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La Facultad de Medicina presenta los resultados de
exdmenes departamentales en cuatro especialidades

utoridades de la Facultad de Me-

dicina, encabezada por su titu-

ar doctor Alejandro Cravioto,
presentaron los resultados de exdme-
nes departamentales aplicados en cua-
tro especialidades troncales: Medicina
interna, Gineco-obstetricia, Pediatria y
Cirugia, a miembros de diversas unida-
des hospitalarias del sector salud que
mantienen una relacion académica con
esta dependencia.

El doctor Hugo Aréchiga Urtuzuds-
tegui, jefe de la Division de Estudios de
Posgrado e Investigacién, sefial6 que
las diferencias que se observaron en el
rendimiento de los residentes no fue-
ron tan amplias, lo cual “habla del es-
fuerzo en el que han estado involu-
crados todos para elevar la calidad en
la ensefianza de las especialidades hos-
pitalarias vigentes.”

Asimismo dijo que los casos clini-
cos fueron elaborados por los profeso-
res de las especialidades médicas.

La doctora Maria Eugenia Ponce de
Leodn, secretaria de Educacion Médica,
sefalé que la organizacidn de los exa-
menes estuvo coordinada por la DEPI,
através de la Subdivision de Especiali-
dades Médicas, quien retine a los Co-
mités Académicos, jefes de ensefianza
y a la Secretaria a su cargo. Los Comi-
tés Académicos tienen a su cargo la se-
leccién de los temas que componen los
examenes, extraidos del Plan Unico de
Especialidades Médicas. Estos conte-
nidos son enviados a los jefes de ense-
fianza para distribuirlos entre los profe-
sores de los diferentes hospitales.
Cuando el examen estd integrado hacen
larevision del mismo con el objetivo de
ver si comprenden todos los temas y si
los casos y los reactivos con los temas
seleccionados.

Los jefes de ensefianza solicitan a
los profesores de las especialidades,
elaborar los diferentes reactivos segtin
el programa ya elaborado por los Comi-
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tés, asi como la recuperacion de los ca-
sos clinicos para ser enviados a la Se-
cretaria de Educacion Médica. A su vez,
esta drea recogerd los casos clinicos y
los resolutivos para que un grupo de
expertos los revisen tanto desde el pun-
to de vista técnico de la redaccion del
reactivo, como de los contenidos de los
mismos; estructura del examen y lo pre-
senta al comité académico, lo aplica y
lo analiza.

En esta ocasiéon los exdmenes de-
partamentales se aplicaron a finales de
1999 y principios de este afo; asistie-
ron 94.6 por ciento de los residentes en
Medicina interna, 94.6 de Pediatria, 94.5
de Gineco-obstetricia y 88.9 de Cirugia.
En total asistieron 98.2 por ciento de
residentes de las cuatro especialidades.

En términos generales, la doctora
Ponce de Ledén presentéd una serie de
cuadros y estadisticas que reflejan la
calidad del andlisis de los exdmenes de-
partamentales, mostré cifras que indi-
can el rendimiento del alumno por afio
y especialidad, asi como el rendimiento
por contenido del conocimiento, tal
como se indica en el siguiente cuadro:

También hablé sobre la estructura de
éste, especificamente de los reactivos
que discriminan positiva o negativa-
mente, aquellos que son muy féciles o
dificiles. En si las evaluaciones tuvie-
ron un comportamiento homogéneo, los
reactivos se ubicaron en el centro (dis-
criminan mejor y tienen un grado de di-
ficultad media), donde la mayoriade los
alumnos contestd. Esto indica la posi-
bilidad de ser considerados como
reactivos bdsicos para el conocimient
de los residentes en los diferentes afios.

Ademads, mostr6 la clasificacion de
los reactivos; en medicina interna 83 por
ciento son aceptables, 2 por ciento son
dudosos y 15 por ciento se deben des-
echar; pediatria 85, 2 y 13, gineco-obs-
tetricia81, 2y 17 por ciento; cirugia 80,
1 y 29 por ciento. Y se interpretan asi:
los aceptables son considerados como bien
elaborados y pueden seguir utilizindose en
exdmenes futuros; en los segundos, exis-
ten dudas para continuar con su aplicaciéon
y, finalmente, los desechables son los
reactivos que discriminan negativamente.

