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Mensaje del Rector Juan Ramon de la Fuente
a la comunidad universitaria

Muy estimados colegas universitarios:

omplejos y dificiles los tiempos actuales.
‘ Asediada nuestra institucién por quienes insisten en

subordinar la educacién superior a las leyes del
mercado, por un lado, y por movimientos oscurantistas que
pretenden aparecerse como progresistas, por el otro, nos
revelancondiciones que amenazan, una vez mas, lo esencial
de la Universidad: su autonomia, su caracter publico, su
composicién plural y su derecho irrenunciable a la libre
expresion de las ideas en un 4mbito de respeto y tolerancia.

Intento fallido el de clausurar nuevamente a la Univer-
sidad por quienes, a fuerzas de querer destruirla como
opcién educativa, han contribuido, como pocos, al auge de
laeducacién pagada. Pero, gracias ala voluntad inquebran-
table de la comunidad universitaria y al respaldo social
expresado de diversas maneras, que mucho apreciamos, la
Universidad est4 abierta y funcionando en su totalidad.

Miximaes nuestra Universidad, porla calidad profesio-
nal y humana de sus maestros e investigadores. Nadie la
agraviamas que quienes los ofenden. Lo ocurrido el martes
pasado en la Facultad de Ciencias Politicas y Sociales es un
hechoinédito e inadmisible. Que no se confundan los gestos
de prudenciay conciliacién con signos de indiferencia ante
la afrenta a 1a dignidad de quienes son miembros distingui-
dos de la comunidad universitaria.

Guardar silencio ante tal ignominia pesaria gravemente
en nuestras conciencias y sentaria un precedente fatal en la
vida de la Universidad.

Es por ello que las actas elaboradas con los testimonios
de los agraviados han sido remitidas ya al Tribunal Univer-
sitario, para que las analice y dictamine lo conducente, tal y
como lo establece la legislacion universitaria.

La Comisién de Honor del Consejo Universitario podra
revisar las resoluciones del Tribunal a solicitud de cuales-
quiera de los interesados, como lo sefiala claramente el
articulo 100 del Estatuto General de la Universidad.

Nuestros maestros ejercen con libertad la catedra en sus
diversos planteles, escuelas, facultades, institutos y centros,

y defienden, legitimamente, sus espacios, porque saben bien
que son los mejores que este pafs ha construido para la
ensefianza, la investigacién y la difusién de la cultura.

Lanuestraesunainstitucién que es y debe seguir siendo
plural, combativa, reflexivay tolerante; pero debe también
ser una institucién comprometida con una cultura de lega-
lidad, de la dignidad y del respeto.

La Universidad est4 abiertay trabajando en su totalidad,
porque ese ha sido el veredicto de la comunidad universita-
ria. No hay otra explicacién.

Toca ahora acelerar, hasta donde sea posible, larealiza-
cién del Congreso en el que —subrayo-deberin tener cabida
todos los universitarios, sinexcepcion, que tengan unaidea
que esgrimir o una verdad que defender. Pero el Congreso
no puede realizarse en medio del escarnio.

Quienes se oponen al Congreso tratando de escalar
nuevamente la violencia en la institucién, sélo pretenden
alargar indefinidamente un conflicto para mantener una
supuesta identidad sin contenido ideoldgico y menos ain
académico; y la academia es lo tnico que le da sentido a la
Universidad y ala vidadelos universitarios. No vacilaré en
defenderla.

Compaiieras y compaiieros universitarios:

Hace tan s6lo unas cuantas semanas deciamos que este
afio serfa definitivo parala Universidad. Lo estamos viendo
y lo estamos viviendo. Nadie puede llamarse a sorpresa.
Tiempos en verdad, dificiles y complejos que nos ponen a
prueba una vez mas.

Sigamos actuando coninteligencia,con prudenciasiem-
pre, pero también con firmeza cuando sea necesario y con
un genuino COMpromiso por concentrarnos nuevamente en
nuestras tareas sustantivas. Sigamos haciendo realidad,
todos los dias, el enorme reto que implica mantener a
nuestra Universidad comoun espacio libre parael debate de
las ideas, para la expresion de todas las ideologias, sin
ataduras ni dogmas niimposiciones, pero siempre compati-
ble también con nuestra vida académica que no puede, ni
debe, volver a detenerse.

“PORMIRAZAHABLARAELESPIRITU”
CIUDAD UNIVERSITARIA, 8 DEFEBRERODE 2001
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Pionera de la citologia exfoliativa en México

Enmemonia de la doctora Julieta Calderén Gené de Laguna

n trabajo prolongado, inteligente,

fecundo, enriquecido continua-

mente por el estudio y la investi-
gacion, fue el de ladoctora Julieta Calde-
rén GenédeLaguna,quiéndedicé su vida
auna labor encomiable: la lucha contra el
cancer y,muy concretamente, contrael can-
cerenlamujer.

Originaria de San José, Costa Rica, en
1943 recibi6 de la UNAM su titulo de
médica. Su vida transcurri6 entre cursos
que recibié y que impartid, trabajos de
investigacion en laboratorio, coordina-
cién de servicios médicos y campaiias,
participacion en congresos y simposios
y, por si fuera poco, la atencién a su
esposo, siete hijos y su casa, y el cultivo
de una serie de virtudes que hicieron de
ella una persona admirable.

Porsutrabajoy dedicacién, ladoctora
Calder6n Gené de Laguna es considerada
pioneradelacitologia exfoliativaennues-
tro pais, toda vez que el inicio de esta
especialidad, en la década de los cuaren-
tas, no fue sencillo, a pesar de evidencias
contundentes, hubo mucha resistencia a
aceptar que un diagndstico preciso pu-
diera efectuarse s6lo a través de un pufia-
do de células arrancadas de los 6rganos.

Duranteesos afios fue médicaasisten-
tedel Servicio de Cancer Ginecolégicoen
el Hospital General y en el Centro de De-
teccion y Diagnéstico del Servicio de
CéancerMamarioy GinecolégicodelaSSa.

Después de su adiestramiento en los
afiosde 1947y 1948 en el Memorial Hos-
pital de Nueva York, con los doctores
Papanicolaou y Cross, y la biéloga Ruth
Graham, no solamenteinicié elejercicio de
esta especialidad, sino que fue fundadora
y jefa de varios laboratorios de citologia
exfoliativa; primero,en 1950, el del Hospi-
tal “Dr. Jesis Aleman Pérez”, conocido
tambiéncomoHospitaldelaMujer, ubica-
doenlaPlaza de la Santa Veracruz, frente
ala Alameda Central, en una vieja casona
donde actualmente se encuentra el Museo
Franz Mayer; posteriormente fundé el del
Instituto Nacional de Cancerologia, cuando
estaba en las calles de Enrico Martinez, y
después particip6 en la organizacion de los
servicios médicos del ISSSTE y fundé enel
Hospital 20 de Noviembre un laboratorio
mas,ademasdededicartiempocomo médica
adjunta del Departamento de Radioterapia
del Instituto Nacional de Cancerologia.

Al tiempo que desempefiaba esos
puestos inici6 sus estudios de posgrado

La c‘ltopatolagt’a es una ramade la anatomia patolégica que aporta gran ayuda
; en el d:agndst{ca de las enfermedades. La eficacia de la citopatologia como
P acedzmmnm a'e screenmg (pesquisa o deteccion) es perfectamente reconocida
truve’s de su mas anttgua expreszén, la citologia cervicovaginal (prueba de

:'_I(l unahlstoqufmlca, el marca}e de oncogenes, y utilizar procedtmtentos como :
% de. ﬂujo yanaltsu‘de lmdgenes entreotros, sincontarcon el ﬂorec:mlen-..

t _ adqmrida por la punctén aspirativa con aguja delgada, que ademds de ser un
praced!‘rmento sencillo y econémico en si, baja costos y permite prﬂscmdnr dela

".-:;unhzacsdn de equipos complicados y costosos, todo a favor de un mejor resultado .

en el tratamiento del individuo enfermo. Los avances en citopatologia son tantos que

para dtfundlrlos han aparecido, a lo largo de su corta vida, revistas especializadas
- como Acta Cytologica, Diagnostie Cytopathology y “Cytopathology” (suplemento de .
la remm Cincer) y muchas mds.
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en diversos hospitales: Laboratorio de
Anatomia Patolégica del Instituto Nacio-
nal de Radioterapia; Massachussetts Ge-
neral Hospital, y Research Fellow Vicent
Laboratory.

Los afios cincuentas los dedicé en
buena parte a la ensefianza de los conoci-
mientos que ya habia acumulado y que su
responsabilidad profesional la incité a
transmitir. En el Hospital Judrezdio cursos
de cancerologia ginecoldgica y se encar-
g6 de la direccién médica de la campafia
contra el cancer. Fue profesora de onco-
logia de la Escuela Superior de Medicina
Rural del Instituto Politécnico Nacional y
de la Division del Doctorado de 1a Facul-
tad de Medicina de la UNAM, donde
ensefo6 radiologia y coordiné cursos de
ginecologia y obstetricia. Recibi6 la ads-
cripcién al Programa de Becas de la OEA
para adiestramiento de médicos cit6logos.

Enesaépoca, el interés por la citologia
era compartido por numerosos médicos
de otras especialidades, todos con la mis-
maideadedifundiry compartirlos nuevos
conocimientos, para lo cual se fundaron
diversas agrupaciones dedicadas a esta
nacienteespecialidad, como fueronla Aca-
demia Internacional de Citologia Ginecol6-
gica (actualmente Academia Internacional
deCitologia),la Sociedad Latinoamericana
de Citologia y la Asociacién Mexicana de
CitologiaExfoliativa. México estuvo repre-
sentado por la doctora Calderén Gené de
Laguna entre los socios fundadores de las
tres agrupaciones mencionadas.

Laproductividad cientificadeladoctora
lahizo figurar en las actividades iniciales de
consenso sobre lamorfologia citol6gica, asi
como en el valor de la citologia hormonal y
elreconocimiento de los cambios postradia-
cién, que no deben confundirse con mani-
festacionesdeactividad neoplasica, concep-
tos que aparecieron e n revistas importantes,
como la naciente Acta Cytologica, precisa-
mente en su primer nimero en el afio de
1957, asi como en otras revistas y libros.

