia Clinica, EL HOMBRE, es vida.
Departamento de Farmacologia, FM. Dr. Manuel Alfonso Villalobos Huerta
& 13 de octubre. Departamento de Cirugia,
ik . Facultad de Medicina,
Auditorio “Dr. Alberto Guevara Rojas”, 13 horas. UHAN.
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Hacer valer nuestros derechos en diferentes admbifos de la vida no es tarea faci, ® i
ejercerios implica conoceros. La Faculiad de Medicina de la Universidad Nacional ﬁ

Auténoma de Mexico, organiza por tercer ano consecutivo la “TERCERA FERIA ‘).
UNIVERSITARIA DE LA SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA”, a realizarse del 25 al 29 @ éb; ;

de octubre del presente afio, de 10:00 a 17:00 horas, en la Explanada del Edificio -~ ‘).

"B" de la Facultad, en Ciudad Universitaria.

“El Derecho a la Libre Decisién... Salud Sexual y Reproductiva”, es &l lema de la TERCERA FERIA
UNIVERSITARIA DE LA SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA. Se abordardn topicos de gran Interés, como;
prevencion del embarazo no planeado, del aborto inducido v de infecciones de fransmision sexual,
con particular énfasis en la perspectiva de género, relacidon de pareja con equidad vy derechos
sexuales v reproductivos.

La Feria Universitaria representa un espacio ideal de Inferaccion organizado especiamente para fi. en ™
el gue participan experios en salud sexual v reproductiva de los sectores académico, salud, poblacidn,
de la sociedad civil y de la iniciativa privada.

la Fera incorpora  modulos  informativos,

e e . consultorios de orientacidn psicologica vy médica,
ademds de eventos académicos y artisticos, En el
drea del Espacio Académico se impartirdn sesiones

educativas, a manera de Charas Amigables, ™
debates, mesas redondas, las cuales seran
impartidas por experos, con lo posbiidad de
interactuar con el fin de aclarar dudas. Algunas

ternas a fratar incluyen:

= Anficoncepcion de Emergencia

= Reconociendo Nuestros Derechos T

s | as Verdades Sobre el VIH/SIDA
= Hablamos de Sexuadlidades, dpero como?

En el espacio arfisico de la Feria, pariciparan
grupos musicales como el de Francisco Barrios “El
CIIDAD UNIVERSHTARIA : Mastuerzo” y grupos teatrales como las "Reinas
EXPLANADA EDIRCIOE" | OCTUBRE 25 AL 29, 2004 Chulas” y Regina Orozco con su espectaculo
EVRIEAR L pche ) - 10:00 HRS. “Nuevo tipo de simbolo sexual”.

TU TIENES DERECHOS SEXUALES Y REPRODUCTIVOS... EJERCERLOS IMPLICA CONOCERLOS!
LA ENTRADA ES LIBRE iTE ESPERAMOS!

PARA MAYORES INFORMES CONSULTA NUESTRA PAGINA WEB www.ferla.saludsexual.unam,mx ~