De esta manera, estos resultados se
haran llegar a cada una de las 25 sedes
de residencias, indi-
cdndoles el nombre

Primer afio Segundo afio de cadasede, el luga

que ocupd con el to-

% L % &z tal de las mismas, el

nimero de alumnos

Medicina 52 | 767 59 | 748 Al Endi-
. miento promedio de
1nte¥na’ los residentes, asi
Pf?dlatl'la 54 744 53 7192 como el més alto y
Gineco- 53 760 51 153 mas bajo. Posterior-
obstetricia mente se anexard el
Cirugia 5224 . 790 51 | .718 nombre de cada uno
de los sustentantes

Los resultados del alfa de Cronbach
reflejan “la confiabilidad del instrumen-
to por lo que en términos estadisticos
podemos considerar que es un examen
bastante confiable”, aseguro.
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con el porcentaje de
respuestas correctas y un pequefo gra-
fico donde aparecerd la situacién de
todo el examen en cada una de las se-
des, para que asi se ubique y compare
con el resto de las mismas.



En un segundo informe se indicara
el lugar que ocupé la sede, el total de
sedes participantes, el rendimiento pro-
medio y el mas alto. En éste se analizara
cada una de las dreas para que las se-
des vean donde estd el rendimiento mas
alto y mas bajo de sus alumnos y, por lo
tanto, enfatizar la ensefianza en las di-
ferentes dreas.

Los alumnos recibirdn otro informe
donde aparecera su nombre, el niimero
de cuenta, su rendimiento y las dreas
donde éste se comparard con el global,
para ubicar el lugar que ocupé dentro
del examen y pueda corregir su drea del
conocimiento y enfatizar aquellas don-
de su rendimiento sea mas bajo.

Para el siguiente afio, indico la se-
cretaria de Educacion Médica, se in-
corporard, por primera vez, al tercer
afio, por lo que se requerirdn 30
reactivos para primer afo, 30 para el
segundo y 60 para el tercero (60 ca-
sos clinicos de 5 reactivos), “con eso
tendriamos material suficiente para
estructurar adecuadamente el examen
del préximo afio.”

Por todo esto solicité a los miem-
bros de los Comités Académicos y de
especialidades, a los presidentes de los
consejos, de las sociedades médicas de
los consejos académicos y de especia-
lidades, a los directores de hospitales y
jefes de ensefnanza de las 25 sedes de la
Facultad de Medicinade la UNAM, que
la solicitud y entrega de casos clinicos
se realice durante los meses de junio,
julio y agosto en la Secretaria de Edu-
cacion Médica. “Simultdneamente rea-
lizaremos larevision de los casos (julio,
agosto y septiembre), la reestructura-
cion de los exdmenes (septiembre, oc-
tubre y noviembre), con objeto de que
en el mes de noviembre y diciembre se
presenten a los Comités Académicos
los exdmenes y tener una reestructura-
cion de laversidn final el 24 de noviem-
bre para primer afio, el 8 de diciembre
para el segundo afio y el 15 de enero
para tercer afio, y asi aplicar los exdme-
nes en las siguientes fechas: 2 de di-
ciembre, 20 de enero y 10 de febrerores-
pectivamente. En esta ocasidn la
aplicacion del examen serd por aiio de
residencia y no por especialidad.

EldoctorAlejandro Cravioto, direc-
tor de la Facultad de Medicina, sefiald
que este proceso de evaluacion es fun-
damental para la institucion que dirige,
porque le interesa conocer la evolucién
de sus programas de especialidades;
porello, recalco la necesidad de que sea
un trabajo en conjunto, “no podemos
hacerlo solos, son los profesores de
posgrado, miembros de los Comités
Académicos, presidentes de los Con-
sejos de Certificacion y directores de
las instituciones, funcionarios y auto-
ridades de 1a FM.”

La primera fase fue un proceso muy
largo, dijo el doctor Cravioto, fue acep-
tado por todas las instituciones con una
serie de cambios internos, ahora se em-
pieza el proceso de evaluacién “a tra-
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vés de un sistema todavia sencillo, pero
no por eso malo. Al ver estos resulta-
dos nos indica que vamos por un cami-
no adecuado, queremos tener médicos
de calidad, menos demandas en la Co-
misién Nacional de Arbitraje Médico,
menos problemas legales y mejor traba-
jo a nivel de asistencia”.