Ademas, también fue profesora titular
de ginecologia y obstetricia en la Facultad
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Directores de hospitales

César Vargas Martinez y el Hospital Judrez de México,
herencia de una gran historia

aselterremotode 1985, el Hospital

Judrez —ahora de México— dej6

142 afios dehistoria pararenacer en

un nuevo concepto hospitalario de tercer

nivel. Su titular, el doctor César Vargas

Martinez,lo vionacery conformarseen lo

que es hoy. Por sudesempefio fue uno de

los primeros en obtener la certificacion del

Consejo de Salubridad General y por su

infraestructura y su avanzada tecnologia

estd considerado entre los mas importan-
tes a nivel mundial.

Eldoctor VargasMartinez,concasi37
afios de labor dentro de la medicina y sus
diferentes ambitos, piensa que en su ac-
tual cargo todavia quedan muchas cosas
por hacer: Para un futuro inmediato, con-
solidar el intercambio de residentes con
universidades de Estados Unidos, y un
programa que acredite a los pacientes
como miembros del Hospital Juarez; asi-
mismo, mantener la relacién conlos demas
hospitales, aumentar los programas co-
munitarios de informacién sobrelas pato-
logias més frecuentes y dardiplomasalos
asistentes.

Egresado de la Facultad de Medicina
conespecialidad en cardiologia, el doctor
César Vargas Martinez, hombre fuerte de
caracter agradable, buen conversador,
gran entereza y entrega total a su profe-
sién, hablé de su pasion por la medicina y
su participacion en la creacion del nuevo
Hospital Juérez, el cual encabeza desde
hace 11 afos.

Miembrode la generacién 1947-1952,
realiz6 su residencia en el Hospital de Fe-
rrocarriles durante cincoafiosconel profe-
sorSalvador Téllez, y es profesor universi-
tario desde 1958 y durante casi 40 afios
impartié teoria patolégica de cardiologia;
después, en clinica, se desempefié como
coordinador de ensefianza, y también en
posgradohaimpartidoclases. Trabajaenel
HospitalJudrezdesde 1964, al cual ingres6
como médico adscrito al servicio de
cardiologia, posteriormente fue jefe interi-
nodelserviciode cardiologia, luego jefe de
la Unidad de Investigacién durante el pe-
riododel maestro Manuel Velasco Suérez,
quien lo invit6 a ser subdirector médico y,
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finalmente, fue designado director general
del nuevo hospital, en 1989.

¢ Cudles fueron las razones por las
que eligio ser médico?

“Me dicen que desde pequefio, antes
de tener conciencia, decia que queria ser
médico, me imagino que veia al médicode
la familia; después descubri que realmen-
te tengo vocacioén, nunca he sentido tra-
bajar y lo digo de verdad. La tinica época
en la que sentf trabajar fue cuando estuve
enelInstituto Mexicano del Seguro Social
(IMSS), porque era una rutina y los jefes
protestaban porque me tardaba mucho y
estaban acostumbrados a la rapidez. Yo
habia comenzado a trabajar en el Judrez,
los procedimientos en el IMSS eraa dife-
rentes. Los pacientes me decian: ‘“Tengo
afios en el IMSS y nunca me habian revi-
sado asi’; duré poco tiempo, me trataron
bien, pero senti que no era mi camino y
regresé a mi hospital.

“La razén por la que estudié cardio-
logia fue porque mi madre tenia una doble
lesién mitral de origenreumaticoy ademds
me gusta. Siempre fui médico con mucha
consulta, tenfa que cerrar el consultorio a
las 10 de la noche y decir que no abrieran
para poder hacer las visitas a las doce o
una de la mafiana para terminar diario en
promedio a las tres de lamafiana, pero me
dabaplacer; poco apocofui sistematizando
mi trabajo y terminé dando 10 citas, actual-
mente tengo trabajo y felizmente tengo la
suerte de soportar. Laboro un promedio
de 13 a 15 horas diarias, porque a veces
regreso por la noche al hospital; antes
también asistia sdbados y domingos, aho-
ra ya nada mas los sdbados un rato”.

En 1985, a causadel sismode ese afio,
la torre principal del Hospital Juarez se
derrumbé por completo. “A raiz de esto,
buscamos lugar donde reubicarlo y coin-
cidié que en elnorte de laciudad noexistia
ningun hospital de tercer nivel, por lo que
se compr6 el terreno y se realizé lacontra-
tacion de las constructoras. Habia mu-
chos problemas que con el tiempo se sub-
sanaron y al finaleldoctor Velasco Suérez
diomucho impulso para poder terminarlo,
junto con el doctor Kumate, el subsecre-
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tario Garcia Pérez y el arquitecto Walter,
quien estaba al mando de la constructora
de la Secretaria de Salud.

“Como ven, el hospital lo conozco
desde que pusieron cimientos. Fue dificil,
porque en nuestro pais no habia arquitec-
tos con conocimientos médicos; ahora ya
se desarrolla la carrera; en ese momento,
yo les decia a los arquitectos: ‘Creo que
deberian pagamos por lo que estdn apren-
diendo sobre medicina’. Hay cosas que
son muy simples, pero muy importantes;
por decir, una barra de madera para prote-
ger los muros, imaginese que tenga un
muro falso, pase un camillero y golpee el
muro, puede hacer un hoyo; de ahi la
importancia de la barra o de una esquina
de metal, pero hay cosas mas importan-
tes... Simplemente, tuvimos que cambiar
las paredes de los quiréfanos, porque
cada vez que venia un leve temblor se
cuarteaban por estar el ladrillo junto a las
columnas, entonces hubo que tirarlas y
volver a construir, pero ahora dejando un
espacioentrecolumnay pared. Algo simi-
lar pas6 con el cuarto donde va la planta
de cobalto, ésta pesa de seis a siete tone-
ladas, se nos ocurri6 escarbar y verifica-
mos que no habia columnas debajo, hubo
que construirlas para instalar la planta;
como ve, se va desconfiando y se va
aprendiendo; alguna vezcreoque escribi-
ré todas estas experiencias.

“Minombramiento como director fue
el 1°. de septiembre de 1989, comencé a
trabajarhastael 11 y el hospital se inaugu-
réel 19. Laconsultaexternacomenzéel 23
de octubre, el 15 de noviembre se realizé
la primera cirugia y hasta diciembre las
primerasradiografias y examenes de labo-
ratorio, yaque cuando llegamos, el hospi-
tal estaba sin terminar, funcionando sélo
con 130 camas, y en el lapso de un par de
afios trabajamos ya al cien por ciento.
Actualmente, tenemos 400 camas, de las
cuales 14 se utilizan para situar a los resi-
dentes; ademas, contamos con 135 camas
no censables de terapia intensiva, ocho
de terapia general, cuatro de neurologia,
cuatro de coronaria, ocho de neonatos y
ochode adolescentes, 20 cunas del cunero



El director del Hospital Judrez

fisiolégico para recibir al nifio sano y una
Unidad de atencién a la parturienta nor-
mal; claro que si llegan de urgencias, a
todos se les da servicio de acuerdo con
nuestra capacidad; lo que recibimos es
principalmente patologias de segundo y
tercernivel.

El organigrama esta formado por la
Juntade Gobiemo, queencabezael secre-
tario de Salud, y cinco directores genera-
les, mas el director general del hospital.
Este, asuvez, tienetres directores de area,
unode investigacion, uno de ensefianza y
uno administrativo. Un Consejo Técnico
por parte de la Secretaria y dos por parte
de la Sociedad Médica del Hospital, que
son designados por medio de votacién y
se intercambian cada dos afios. Los con-
sejeros titulares tienen sus respectivos
consejeros suplentes. El Hospital tiene
también con un patronato.

Cuenta con unaplantillade 270 médi-
cos, 303 residentes, 20 extranjeros, 49 espe-
cialidades conreconocimiento universita-
rio y alrededor de tres diplomados.
Tenemos cuatro pisos de hospitalizacion
divididos enéareas norte y sur, con 50 camas
cada una: siete cubiculos de seis camas,
dos de tres camas y dos de una cama. En
cada dreahay dos centrales de enfermeras,
una jefa, una subjefa y una supervisora de
servicio durante todo el dia; las enfermeras
trabajandiferente alos médicos, yaque son
rotadas,ysiemprehay elmismonimerode
ellas a todas horas.

“Somos un hospital sui generis, tene-
mos las divisiones clasicas: medicina, ci-
rugia, ginecoobstetricia y pediatria, pero

aparte contamos con neurocirugia, medi-
cina critica, paramédica y auxiliares de
diagnéstico. En el drea de investigacion
tenemos dos divisiones: ensefianza e in-
vestigacion, y en el drea administrativa
hay varias subdirecciones: de recursos
materiales, de recursos humanos, de re-
cursos financieros y de mantenimiento.
Poco a poco hemos ido aprendiendo a
manejar las cosas y algo que nos ha dado
resultado es que tenemos grupos preven-
tivos en varias dreas, por ejemplo, en re-
cursos humanos prevenimos y planea-
mos qué vamos a necesitar para solicitar
las cosas con tiempo. Existe una cuadrilla
preventiva que va reparando un edificio
cada mes, pero si hay una urgencia se
repara inmediatamente; esto nos ha per-
mitido mantener el hospital en buenas
condiciones. Enloque serefierealimpieza
somos esclavizantes y creo que estd mejor
que cuando empezamos. Entregaron las
instalaciones aparentemente bien, pero
enelprimer mes hicimos mil400reparacio-
nes. Hemos ido avanzando con dificultad,
pues pensamos que en seis meses estaria
listo todo pero tardamos casi dos afios. Es
una bonita lucha, un bonito trabajo, un
reto interesante y creemos que vamos
bien. Recibimos diariamente mil enfermos,
comenzamos a trabajara las siete de lama-
fiana y concluimos a las siete de lanoche;
es muy agradable veralajefadeenferme-
ras como cualquier otra, a los médicos
residentes trabajando al mismo ritmo del
jefe deservicio.