Para concluir con la reunion, el doc-
tor Cravioto resalté la falta de un as-
pecto fundamental por analizar: el éti-
co, “pero ahora tenemos un drea
bioética que esta creciendo como par-
te de un programa de maestrias y doc-
torados, en donde queremos generar
una serie de evaluaciones que permi-
tan ver qué estdn aprendiendo en esas
areas los especialistas que estamos
formando.”
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Profesores Eméritos: Doctor Ruy Pérez Tamayo

El problema de la UNAM compete a

e lamusicaa la medicina, de estu-

diante a profesor, de investiga-

dor a clinico, de jefe de departa-
mento a miembro de la Junta de Gobierno
de la UNAM; de ahi a profesor emérito y
mas de 50 afios de labor docente, son su
carta de presentacion.

Hombre de experiencia, en la etapa de
la vida que se caracteriza por la sabiduria,
el doctor Pérez Tamayo desarrolla una
intensa actividad cientifica y conserva el
interés por establecer metas y compromi-
sos. De aspecto juvenil y con un fino sen-
tido del humor accedié a platicarnos par-
te de su biografia y opinar sobre el
conflicto actual de la Universidad.

De midsica a la medicina

Naci en 1924, mi padre era violinista 'y
tuvo la suerte de tocar en la Sinfénica de
la UNAM, cuando recientemente se ha-
bia fundado. De pequefio hubiera queri-
do ser musico como cualquier nific qui-
siera ser bombero, pero mi padre se
decepcioné de la miisica y entonces no
dejd estudiarla a ninguno de sus hijos,
porque decia: “No quiero que les vaya
como me fue a mi en la vida”. Desde en-
tonces, he sofiado ser musico y creo que
hubiera sido muy bueno, me encanta la
musica. Somos una familia de melémanos.

Comencé a estudiar medicina real-
mente porque queria ser como mi her-
mano mayor, que me lleva un afio. Cuan-
do sali de la preparatoria para ins-
cribirme en la Universidad, me subi con
él al camidn, pues venia a la Facultad
de Medicina, al segundo afio, me fui
detras de él y me inscribi en la Facul-
tad; de regreso a casa, mi madre me pre-
gunt6 a déonde me habia inscrito. Ella
queria que estudiara leyes, porque ya
tenia un hijo médico, pero me inscribi a
medicina, y mi hermano menor hizo lo
mismo y todos somos médicos.-Estudié
medicina no porque creyera que tenia

25 de junio de 2000

México como nacion

vocacion, sino por parecerme a mi her-
mano, y todavia lo quiero hacer.

Descubrila medicina en el primer afio,
cuando se inscribié conmigo un compa-
fiero que fue mi amigo hasta que fallecio:
Rail Herndndez Pedn, también profesor,
quien desde antes de entrar a la Facultad
contaba ya con un laboratorio de investi-
gacion en fisiologia en el sétano de su
casa, donde operaba animales; su padre
también era médico. El me ensefid, nos
hicimos amigos en el primer afio, inme-
diatamente me invitd a su casa a trabajar,
ahi operdbamos gatos, registrdbamos la
presion arterial, etcétera.

Para la primera mitad del primer afio,
yo queria ser fisi6logo; el resto de la me-
dicina, que no conocia, no me interesaba,
queria ser fisidlogo y segui con esa “cuer-
da” hasta el tercer afio. Posteriormente,
siguiendo los consejos de mi hermano,
me inscribi con el maestro Issac Costero,
quien cambi6 mi vida. El maestro Costero
era un hombre encantador y seductor, sus
clases estaban abarrotadas de alumnos a
los que correspondia tomar la materia y
de otros que ya la habian cursado y que
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regresaban sélo por lo divertido que era,
las clases parecian verbenas. El era un
andaluz simpdtico que se sabia una can-
tidad enorme de cuentos y los contaba
con la gracia que s6lo se hace en el sur de
Espaiia; ademds, era un gran profesor y
un gran especialista. Entonces, cambié mi
modelo, ahora queria ser como mi maes-
tro Costero.

A final del afio, el maestro anuncid
que tenia cuatro plazas de becarios para
quienes quisieran trabajar con él, mien-
tras siguieran estudiando, y naturalmen-
te que yo solicité una, éramos como 16
aspirantes; hablé con él, hice un examen
y sdlo entramos cuatro. Pasaron dos afios y
era mas o menos “ducho” para hacer au-
topsias, porque me gustaba. En aquel
entonces, llegé un profesor de la Facul-
tad a pedirle al maestro Costero le reco-
mendara a uno de sus jévenes ayudan-
tes, porque €l era una persona mayor y a
veces ya no llegaba a clases, era Anasta-
sio Belgara, profesor de patologia. El
maestro Costero me preguntd si estaba
interesado y le dije que si; entonces me
trasformé en ayudante del profesor
Belgara en 1948, siendo estudiante de
quinto afio. Comencé a dar clases; mi
maestro Belgara muri6 a los tres meses
de haber comenzado mi labor y me quedé
con la clase. jEra profesor de muchachos
casi de mi edad! Les llevaba dos afios.
Me dieron nombramiento de profesor ayu-
dante y desde entonces soy profesor.