“Por lo que se refiere a los servicios,
tenemos 42y cubrimos 49 especialidades,
lo dnico que no tenemos como servicio,
perolodamos, es la geriatria. El afio pasa-
do dimos 180 mil consultas externas con
unpromedio de 800 0900 diarias, algunas
veces mil; hacemos alrededor de mil ciru-
gias mensuales, con la idea de que cada
vez hacemos mds de tercer nivel; pone-
mos puentes coronarios, marcapasos, val-
vulas y operamos congénitos; en cirugia
general, hacemos laparoscépica y
laparoscépica ginecolégica; en ortope-
dia, hacemos arteroscopia en cualquiera
de las articulaciones, pues contamos con
los equipos y personal para hacerlo; en
otorrinolaringologia, oftalmologia y neu-
rologiarealizamos microcirugiacontécni-
cas novedosas, porque hemos capacita-
do personal en el extranjero, sobre todo de
neurologia, ya que los mandamos a Esta-
dos Unidos o Francia; realizamos micro-
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cirugia enlabase del craneo, aneurismas,
cirugia vascular y cirugias conjuntas que
requieren de la colaboracién de dos, tres
o cuatro especialidades y tardan 16 0 18
horas en quir6fano, donde los cirujanos y
los anestesi6logos se van turmando.

“Contamos con algunas otras areas
que apenas comenzaron a operar, como la
de hemodidlisis que cuenta con tres
cubiculos para trasplante renal; hacemos
alrededor de 15 a 20 trasplantes de rifién
anuales, principalmente de donador cada-
vérico. Somos el Hospital querealiza mas
trasplantes de este tipo. Hacemos tras-
plantes de cémea, de médula y nuestra
meta es lograr trasplantes de corazoén,
pues contamos con el equipo y el perso-
nal, sélo es cuestién de impulsarlo. En
radiologia tenemos siete salas, cinco ge-
nerales, una para urologia y una para
gastroenterologia”.

Para el buen funcionamiento del hos-
pital, el doctor Vargas coment que siem-
pre trata de involucrar a todo el personal:
“Sivamos a hacer una licitacion pido que
se consulte al jefe de servicio para que se-
pan cuanto hay y qué es lo que se necesita
para que no existan dudas; este procedi-
miento se realiza en todas las areas. Si se
van a comprar reactivos se pide la partici-
paciéndel personal parasolicitarlos. Para
que todos tengamos la responsabilidad
conjunta. Si hay que comprar mesas de
cirugia, que venga el jefe de ladivisién de
cirugia, el jefe de cirugia, el de quiréfano
y lajefadequiréfanos. ‘Diganme quénece-
sitamos’ y asi se hace todo en conjunto.

“El hospital cuenta con un servicio de
enfermeria excelente, milemaes: ‘Yo no
quiero enfermeras que sean la sombra del
médico o las sirvientes que obedecen y
hacenlo que les dicen, deben tener prepa-
racion, capacidad e iniciativa propia.” De
tal manera que procuramos capacitarlas
arriesgando que se nos vayan, pero no
importa, con tal de que estén mds prepa-
radas, y ahora puedo decir que cuento con
un servicio de terapia intensiva donde la
enfermera resuelve el problema agudo
mientrasllegael médico, con laconfianza
absoluta. Porello es que aqui se encuentra
laescuelade enfermeria que dependedela
Secretariade Salud y funcionabajo nues-
tro mando, era una escuela técnica y ac-
tualmente la hicimos licenciatura con
posgradoy cuenta con un nimero aproxi-
madode 340 alumnos; es muy solicitaday
estamos buscando la manera de hacerle
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su propio edificio dentro del hospital. La
capacitacién que reciben las compaiieras
lashaceser ‘taquilleras’. Normalmentelos
cursos que ofrece el hospital cierran las
inscripcién dos o tres semanas antes y
vienen estudiantes de todos los estados
e instituciones. Somos campo clinico de
19 escuelas y recibimos personas de mu-
choshospitales para capacitarse: del IMSS,
delISSSTE ode Pémex y puedodecirque
98 por ciento de nuestros residentes son
aprobados por Consejo, es minima la can-
tidad que llega a fracasar.

“En el 4rea académica, el Hospital
Judrez de México mantiene su calendario
anual saturado, pues existe un compromi-
so con la Sociedad de Cirugia y la Socie-
dadde Enfermeras. Cuentacon 10aulasen
la Unidad de Investigacién y Ensefianza,
con un auditorio de 504 y otro de 100
personas, una hemerobiblioteca, una sala
de cémputo con 12 méaquinas conectadas
a Internet, una de medline, asi como una
biblioteca que apenas comienza.

“Damos cursos de relaciones huma-
nas, de relaciones interpersonales, pro-
greso de la persona, sobre ética y demads;
los médicos puedenasistiraotro hospital,
les ayudamos y les damos becas, s6lo con
la condicién de que regresen y a veces
hago que firmen un papel donde se com-
prometen aregresar. Tambiénrealizamos
cursos que nos piden de Centro América,
por ejemplo, de mastoides o cirugia de
oido”.

En el caso de la contratacién del per-
sonal, el doctor Vargas coment6 queno se
contrata a ningin médico o enfermera, si
no cumple con un perfil disefiado por el
Consejo Técnico, el cual es obligatorio, y
cuando no se cubre se envia una carta con
los motivos por los cuales no ingresa;
desde luego se debe contar con una espe-
cialidad,realizarel examen del Consejo, la
membresia de 1a Sociedad y contar con
experiencia académica y deinvestigacion.

Cabe mencionar que el compromiso
que tiene el doctor Vargas con el Hospital
Judrezlohallevadoaconocer, por su trato
diario, a casi 70 por ciento del personal,
pero ello data desde que era médico ads-
crito, al grado de que cuando fue candida-
to paradirector, los trabajadores enviaron
dos listas firmadas,unacon400y otracon
800, en su apoyo; al respecto comento:
“Ahora ya no me quieren tanto, porque
soy estricto aunque trato de ser razonable
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y de entender al médico. Siempre he teni-
do buena relacién con los secretarios de
Salud y he recibido su apoyo. Algunos
directores de hospitales dicen que soy el
consentido y comentan: ‘Cémo le hago
para conseguir esto’ y otro responde:
‘Preguntale a Vargas’. No me quejo, siem-
pre me han dado lo que pido. Tengo apo-
yo porque siempre justifico lo que pido;
creo que me lo dan por tener habilidad de
convencer y por trabajar. En realidad mi
desempeiio no lo siento un trabajo, por-
que me gusta lo que hago. Hay domingos
que quisiera que se terminaran para poder
llegar y arreglar los pendientes. .. y mds si
son con el sindicato y tengo que hablar
con €l el martes, aunque prefiero que sea
elmismolunes....

“Me dicen que ya es ahora de que
descanse; en lo personal me gustaria que
viniera gente joven con brios y nuevas
ideas, pero con la condicién de que quie-
ran mucho al Hospital, pero todavia hay
muchos proyectos para él, uno de ellos es
el intercambio de los residentes con uni-
versidades de Estados Unidos y lo que
quiero es que sea un intercambio de ti a
td, no que reciban a los residentes como
los nifios pobres; yo se los hago cirujanos
y ellos que me los hagan sabios.

“Otro proyecto es el de trabajar con la
comunidad, tenemos pocas acciones, y es
algo que queremos impulsar, por ejemplo,
ciclos de informacién sobre las patolo-
gias més frecuentes, dedicando un dia al
paciente diabético, también se realiza un
estudio oftalmolégico y en caso necesa-
rio sele canaliza, no les cobramos y eso lo
hacemos un sdbado al afio; pretendemos
hacer ciclos donde por asistir se les dé
diploma, de acuerdo con el nimero de
platicas a las que asistan. Tenemos en
consulta externa los buzones para tener
mayor contacto con los pacientes y curio-
samente a veces en el mismo dia un médi-
co es felicitado y otra le hacen recuerdos
familiares. También, como parte del acer-
camiento con la comunidad, quisiéramos
implantar una credencial que acredite a
los pacientes miembros del Hospital
Juarez, como unamembresia.

“Hay hospitales a los que damos apo-
yo con la mejor disposicidn, lo inico que
pedimos es que realicen una solicitud
adecuada con un determinado formato.
Pueden pedir una resonancia, pero indi-
cando lo que ellos hicieron y el diagnés-
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tico que dan, pues hubo épocas en las que
algunas instituciones nos pedian las reso-
nancias porque les salfa mas barato hacer-
la con nosotros que hacerla ellos; enton-
ces ahora traen lo que se les pide y les
enviamos el estudio, e igual en cualquier
consulta de investigacion, les ayudamos
hacer protocolos de investigacién y a
decidircémo se puede desarrollar; incluso
hemos llegado a organizarles programas
de platicas de capacitacién y actualiza-
cién, es decir, que estamos en la mejor
disposicién. Aunque a veces he tenido
observaciones por parte de la contraloria
porque estamos operando hasta los 30
dias y respondo que qué bueno que no
revisaron otro servicio, ya que a veces
opero hasta los cuatro meses y eso es
porque nuestra capacidad estd al maximo,
y asi deseamos continuar”.

Cabe destacar que los cuidados rea-
lizados por el doctor Vargas y su perso-
nal dan al Hospital un aspecto de insti-
tucién privada de lujo que ahora que se
ve més lejos que nunca del Hospital
Judrez “del Centro”. Aqui se festej6 el
aniversario 150, conlarealizaciénde un
congreso, laemisiénde un timbre postal
y unamedallaconmemorativos, asi como
un concierto de gala en el Palacio de
Bellas Artes, ademas de la ya clasica
ceremonia en recuerdo a los fallecidos
en las anteriores instalaciones del hos-
pital. Todo elloorganizadopor el doctor.