En 1950 terminé la carrera y sali a Es-
tados Unidos a hacer una especialidad;
cuando regresé en 1952 recuperé mi plaza
de profesor, es decir, que tengo mas de 50
afios de impartir clase. Por ello no recuer-
do el nimero de alumnos que he tenido, a
veces sucede que me detiene en la calle
una persona y me dice: “Usted es el pro-
fesor Pérez Tamayo”, y me sorprende ver
que parece un anciano.

A mi regreso de Estados Unidos qui-
se trabajar con el maestro Costero en el



Instituto Nacional de Cardiologia, pero ya
habia aprendido muchas cosas en Esta-
dos Unidos y era tiempo de comenzar mi
propia vida. Entonces tuve la oportuni-
dad de iniciar un laboratorio en el Hospi-
tal General de México que se llam6 Uni-
dad de Patologia, y obtuve el nombra-
miento de profesor de tiempo completo;
paralelamente, se suscribié un convenio
entre la Fundacién Kellog’s y la UNAM
para dotar de recursos al laboratorio de la
Facultad en el hospital. En ese departa-
mento estuve 15 aifios, tiempo en el que
dirigi cerca de 60 tesis de licenciatura y
10 0 12 de maestria y doctorado. Al térmi-
no de ese lapso, la labor administrativa
crecid tanto que ya no me daba tiempo de
hacer investigacién; para entonces nom-
braron a mi compafiero de generacion y
amigode todala vida, el doctor Guillermo
Soberdn, director del Instituto de Inves-
tigaciones Biomédicas, en ese entonces
Instituto de Estudios Médicos y Biologi-
cos; le dije que queria trabajar con él, in-
mediatamente me dijo que si y me cambié
con algunos de mis colaboradores, entre
ellos Carlos Larralde y mi esposa, que
siempre ha trabajado conmigo como co-
laboradora y coinvestigadora, y una se-
cretaria. Ahi estuve ocho afos, al térmi-
no de los cuales me invitaron a dirigir el
Departamento de Patologia en el Institu-
to Nacional de l1a Nutricidn, con el sefiue-
lo de que ahi podiarecuperar lalabor asis-
tencial: trabajar como médico y tendria
tiempo para hacer investigacién, porque
es un hospital chico—150 camas—en com-
paracién con las 2 mil del Hospital Gene-
ral. La situacion en Biomédicas habiacam-
biado, mi amigo yano era el director, ahora
era el coordinador de la Investigacion
Cientifica y, entonces, como conocia al
doctor Zubirdn, una persona muy gene-
rosa conmigo, acepté y me cambié de
Biomédicas a Nutricién, sin dejar de ser
profesor de la Universidad y ahi me que-
dé 10 afios. Durante ese tiempo cambia-
ron los directores de la Facultad, cuando
ingresé el doctor Fernando Cano Valle,
gran amigo desde los tiempos remotos en
que trabajaba en el Hospital General, me
dijo: “Por qué no se viene usted a la Fa-
cultad a establecer un departamento de
Medicina Experimental, si usted gusta, le
damos un piso y luego construimos un

edificio.” Total que me doré la “pildora”,
de tal manera que valoré mi trabajo en
Nutricion y ya habia obtenido de hecho
lo que queria, incluyendo amigos.

Entonces, la Facultad hizo el proyec-
to, se disefaron los planos del centro que
se iba a construir; el proyecto se presen-
té al rector, en aquel entonces Jorge
Carpizo, lo aprobd y se generaron los pri-
meros recursos a través de un programa
de la Secretaria de Hacienda y Crédito
Publico. Seinvité al secretario de Hacien-
daalaRectoria, aceptéel proyecto y com-
prometio el dinero. Posteriormente, con
el cambio de rector —ingresa el doctor
José Sarukhdn- el proyecto se detuvo,
yano se aceptaba que se construyera den-
tro de Ciudad Universitaria; para enton-
ces ya teniamos el terreno frente al Insti-
tuto de Investigaciones Antropoldgicas,
inclusive se habia desglosado el terreno
y se detuvo la obra. Otra persona que co-
nocia el proyecto era el entonces secre-
tario de Salud, doctor Jesus Kumate —en-
trafiable amigo mio—; entonces se
reunieron el rector y el secretario de Sa-
lud, quien le dijo: “Yo construyo el edifi-
cio para el Departamento de Medicina Ex-
perimental, pero en el Hospital General de
México, con objeto de que Ruy Pérez
Tamayo regrese a dicho hospital y suba
elnivel académico de la asistencia médi-
ca.” Aceptamos, se firmé el convenio, se
construyé el edificio que tardé mds de lo
que se pensaba, porque se termind el di-
nero, hubo unacrisis ...en fin, todala his-
toria de México. Finalmente, después de
un poco mds de tres afios nos cambiamos
aun edificio sin terminar, pero lo suficien-
temente acabado para establecer los la-
boratorios y trabajar.