El doctor Vargas Martinez ha dado
cerca de 300 conferencias en el ambito
nacionaleintermacional,cuentacon alre-
dedor de 30 publicaciones sobre hiper-
tension arterial, betabloqueadores, diu-
réticos y antagénicos del céncer. Es
miembro titular de la Sociedad Mexicana
de Cardiologia desde 1975, del Conse-
Jode Cardiologiadesde 1979, ylaSociedad
Mexicana de Angiologia, de la Sociedad
contra la Hipertension Arterial, de la So-
ciedad Mexicana de Investigacién, y de
otras como la de Calidad de los Hospita-
les; actualmente, acaba de terminar un
librosobrela historiadel Hospital Judrez
enfocado a los logros del nuevo noso-
comio.

En el aspecto familiar también tiene
una vida plena, estd casado con la pedia-
tra Alicia Rosales Rodriguez desde hace
42; tiene tres hijos: un odontélogo, una
pedagoga y un ingeniero. Por todo ello se
siente orgulloso y feliz.



La UNAM firma convenio de colaboracion con la ANM
“A través de la videoconferencia se da un paso

importante en la educacion a distancia”

1 pasado 7 de febrerola Universidad

Nacional Auténoma de México y

a Academia Nacional de Medicina
firmaron un convenio de colaboracién aca-
démica, cientificay cultural, con el cual se
da un paso importante en la educacién a
distancia, ya que la difusién de los cono-
cimientos mediante la nueva tecnologia
se ha constituido en uno de los métodos
mas promisorios para ser aprovechados
por los profesionistas y los expertos, se-
fialé el doctor Juan Ramén de la Fuente,
rector de nuestra maxima casa de estu-
dios, minutos antes de signar el convenio.

Asimismo indicé que con este meca-
nismo ambas instituciones prepararan pro-
yectos de gran alcance, con la calidad que
las caracteriza; ademas de fortalecer los
vinculos con 1a ANM, espera que los re-
sultados estén a la vista y se incremente
el nimero de usuarios, de modo que mas
médicos podrén utilizar Internet para ac-
tualizarse.

Por otro lado, el rector destac la par-
ticipacién delaFacultad de Medicina para
llevar a cabo el presente convenio, toda
vez que serd por conducto de su pagina
electrénica que se transmitiran las sesio-
nes de la Academia; con el apoyo de la
DirecciénGeneralde Servicios de C6mpu-
to Académico, la cual cuenta con presti-
gio nacional e internacional y tiene entre
sus funciones aprovechar los sistemas de
informacién desarrollados porla UNAM,
se pondran en operacién las videoconfe-
rencias, una vez conectada la ANM a la
RedUNAM.

Se establece asi la colaboracién entre
ambasinstitucionesconel finde modemizar
lainfraestructura decémputoy telecomuni-
caciones de la Academia, lo que permite
apoyar e incrementar sus actividades de
manera oportuna y eficiente.

Durante lafirinadel acuerdo, el doctor
Alejandro Cravioto, director de la Facul-
tad de Medicina, sefialé que estos siste-
mas ampliaran la posibilidad de que en

tiemposrealespuedaacce-
derse a mayor informa-
cién, de' modo que mas
médicos podran ampliar
sus conocimientos y ac-
tualizarse gracias a este
NUEVo Servicio.

De igual modo, en la
sala de juntas de la acade-
mia, eldoctorJulio Sotelo,
presidente de la misma,
enfatizé que enel presente
siglo, alcumplirseelafio 138
de su fundacién, la ANM
semodernizaenla transmi-

sién del conocimiento, Los doctores Alejandro Cravioto, Juan Ramén de la Fuente, Julio

cambio que se debe apro-
vechar en beneficio de 1a medicina.

Ademas destacé que este esfuerzo se
logra con el apoyo de la Facultad de
Medicina y laDireccién General de Ser-
vicios de Cémputo Académico de esta
casade estudios, la cual cuentacon pres-
tigio en los &mbitos nacional e interna-
cional.

“Elcrecimientodelamedicina provoca
que los esfuerzos vayan mas all, porlo que
los futuros médicos deberan estar prepara-
dos para prestar mejores servicios a la
poblacién”, sefialé minutos antes de que
firmase el convenio de vigencia indefini-
da, el doctor Emilio Garcia Procel, secreta-
rio general de la Academia.

Con esta colaboracién se ensanchan
loslazos legendarios entre la Universidad
Nacional y la Academia Nacional de Me-
dicina, ademas de dotar a los médicos
formados y a los estudiantes de medicina
conunaherramientamas de informaciény
actualizacién, considerandoqueenla Aca-
demia un grupo de expertos analiza los
grandes temas de lamismay laFM serd la
encargada de transmitir sus sesiones, de
modo que este proyecto ofrece grandes
posibilidades en la educacién a distancia,
coincidieron las autoridades universita-
rias y de la Academia.
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Sotelo y Emilio Garcia, antes de firmar el convenio

Con este convenio
ambas instituciones
podrdn desarrollar
proyectos de investigacion
y capacitacion de recursos
humanos; realizar cursos
de nivel posgrado,
seminarios, coloquios,
simposia, etcétera, asi
como usar 'y prestar
instalaciones, equipo y
personal académico, y
proporcionar capacitacion
a los becarios e informacion
cientifica y técnica,
ademds de asistencia
técnica.
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La ANM inaugura su CXXXVIII afio académico
Por su labor, la Academia Nacional de Medicina es

manantial de conocimientos médicos

La ceremonia inaugural estuvo presidida por Vicente Fox y personalidades
del ambiente médico

a AcademiaNacional de Medicina,

corporacién fundadaen 1864, cele-

16 el pasado 7 de febrero el inicio

de su afio 138 de actividades académicas,

ceremonia encabezada por el presidente

de la Repiiblica, Vicente Fox Quesada, y

personalidades de los ambientes médico
y universitario.

En esta ocasion el titular de la ANM,
Julio Sotelo, dijo que la Academia se ha
esforzado por llevar a cabo enormes y
sentidas labores, ... mismas que la cons-
tituyen en manantial perenne de conoci-
mientos médicos; la ANM ha contado
siempre en su seno con médicos ilustres,
no ha habido cuestién médica de interés
nacional o internacional que no haya pro-
ducido en nuestra sociedad un eco sono-
ro y duradero, hacemos votos porque en
la nueva centuria no olvide sus tradicio-
nes gloriosas y continué siendo un puen-
te decomunicacién e investigacion de las
sociedades médicas”.

Asimismo sefial6 que después de cien
afios de esplendor y de ser la medicina el
area de conocimiento que mas descubri-
mientos generd en toda la historia, ahora,
en los albores del nuevo siglo, los miem-
brosdela Academiainician, apartir de ese
dia, el siglo XXI, recordando ademads de
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los logros, las fa-
llas, entre las que
destacé: el cam-
bio de muchos
médicos ante sus
pacientes, de ac-
titud amabley ex-
pectante, a sober-
bia y arrogante,
descuidada de
buen trato y olvi-
dando la enorme
labor terapéutica
de la sonrisa, y el
detrimentodelavi-
sién humanistica
integral que debe
ver al enfermo como ser unico.

Enotropunto,enfatizé que‘la Acade-
mia cuenta con un ejército de jovenes
médicos bien adiestrados y una historia
profesional rica y generosa, por lo que
“... tenemos una gran seguridad y con-
fianza en nuestro talento y capacidad,
estamos listos para el nuevo siglo, la
sociedad puede estar confiada en que
daremos buenas respuestas a los miilti-
ples problemas de salud que la aquejan.”

Al hablar de su agenda de trabajo,
sefialé que a través de sus sesiones y
foros de consulta y decisién, abordaran
una enorme gama de problemas y temas
sociomédicos y cientificos, para presen-
tarante lacomunidad médicalos mejores
analisis y alternativas posibles. Ademas
de su participacién en las cruzadas por la
calidad de servicios médicos, con el con-
veniofirmado conla UNAM, serd posible
enviar y recibir instantdneamente la ima-
gen de las reuniones a cualquier parte de
México yel mundo, gracias a la videocon-
ferencia y la grabacién de sesiones.

Por su parte, durante la conferencia
magistral “Ignacio Chavez” 2001, el se-
cretario de Salud, Julio Frenk Mora, se
refirid,entre otros aspectos, alademocra-
tizacion en materia de salud, “desde las
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elecciones del 2 de julio, el pais entr6 en
una nueva erade su desarrollo, y el sistema
de salud debe estar a la altura de este
cambiohistérico”, dijo.

Por ello, sefial6 se deben aprovechar
los nuevos espacios de participacion ciu-
dadana para hacer de México un pais mas
préspero y equitativo. “En el caso especi-
ficode nuestro campo deinterés, podemos
afirmar que al democratizarla atencién de
la salud, los mexicanos elevaremos nues-
tros niveles de bienestar y al mismo tiempo
estaremos contribuyendo a mejorar la sa-
lud de nuestra democracia”.

Para lograrlo, continu6, debemos lle-
var el concepto de democratizacién al co-
raz6én mismo de la salud, lo cual significa
contar en México con un sistema de aten-
cién cercano a la gente; que responda con
calidad y respeto a sus necesidades y
expectativas; que amplie sus posibilida-
des de eleccion; que proteja a toda la
poblacién contra gastos médicos excesi-
vos; que cuente con instancias sensi-
bles y eficientes para la presentacién de
quejas, y que implante mecanismos efec-
tivos para que los mexicanos puedan par-
ticipar entodas las decisiones que afectan
su salud.

“El primer paso consiste en identificar
los retos principales que es menester su-
perar. Sin duda, es mucho lo que se ha
avanzado en materia de salud durante los
ultimos decenios, no obstante, persisten
tres grandes retos: laequidad, la calidad y
la proteccion financiera”.

Para enfrentar esos retos, dijo el fun-
cionarioque la presente administracién se
ha planteado tres objetivos principales: i)
elevar el nivel de salud de la poblacién y
reducir las desigualdades; ii) garantizarun
trato adecuado a los usuarios de los servi-
cios de salud, y iii) ofrecer proteccién
financiera en materia de salud a todos los
mexicanos.

“Este proceso de democratizacién ha-
bra de concretarse a través del Programa
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La AMC inicia su LXVII aio académico
“El arte cientifico de la cirugia

en beneficio de la salud”

a Academia Mexicana de Cirugia,

una de las asociaciones con mayor

restigioy liderazgo enlamedicina,

inici6 su afio académico 68 el pasado 6 de

febrero con la participacién de destacadas
personalidades.

Enestaceremonia se entregaron diplo-
mas al cuerpo directivo 2000, encabezado
por el presidente saliente, doctor César
Athié Gutiérrez, de quiense devel6 el retra-
to, que desde ese momento forma parte de
la galeria de esa asociacion.

En esta ocasion, antes de la entrega de
diplomas a los doctores que participaron
en las convivencias quirtrgicas del afio
pasado, el actual presidente, doctor Carlos
Sanchez Basurto, sefial6 que los creado-
res de la Academia nunca imaginaron los
alcances que lograrian con la integracién
de este grupo colegiado, que ahora, como
érgano consultivo del gobierno federal, se
alza orgulloso como lider de la cirugia del
pais, gracias a la tenacidad, dedicacién y
esfuerzo de cada uno de sus académicos,
lideres en el quehacer de sus especialida-
des, pero también sabe de la responsabili-
dad que ante la sociedad tienen, por ello
trabajan arduamente, como su lema dice
“elarte cientifico de la cirugia en beneficio
de la salud”.

“La salud es sin duda el interés priori-
tario de nuestras actividades, por ello, con
el reciente convenio de colaboracién aca-
démicaconlaUniversidad Nacional Auté-
noma de México, con el que se otorga
reconocimiento universitario a los cursos
delprogramade actualizacién médicacon-
tinua, se confirman los vinculos de trabajo
quenosunenalaUniversidad y a la Facul-
tad de Medicina”.

Ademads, esta institucion se encuentra
inmersaen varias de las actividades que en
apoyo a la salud se han gestado desde
hace varios afios; ejemplo de ello son las
convivencias quirdrgicas, que conjunta-
mente con la SSa, con su programa de
extensiéon de cobertura conocido como

“cirugia extramuros”, ha logrado desde
suinicio,en 1989, masde 11 milinterven-
ciones quirdrgicas a mexicanos en mu-
chos de los rincones del pais.

Asimismo, el presidente dela Acade-
mia serefiri6 a suprogramaparael presen-
teafio: “Se pretendenrealizar al menos 12
convivencias, varias de ellas ante solici-
tudes implicitas, y otras a estados de la
Repiiblica, incluyendo por primera vez a
las Islas Marias; los cursos de instruc-
cién médica, labor especial que a través
de una comisién permanente en conjunto
con la SEP hemos adquirido para el con-
veniode concertacién de acciones parael
registro de certificados o diplomas de
especialidades médicas, toda vez que a
partir de marzo,ninginmédico mexicano,
segun la Ley de Provisiones, podra ejer-
cer sin tener el reconocimiento de estas
instituciones, por lo que estamos prepa-
rados para afrontar el reto que redundara
en una mejor atencién médica comunita-
ria. Asimismo, con la Academia Nacional
de Medicina y la Asociacién Nacional de
Colegios Médicos se ha iniciado el pro-
yecto de alianza pro derechos de los pa-
cientes y el profesionalismo médico”.

Durante este afio, dijo, se celebrara la
Reunién Médico Quirtrgica43, del 22 al
26 de septiembre

co tiempo tendrdn acceso a su bibliohe-
meroteca, sinduda unade las mas comple-
tas e importantes de Latinoamérica; asi
también, en otra colaboracion con el Cen-
tro Universitario de Informacién Médico-
Cientifica, podrén acceder a las principa-
les revistas médicas nacionales e intema-
cionales.

“El programa académico cientifico para
el presente afio es ambicioso al mas alto
grado, ya que otro de nuestros proyectos
es lainstalacionde latelemedicina, con la
que nuestras sesiones, aunadas al pro-
grama de actualizacién médica continua,
podran transmitirse a muchas localidades
médicas del pais y su beneficio llegara a
grupos de médicos generales y familiares,
accion que serd de inestimable valor, por
lo que estamos en platicas con la Divisién
de Posgrado de 1a FM, con el apoyo de la
SSaparallevara cabo el acuerdo”, conclu-
y6 el doctor Sanchez Basurto.

En este acto, inaugurado por el secre-
tariode Salud, Julio Frenk, estuvieron pre-
sentes Humberto Hurtado, vicepresidente
delaAMG,; licenciado Benjamin Gonzalez
Roaro, director general del Instituto de Se-
guridady Servicios Sociales de los Traba-
jadores del Estado; Enrique Ruelas, subse-
cretariode Coordinacion Sectorial; Roberto

en Oaxaca, porlo
que se iniciardn
gestiones para
estimular a los
médicos residen-
tes a presentar
trabajosde inves-
tigacién en dicha
reunion.

En otro punto
seflalé6 que me-
diante un conve-
niocon laUniver-
sidad Nacional y
la Facultad de
Medicina, en po-
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El doctor Julio Frenk, secretario de Salud, al inaugurar las actividades

de la AMC
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Celebra la generacion médica 1945-1951
SU qUINCUAZESIMO aniversario

urante la ceremonia conmemora-

tiva del quincuagésimo aniversa-

rio de la recepcién profesional de
la generacién 1945-1951 de la FM, cuyo
escenario fue el auditorio “Dr. Gustavo
BazPrada”del Palaciode Medicina, el rec-
tordelaUNAM, Juan Raménde laFuente,
dijo a los médicos de la agrupacién que
ellos “forman parte de la maxima casa de
estudios y de una Facultad que alo largo
de su historia nos ha permitido sentimos
profundamente orgullosos de ella”.

De la Fuente aprovechd el espacio para
plantearla necesidad de hacer algunos cam-
bios de caracter estructural en la UNAM,
“para hacerla mas eficiente y que pueda
cumplirmejor consus funciones, pero estos
cambiosdeningunamaneraimplicanel que
vayamos a mutilarla”. Se refiri6 a que la
UNAM tiene que reformarse sin separarse
de sus componentes fundamentales, y uno
deelloseslaEscuelaNacional Preparatoria.
“Las preparatorias deben seguir formando
parte de nuestra institucion porque es el
mejor lugaren el que pueden estar, y poreso
vamos a hacer la reforma con nuestros
preparatorianos, y desde luego con todos
los profesores y alumnos de las escuelas,
facultades, institutos y centros”.

Manifest6 tambiénelrectordelaUNAM
que Meéxico requiere de instituciones de
educacién vigorosas, con una definicién
clarade sumision. Insistié asimismo en que
la Universidad es y seguird siendo, a pesar
de algunas opiniones opuestas que la cues-
tionan,lamAximacasadeestudiosdeMéxico.

DelaFuente, en compaiiia delos docto-
res Enrique Ruelas Barajas, subsecretario
de Innovaciény Calidad de la SSa; Alejan-
droCravioto, directordelaFM; Carlos Gual
Castro, coordinadordel comité organizador
del quincuagésimo aniversario; Mauricio
CastilloHemandez, presidente dela genera-
cion en el periodo 1999-2000; Clemente
Robles Castillo, maestro emérito y decano
de los profesores de la generacion 1945-
1951; Salvador Cerén Gyves, presidente
para el periodo 2000-2002; y el licenciado
Manuel MartinezDominguez, padrinodela
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celebracion, hizo entregade
medallas a cada uno de los
médicos y la develacion de
una placa conmemorativa
del50aniversarioenel Patio
dePiedra.

En su participacién, el
doctor Gual Castro subrayé
que la agrupacién vivié6 el
desarrollo vertiginoso de la
medicina,comolas practicas
sanitarias y los programas
de medicina preventiva que
han permitido la desapari-
ciény el control de numero-
sasenfermedades, porloque
laesperanzadevidaenMéxicoha aumentado
de 50amads de 72 afios. Sin embargo, mostrd
que con el envejecimiento de la poblacién ha
aumentado la incidencia de algunos padeci-
mientos, como los neoplésicos, ladiabetes y
las enfermedades cardiovasculares.

La generacién ha contribuido, apunté
Gual Castro,aformarun grupodestacadode
médicos, profesores y cientificos que han
participado en forma importante en el pro-
greso de sus respectivas especialidades. El
coordinador del comité organizador agrade-
ci6 al mismo tiempo al licenciado Manuel
Martinez Dominguez por su presencia y su
apoyo para el desarrollo del acto, asi como
a los maestros, entre los que se encontraba
el doctor Clemente Robles.

Como padrino de la generacion 1945-
1951, ellicenciado Manuel Martinez Domin-
guez dijo que esta generacién, en sus 50
afios de préctica médica, es un ejemplo,
porque ellos han contribuido a la preserva-
ciéndelavida, lafelicidadylapaz. Martinez
Dominguezconsider6alos miembros como
soportes que integran y permiten la conso-
lidacién de una sociedad y han dejado un
legado muy grande.

ElmaestroeméritoClemente Roblesre-
conoci6 que lamedicina mexicana pasa por
una crisis en que el prodigioso avance de la
tecnologia ha provocado elempobrecimien-
to de las relaciones entre el médico y el
enfermo, la cual, dijo, es una triste paradoja,
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De manos del rector y autoridades médicas, los miembros de esa
generacion recibieron medallas conmemorativas

porelhechode quela medicina sehace mas
eficazy elmédicose encuentra distanciado
de sus pacientes. El doctor Robles reiterd
que elenfermodebe ser estudiado cuidado-
samente, sin pasar por alto los aspectos
clinicos. La historia clinica continda siendo
el documento mds importante del estudio
del paciente. Insisti6 en el respeto que debe
tener el médico hacia él en los aspectos
fisico, econémico y psicoldgico.

Por su parte, el doctor Alejandro
Cravioto, directorde la Facultadde Medici-
na, destacé que a pesar de los problemas
que genero la huelga en la UNAM se pudo
dar instruccién a dos generaciones en el
exilioconla ayuda de miembros de distintas
generaciones, entre las que destac6 la de
1945 donde se logro la apertura de hospita-
les para los estudiantes de medicina, asi
comoel ofrecimiento de estancias paracon-
tinuar con sus actividades académicas.

Al concluirel actoenrepresentaciéndel
titular de la SSa, el doctor Enrique Ruelas
Barajas, subsecretariode Innovaciény Ca-
lidad de lamisma, congratulélalaborprofe-
sional de los médicos, los cuales, dijo, han
sidopilaressobre los cuales se ha ido cons-
truyendo una medicina modema. “Deseo
entonces expresar que reconocemos ese
valor que en ustedes encarna la profesion
médica, ejemplo a seguir por las generacio-
nes que de ustedes han aprendido y segui-
ranaprendiendo”,comenté el doctorRuelas.
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Doctor Federico Gomez, fundador del
Hospital Infantil de México

Dr. José Sanfilippo B.

Depto. de Historia y Filosofia de la Medicina

a vida del doctor Federico Gémez

Santos tiene una importante tra-

ectoria para la medicina mexica-

na, puesto que es uno de los pilares

sobre los que descansa la carrera hospi-

talariadel médico y el surgimientode las
especialidades en nuestro pais.

El doctor G6mez nacié en Zaragoza,
Coahuila, en los dltimos afios del siglo
XIX,el17de noviembre de 1897. Estudio
en la Escuela Nacional de Medicina en
donde se gradué hacia 1926. Al afio
siguiente decide ir a los Estados Unidos
envezde a Europa, para estudiar una de
las incipientes especialidades que se
estaban conformando: la pediatria. Se
dio cuenta de los avances que estaban
surgiendo en la medicina estadouniden-
se y tomé algunos de sus principios
para implantarlos en México. Nunca
perdi6 las relaciones con los pediatras
de aquel pafs, por lo que en ladécadade
los cincuenta fue considerado como uno
de los diez pediatras extranjeros miem-
bros honorarios de la Sociedad Ameri-
cana de Pediatria.

AlregresaraMéxico,comenzd atra-
bajar para lacreaciénde unainstitucién
de alto nivel que se encargara de la
atencién exclusiva de los nifios enfer-
mos, pero que ademads realizara una in-
vestigacion formal sobre los padecimien-
tos de la nifiez. Finalmente cre6 el
Hospital Infantil de México, el cual se
inauguréel 30 de abril de 1943, siendo el
mismo doctor Federico G6mez el primer
director.

Una de las grandes innovaciones
que tuvo esta institucion fue la creacién
de la carrera hospitalaria para los médi-
cos, lacual estaba dirigida por un depar-
tamento de ensefianza dedicado a reali-

zar los programas docentes de los médi-
cos en formacién y éstos eran residen-
tes de tiempo completo y exclusivo; la
jerarquizacién era: internos, subre-
sidentes, residentes y jefe de residen-
tes. El programa tenia un aval universi-
tario, se realizaban examenes periddicos,
se elaboraban tesis y se contaba con la
participacién de todo el personal hospi-

Doctor Federico Gomez

talario, que también deberia estar capa-
citado. Este modelo se adopté después
en todos los hospitales.

Estas acciones y muchas otras que
llevé a cabo el doctor Gomez facilitaron
la creacién de subespecialidades médi-
cas alrededor de la atencién integral de
los nifios. Para dar salida a las investiga-
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ciones que se llevaban a cabo en el
hospital,cre6dos vertientes, primero
el Boletin Médico del Hospital Infan-
til, después las Jornadas Anuales de
la Asociaciéon de Médicos del Hospi-
tal Infantil de México, que a su vez
facilit6 la creacién de esta corpora-
cién.

El Hospital Infantil de México le
puso el nombre de su fundador el 7 de
juliode 1980.

Otra de sus obras fue la fundacion
del Hospital de Pediatria del Centro
Médico Nacional, en el cual también
propiciéque sellevaran a cabo innume-
rablesinvestigaciones cientificas de ca-
racter clinico para el beneficio de los
nifios mexicanos que han tenido gran
repercusién mundial. En este mismo
sentido la gran cantidad de articulos
que escribi6 tiene importantes aporta-
ciones a la especialidad.

Su carifio a ésta le 1levé a fundarla
Asociacién Nacional de Pediatriay 1a Aca-
demia Mexicana de Pediatria, las cuales
presidi6. Asimismo fue un miembro
distinguido de la Academia Nacional
deMedicina, ala cualingresé en 1948,
pasando por tod as las categorias que
tiene esa corporacién (académico nu-
merario, titular y honorario). Fue pre-
sidente de ella en 1958.

Murié en la ciudad de México a la
edad de 83 afios, €19 de enero de 1980.
En el homenaje que se le rindi6 en la
Academia Nacional de Medicina se
recordaron las siguientes palabras que
él mismo expresaraenalguna ocasion:
“Mi mayor orgullo es conocer los éxi-
tos de mis sucesores, de mis alumnos
y de las nuevas juventudes médicas
que abrazan la pediatria”.

25 de febrero de 2001
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PRESENTACION DE...

Viene de la contraportada

El doctor Quirarte describe que El pro-
fesor de Anatomia, en lafigurade Realdo
Colombo, se transforma en una especiede
capatazexigente,unafriamiquinarazona-
dora que obliga a sus alumnos a una
memoria topografica y nominal. “En la
prosa modulada, erudita y elegante de
Vicente Guamner, la Anatomia deja de ser
un mapa frio para convertirse en un viaje
apasionante”, interpret6 Quirarte.

Estanovela, sigue sefialando el doctor
Quirarte, revive aquella urbe de los afios
cincuentas: un espacio a la medida del
hombre donde la caballeria andante podia
ejercerse real y simbélicamente. Una ciu-
dad entre la bonanza y la degradacidn,
entreel paraisoy elinfiemo.La metrépoli
de la época dorada del cine nacional, el
suburbio de Los olvidados y los nuevos
héroes forjados por la mitologia popular;
el autor complementa la historia en la re-
construccién de la ciudad nocturna, de
los espacios donde el cuerpo y el alma
buscan el olvido y el éxtasis. “Leer El
profesorde Anatomiaeshacer unviajeen
blanco y negro a esa ciudad ya tanremota
y,sinembargo, presente en la memoria, y
que Vicente Guarner reconstruye con amor
y conocimiento”.

Al tomar la palabra el doctor Enrique
Cérdenas de la Pefia se congratulé por la
obrade Vicente Guarneral considerar que
el autor proyecta un mundo interior de la
casona de Santo Domingo, la antigua In-
quisicién, ocupada desde una fraccién
del siglo XIX por la Antigua Escuela de
Medicina, “...porque comoél, alliestudié,
y los pasajes que él describe parecen
siluetas, retratos, quizd fotografias de
muchas de las horas que dejé en el patio
central y la escalinata que conserva la
estatua del ap6stol médico y los salones
donde cursé mis primeras asignaturas de
la carrera profesional, entre ellos desde
luego, el de imparticién de esa anatomia
espeluznante, abrumadora para nosotros
los iniciados, quienes escuchamos e in-
terpretamos bajolas ensefianzas rigidas y
sarcasticas, como biendice Vicente,de un
Realdo Colombo, comenté el doctor De la
Pefia”.
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En palabras de Vicente Guarner, “El
profesor de Anatomia es producto de mi
imaginaciény aunque no lo crean mi ima-
ginacién da para eso y més. A falta de
fantasia también la verdad se inventa”,
sostuvo. El autor indic6 que el objetivo de
suobra consiste en sefialar enesencia una
verdad; de hacer una crénica y critica en
forma severa sobre los estudios de anato-
miade aquellaépoca. Y es que de acuerdo
con €l constituian un método irracional,
memorizado, carente casi de pedagogia,
que se usaba como filtro para reducir el
paso de alumnos de primero a segundo
afio en lo que era la Antigua Escuela de
Medicina.

El doctor Guarner agradecié los co-
mentarios de los participantes y afirmé
que resulta esencial para cualquier rama
delacirugia el completo conocimiento de
la estructura corporal.

Finalmente el titulardelaFM, Alejan-
dro Cravioto, elogié el trabajo del autor y
catalogé ademds su obra como aquella
que forma parte de esa gran tradicién
cultural que se necesita mantener entre
los estudiantes de medicina.

EXPOSICION PICTORICA....

Viene de la contraportada

Cultura del pueblo; alli aprendié las bases
de la pintura y a plasmar los objetos.
Actualmente, Jeremy Cruz cursa el segun-
do afio de la carrera de médico cirujano y
no sabe como fue que penetrd en el arte de
la pintura.

“Nunca supe por qué comencé a pin-
tar, desde nifio comencé haciendo dibu-
jos a mi manera, en vez de hacer arboles
hacia nopales o el sol en distintas posicio-
nes”.

En ti, ;qué relacion tiene la pintura
con la medicina?

“Tengo una pintura que se llama
Dextrocardia o carne molida, que hice
para el concurso de Anatomia en el Arte,
perodecidino participar. Las mutilaciones
delcuerpo tienen que ver con la medicina,
en algunas pinturas hago que se noten los
musculos deformados, larelacion es mas
bien psicolégica, digamos que expreso lo
que veo en la gente.

Gaceta de la Facultad de Medicina

“Estudiar medicina fue azaroso, varias
universidades me habian aceptado, pero
me quedé en el Centro Nacional de las
Artes y no sabia que también me habian
aceptado en la UNAM. En ese momento
me encontré frente a la disyuntiva de es-
tudiar arte o medicina, pero de pronto me
imaginévendiendocuadros en Coyoacén,
todo miserable, y escogi medicina. Lodel
arte lo dejé porel momento y decidi desa-
rrollarlo por mi cuenta. Tengo interés y
mucho, esalgo que me importa... desarro-
llar mi expresién y mostrarlo.

“La medicina me gusta mucho, es di-
vertida, te permite ser ti mismo y eso me
gusta. Siento que todo lo que haga y viva
tiene que gustarme, si no, no lo haria,
porque soy una persona caprichosa y la
medicina no es dificil, es pesada y de
resistencia.

“Para los estudios de color, tomé dos
semestres con el profesor Gregorio Alva,
uno de los iniciadores de los alebrijes en
México, él les pone alma de alambre y
trabaja el papel maché con unaespecie de
engrudo que seca rapido, pero yo desa-
rrollé otro que seca mds rapido. El me
ensefi6 mucho de la plastica en sus con-
versaciones, no me decia qué tenia que
hacer; alguna vez le mostré mis pinturas y
me dijoque valian la pena. Es una persona
que me inspira muchas cosas; pero aun
asi, no me baso en su obra, trato de hacer
lamiapropia, exploromiinterior, s€ queno
soy maduro en esto de la pintura, que me
falta perfeccionar mi estilo, pero pensé
queyatenia el suficiente material y calidad
como para poder exponer”.

Finalmente, agradecié el apoyo de la
licenciadaLeonora Gonzalez Cueto, en-
cargada del area de Actividades Artisti-
cas y Culturales, porque para €l significa
el primer escalén. “Anteriormente ayudé
y participé en la megaofrenda. Considero
que el venir de provincia me da ciertos
conocimientos estéticos de lo que es la
visiéndelDiade Muertos, éste fue mi primer
contacto con el 4rea de actividades cultura-
les y creo que eso me abri6 las puertas”.

La exposicion se hizo acompafiar de
poemas y textos de labarim Simén, Gretel
Juédrez, Daniel Gibran Regnier Romero
—amigos del expositor— y del propio
Jeremy, asi que resulté ser un festin de
juventud.
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Viene de la 3

de Medicina de la UNAM, y después de
figurar en varias asociaciones cientificas,
ocupd un sitial como miembro titular de la
AcademiaNacional de Medicina. Su fructi-
feravidaprofesionallallevé arecibir nume-
rosas distinciones, entre ellas el nombra-
miento de Mujer del aiio.

Otro aspecto importante de su quehacer
profesional fueel de formarnumerososalum-
nos, no solamente dentro del ambiente mé-
diconacional, en el que se encuentran algu-
nos muy distinguidos, sino en el dmbito
latinoamericano: pricticamente no existe
un solo pais que no haya tenido, a través
de un alumno, la influencia de las ense-
fianzas de la doctora Calderén Gené de
Laguna.

Su capacidad profesional y humana la
llevé a iniciar los afios sesentas con una
serie de responsabilidades de direccion y
coordinaci6n. I.a nombraron miembro del
Consejo Consultivodel HospitaldelaMujer
y del Instituto Nacional de Cancerologia,
Jjefadel Serviciode Citologiadel Hospital 20
deNoviembre.

Como para esos afios la tecnologiaera ya
una herramienta indispensable para la medici-
na, la doctora Laguna se traslad6 a Chicago
para estudiar un diplomado sobre automa-
tizacién de Ik citologia del cancer uterino.

Desde 1969 hasta 1990,1adoctoraLagu-
nafuejefadel cursode posgrado de médicos
cit6logosdelISSSTE, y tambiéndel cursode
citologiadel Hospital 20 de Noviembre. En
1976fuenombradajefadelaOficinaNorma-
tiva de Oncologia del ISSSTE, asi como
titular de la Direccién General de Lucha
Contra el Céancer de la SSa, y continué
impartiendo sus cursos de posgrado, activi-
dad que nunca suspendid.

En 1978 acept6éun puestodirectivo den-
trodel Programade Deteccion Oportunadel
Cancer Cervicouterino, de la entonces Se-
cretarfade Salubridad y Asistencia, puesto
quedesempefi6 por varios afios. Mds tarde,
en 1983, fungié como presidentadelaComi-
siénde Oncologia del ISSSTE. Sobra men-
cionar que pertenecio y trabajé para innu-
merables asociaciones profesionales
nacionales e internacionales, mismas que ha
presidido en diversas épocas, destacando
su participaciéncomomiembrodelaAcade-

miaNacionalde Medicina.

Ladoctora Gené de Laguna,ademasde
recibirdiversoshomenajes y reconocimien-
tos por su labor profesional, deja un impor-
tantelegadoalamedicinamexicanaatravés
de las multiples publicaciones en libros y
revistas relacionadas con la citologia
exfoliativayel cancercervicouterino. Julieta
Calderén Gené de Laguna supo conjugar su
elevada capacidad intelectual y de trabajo
con una continua preocupacion por quie-
nes larodeaban y con una entrega desinte-
resada a las causas en bien de la salud.

Suvida personal fue también muy fruc-
tifera; lacomparti6 coneldoctor José Lagu-
na Garcia, profesor de bioquimica, director
de la Facultad de Medicinade la UNAM y
alto funcionario de la Secretaria de Salud.
Juntos procrearon una granfamilia,delaque
sobreviven a la doctora Gené de Laguna su
esposoy sushijos,asicomonietos y familia
politica. Ladoctora JulietaCalderén Genéde
Laguna falleci6 el dia 3 de febrero de 2001.

*Se agradece a los doctores Javier Laguna y
Patricia Alonso su colaboracion para la
realizacion de este articulo.

POR SU LABOR....
Viene de la 8

Nacional de Salud 2001-2006, el cual en
principio contempla siete lineas estratégi-
cas: 1. Vincular a la salud con el desarrollo
econémico y social. 2. Reducir los rezagos
en salud que afectana los pobres. 3. Enfren-
tar los problemas emergentes mediante la
definiciénexplicitade prioridades.4. Alcan-
zar la federalizacion efectivade la salud. 5.
Desplegar una cruzada por la calidad de los
servicios de salud. 6. Brindar proteccién
financieraatodala poblacién. 7. Ampliarla
libertad de eleccion y la participacién ciuda-
dana”, concluyé el titular de la Ssa.

Al iniciar su discurso, el mandatario
Vicente Fox serefirié alavaliade la Aca-
demia, “aqui no sélo se respira historia,
tradicién, sino una gran sabiduria, una
gran vanguardia”,dijoantes de inaugurar
las actividades de esa institucién.

Ademas se refiri6 al convenio signado
unahoraantes, el cual, dijo, “permitirdaesta
Academia, contodo el apoyo del que dispo-
ne nuestra maxima casa de estudios, el mo-
dernizarse y cumplir mejor sus funciones”.

Por otro lado, antes de pasar a otros
temas, felicité alrectordelaUNAM, Juan
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Ramoénde la Fuente, porque a pesardelas
limitaciones presupuestales logra seguir
adelante con la Universidad Nacional
Auténoma de México.

Enloqueserefierealaimportanciade
integrar al desarrollo de nuestropais alos
indigenas, sefial6 que ése es el gran reto
deMéxicoyde quienes hoyencabezanlas
instituciones de salud.

“Porello,enmateriadesalud, mi gobier-
no se ha propuesto enfrentar tres retos
centrales: combatir 1as desigualdades regio-
nales y sociales en las condiciones de salud
y de acceso a ella, desplegando un gran
esfuerzo que permita mejorar palpable-
mente los indices de salud entre los po-
bres, entre los indigenas, entre margina-
dos; mejorar la calidad de los servicios, y
ofrecer opciones de proteccién financiera,
disefiando mecanismos de aseguramiento
accesibles a la mayoria de los mexicanos.

“Retos que no son nuevos para uste-
des, por eso me da mucho gusto que la
Academia sea un actor fundamental en la
Cruzada Nacional por la Calidad de los Ser-
vicios de Salud que se lanzé hace unos dias.
Su experiencia a lo largo de varias décadas
enla certificacién de los profesionales de la
medicina, es insustituible; porellolos invito
a participaren el procesodeelaboraciéndel
Plan Nacional de Desarrollo 2001-2006, y
debatir intensamente sobre estos temas
durante el afio académico que hoy se inicia”,
concluyé el mandatario.

“EL ARTE CIENTIFICO....
Viene de la 9

Castafién, subsecretario de Regulacién y
Fomento Sanitario; Roberto Tapia, subse-
cretario de Prevencién y Control de Enfer-
medades; Octavio Rivero Serrano, secreta-
riodel Consejode Salubridad General; Ono-
fre Muiioz Hemandez, director de Presta-
ciones Médicas del IMSS; Luis Padilla
Sanchez, subdirector general médico del
Instituto de Seguridad y Servicios Sociales
de los Trabajadores del Estado; Asa Cristi-
na Laurell, secretaria de Salud del Distrito
Federal; Manuel Quijano, representando al
director de la FM, UNAM, Alejandro
Cravioto, y Carlos Tena Tamayo, comisio-
nado nacional de Arbitraje Médico.

25 de febrero de 2001
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Ventana AFINES

La Coordinacion del Programa de Apoyo y Fomento a la
Investigacion Estudiantil invita a todos los alumnos de la Facultad, a
la conferencia inaugural del Ciclo Encuentro de AFINES que dictard el
doctor Alejandro Cravioto, el lunes 5 de marzo del 2001, a las 18:00
horas, en el Auditorio “Dr. Fernando Ocaranza”
de la Facultad de Medicina.

1 doctor Alejandro Cravioto Quintana, actual director de nuestra Facultad,
aci6 en la ciudad de México y obtuvo el titulo de Médico Cirujano en la
Facultad de Medicina de la UNAM. Especialista en Pediatria por el Instituto
Nacional de Pediatria, maestro en Salud Puiblica por la Escuela de Higiene y
Medicina Tropical, Londres, Inglaterra y doctor en Microbiologia y Genética
Microbiana porla Universidad de Londres, Inglaterra. Certificado en Pediatriay
en Infectologia por los Consejos respectivos. Es tutor de los Programas de
Doctorado en Ciencias Biomédicas y de Maestria y Doctorado en Ciencias
Médicas, Odontolégicas y de la Salud; Profesor Titular“C” Tiempo Completo del
Departamento de Salud Piblica de la Facultad de Medicina y jefe del mismo
departamento de 1991 a 1995. Dentro de sus labores de investigacién destacan
el haber encabezado el Departamento de Investigacion, Instituto Nacional de
Cienciay Tecnologiade Salud del Nifio de 1981 a 1986. Subdirector del Instituto
Nacional de Cienciay Tecnologia de Salud Infantilde 1986 a 1989. Directorde la
Divisiénde Microbiologia en el Instituto Nacional de Salud Publica, Cuernavaca,
Morelos, de 1989 a 1991. Actualmente dirige 17 tesis de licenciatura, cuatro de
especialidad, 14 de maestria y nueve de doctorado. Es miembro de 19 agrupacio-
nes cientificas del pais y del extranjero, entre ellas la Academia Nacional de
Medicina, la Academia Mexicana de Ciencias, la Academia Mexicana de Pediatria
y la Academia Americana de Pediatria. Es Investigador Nacional desde 1988,
Nivel III y su produccidn cientifica incluye la autoria de 110 publicaciones, 51
de ellas en revistas internacionales y editor de dos libros en el drea de pediatria,
enfermedades infecciosas y microbiologia. De acuerdo con el Institute of Scientific
Information, por estas publicaciones tienen 14 mil 346 citas documentadas al 30
dediciembredel 999.

Eldoctor Cravioto Quintana ha seguido lineas de investigacién relacionadas
con la Diarrea, Escherichia Coli, nutricién, crecimiento y desarrollo y
patogenicidad. Actualmente estdn en proceso los siguientes estudios: “Desarro-
llo parauna estrategia para la caracterizacion del antigeno flagelar ‘H’ de E. Coli,
Analisis de la secuencia del gen flagelar (flic) de E. Coli mediante secuenciacién
automatizada”, Respuesta inmune humoral hacia la cistein proteasa (SPEB) de
estreptococo de grupo A (EGA) en pacientes con fiebre reuméticay enfermedad
reumdtica del corazén y la caracterizacién del tipo de EGA involucrado” y
“Desarrollo de sistemas de diagndstico rapido para Shigella, Salmonella y E.
Coli”.

Paramaésinformacién comunicarse a laCoordinaciéndel Programa AFINES, con
el doctor Eduardo Acosta Arreguin o con la sefiora Soledad Vazquez Pefia, a los
teléfonos 5623-2153y 5623-2403.

25 de febrero de 2001 Gaceta de la Facultad de Medicina
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CONVOCATORIA

“PREMIOSANUALESMARCOS Y CELIAMAUS” ALAMEJORTESISDEDOCTORADO
ENMEDICINA (CIENCIASMEDICA SO CIENCIAS BIOMEDICAS)
YALAMEJORTESISDEDOCTORADOERINVESTIGACION BIOMEDICA BASICA

La Universidad Nacional Auténoma de México, con la generosa colaboracién de los seiiores MARCOS y CELIA MAUS, constituy6 un
fideicomiso parapromover la superacién del nivel académico de esta institucion, mediante el otorgamientode dos premios a los alumnos que se hayan
distinguido en su desempeiio académico a través de la elaboracion de la mejor tesis de Doctorado en Ciencias Médicas o en Ciencias Biomédicas y
a la mejor tesis de Doctorado en Investigacién Biomédica Bésica.

Con tal motivo

CONVOCA

A todos los egresados de la Division de Estudios de Posgrado e Investigacion de laFacultad de Medicina y del Proyecto Académico “Licenciatura,
Maestriay Doctorado en Investigacién Biomédica Basica” de laex Unidad Académicade los Ciclos Profesionales y de Posgrado del Colegio de Ciencias
y Humanidades que se hubiesen graduado a nivel de doctorado en los aiios 1993 y 1994, a presentar solicitudes para hacerse acreedores a los
“PREMIOS ANUALES MARCOS Y CELIA MAUS?” consistentes en un estimulo econémico por la cantidad de $15,000.00 (Quince mil pesos
00/100 m. n.), que se entregarén tanto al ganador por la mejor tesis de Doctorado en Medicina (Ciencias Médicas o Ciencias Biomédicas) como al
ganador por la mejor tesis de Doctorado en Investigacién Biomédica Bésica. El total de premios es de cuatro, dos por cada afio de graduacion.

BASES

A. Losrequisitos que deberan cubrir los aspirantes a la obtencion del estimulo para la mejor tesis de Doctorado en Ciencias Médicas
o en Ciencias Biomédicas son:

1. SergraduadodelaDivision de Estudios dePosgrado e Investigaciondela Facultad de MedicinadelaUNAM, con grado académicode Doctor
en Ciencias Médicas o en Ciencias Biomédicas.

2. Haber presentado su examen doctoral en el periodo arriba citado.

Exposicién de motivos de la eleccion del tema analizado en la tesis doctoral.

B. Losrequisitos que deberan cubrir losaspirantes a la obtencion del estimulo a 1a mejor tesis de Doctorado en Investigacion Biomédica Basica
son:

1 Sergraduadode Proyecto Académico “Licenciatura, Maestria y Doctorado en Investigacién Biomédica Bésica”de la ex Unidad Académica
de los Ciclos Profesional y de Posgrado del Colegio de Ciencias y Humanidades de la UNAM, con grado académico de doctorado.

2. Haber presentado su examen doctoral en el periodo arriba citado.

3. Exposicién de motivos de la eleccion del tema analizado en la tesis doctoral.

w

Las solicitudes deberédn entregarse en formaindividual en la oficina del Coordinador del Programade Doctorado en Ciencias Biomédicas, situada
en el Instituto de Investigaciones Biomédicas de esta Universidad, a mds tardar el dia 30 de marzo del aiio en curso, y deberdn acompaiiarse de
a) Copia de la tesis doctoral.

b) Grado de Doctor en Ciencias Médicas o en Ciencias Biomédicas o en Investigacién Biomédica Bésica, segin corresponda.

El Jurado Calificador integrado para dar debido cumplimiento al concurso ser4 el encargado de evaluar a los candidatos y emitir el resultado,
comunicdndoselo al Comité Técnico, para que por su conducto serealicen las gestiones parala entrega del Premio. La decision del Jurado Calificador
serdinapelable.

Los resultados se publicardn en la GACETA UNAM, en la Gaceta de la Facultad de Medicinay en la Gaceta del Instituto de Investigaciones

Biomédicas, en las cuales se dardn a conocer la fecha y el lugar de la ceremonia en que se entregaran los premios respectivos. El Jurado Calificador
podra declarar desierto uno o ambos premios.

EL COMITE TECNICO DE LOS “PREMIOS ANUALES MARCOS Y CELIA MAUS”

DR.ALEJANDRO CRAVIOTO ING. JOSE MANUEL COVARRUBIAS SOLIS
DIRECTOR DE LA FACULTAD DE MEDICINA TESORERO DE LA UNAM
DR.GEORGES DREYFUS C.P. JOSE LUIS GUEMES
DIRECTOR DEL INSTITUTO DE FISIOLOGIA CELULAR DIRECTOR GENERAL DE FINANZAS DE LA UNAM
DR. JUANPEDROLACLETTE DR. ARIEL KLEIMAN
DIRECTOR DEL INSTITUTO DE
INVESTIGACIONES BIOMEDICAS DR. PABLO RUDOMIN

Gaceta de la Facultad de Medicina 25 de febrero de 2001



Presentacion de la obra literaria del doctor Vicente Guarner:
El Profesor de Anatomia

T
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¢ ¢Martin Regidor es el joven estudiante de medicina que entra
deslumbrado y palpitante en el corazén de laciudad, Realdo Colombo
Quir6n es el sabio y riguroso profesor de anatomia, espejo antagé-
nico del joven médico. La leccién del maestro consistird en enfren-
tar a su alumno con el misterio supremo de la vida que es la muerte,
pero también con las herramientas para enfrentarla”, con estas pa-
labras el doctor Vicente Quirarte introdujo al piiblico, presente en el
Paraninfo del Palacio de Medicina, en la reciente obra literaria pre-
sentada por el médico cirujano y escritor Vicente Guarner que lleva
por titulo El profesor de Anatomia.

Lapresentacion llevada a cabo el pasado 3 de febrero conté con
laasistencia de los doctores Alejandro Cravioto, Enrique Cardenas

De izquierda a derecha, los doctores
Octavio Rivero Serrano, Vicente
Guarner, Alejandro Cravioto, Enrique
Cdrdenas y Vicente Quirarte

de la Pefia, Octavio Rivero Serrano, Vicente Quirarte y el autor Vi-
cente Guarner.

Quirarte, actualmente director de la Biblioteca Nacional, desta-
c6 que el libro de Vicente Guamner desde la introduccién enfrenta al
lector al tema de 1a muerte. “El estudiante de medicina que traspone
el umbral del antiguo edificio de la Santa Inquisicién sabe que su
aprendizaje lo llevard a enfrentar ese misterio. La circunstancia filo-
s6fica de que nacer es empezar a morir, adquiere en Martin Regidor,
un sentido tangible. El maestro infunde en sus alumnos, la inquie-
tud necesaria para que el cuerpo no sea exclusivamente una maqui-
na, sino un complejo organismo que exige del médico una forma-

cién humanista”.
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Actividades Culturales
Exposicion pictoérica: La locura de... volar con las alas rotas

encillez, colorido, imagenes en algunos casos simples, en otros

mds complejas y otras con un sentido metaférico que permiten
ser exploradas, son las obras que conformaron la exposicién La
locura de... volar con las alas rotas, de Jeremy Cruz, abierta el
pasado 7 de febrero, en el vestibulo del auditorio “Doctor Raoul
Foumier Villada”.

Laexposicion comprende obra de 1997 al 2000, una retrospecti-
va de su trabajo e investigacion, un estudio de la tristeza, una buis-
queda en el color; la obra est4 dedicada a los amigos.

“En lo que presento muestro lo que pienso y siento, lo que
hago, un ser incomprensible, porque me siento a veces cadtico,
ridiculo sin sentido, pero el poder plasmar y trasladar todo ello al
papel y madera con colores, olores y texturas, es lo que quiero que
vean.” '

Oriundo de Martinez de la Torre, Veracruz, donde vivio hasta
los trece afios y tomé sus primeras clases de arte en la Casa de

Jeremy Cruz y su obra
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