El nuevo edificio ya tiene tres afios,
cerca de 4 mil metros cuadrados —en com-
paracién con los 400 con que se contaba
en la Facultad de Medicina— para 16 in-
vestigadores, mds estudiantes graduados
y técnicos, ocupamos dos pisos del edi-
ficio; en otro piso tenemos un almacén,
auditorio grande y la Clinica del Suefio,
que dependia del doctor René Drucker, y
un laboratorio de estudios cardiovas-
culares que encabeza el doctor Molina.
De manera que es un edificio realmente
construido para la Facultad de Medicina,
principalmente para el Departamento de
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Medicina Experimental, pero construido
por la Secretaria de Salud; fue otorgado a
la Universidad por 99 afios, al término de
ese periodo no sé si nos dejen seguir,
porque yo tengo planes para los proxi-
mos 150 afios, de manera que ya me co-
mienzo a preocupar.

Mi actual posicién: soy profesor emé-
rito de la Facultad y jefe del Departamen-
to de Medicina Experimental en el Hospi-
tal General, y todo mi personal es
universitario.

El problema de los conflictos en
la Universidad

Este es s6lo el ultimo que me ha toca-
do vivir, pero ha habido otros. Cuando
eraestudiante de medicina, en 1948, hubo
un conflicto contra el rector Salvador
Zubiran, que hizo una campaiia para que
le subieran el presupuesto a 10 millones
de pesos anuales, y la campaiia se llama-
ba De los diez para la una, y le armaron
unescindalo por motivo del nombramien-
to de un director que decian los estudian-
tes no querer; esto se transformé répida-
mente en un problema de tipo politico,
los estudiantes poco participamos en
esto, de hecho yo aproveché para ir a
conocer San Francisco. Me fui con otros
cuatro compaiieros, estuve un mes, y un
dia después de que regresé se terminé la
huelga.

El rector renuncié porque pidié una
audiencia con el presidente Miguel Ale-
madn, quien recibi6 a los huelguistas y dejé
esperando al rector. Este regresé a su casa
y dijo: “No tengo autoridad, no puedo
seguir”’. De ese movimiento a éste, me han
tocado todos y muchos muy de cerca,
como cuando el ejército, al mando del ge-
neral Toledo, ocupé la Universidad en
1968.

En la Universidad, por su naturaleza,
hay o deberia haber una gran pluralidad
de puntos de vista, por la juventud y por
su gran masa. Es natural que existan fric-
ciones, problemas y conflictos; esto sig-
nifica cierto grado de violencia, porque
los muchachos son violentos, es natural
y es parte de la juventud, si no lo fueran
me pareceria sospechoso; lo normal del
joven es que sea impetuoso, idealista y,
en estas condiciones, es muy facil calen-
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tarles la cabeza con palabras, en este tipo
de situaciones hay intereses extrauniver-
sitarios que algunas personas han inten-
tado aprovechar; sin embargo, nunca con
cuestion educativa.

Este dltimo conflicto es claramente
extrauniversitario, provocado y soste-
nido por intereses politicos. El objetivo
de esto es transformar la Universidad
en un partido politico, en una institu-
cién que tenga peso en la vida politica
del pais. Podemos nombrar a los parti-
dos que han estado en distintas épo-
cas promoviendo este tipo de movi-
mientos. Cuando era estudiante y joven
profesor, el partido que estaba intere-
sado en apoderarse de la Universidad
para promover sus intereses politicos
era lo que llamdbamos entonces “los co-
nejos“ del Partido Accién Nacional;
después, fue el Partido Revolucionario
Institucional, quien claramente intenté
penetrar y destruir la estructura univer-
sitaria para transformarla en un brazo
mas del partido oficial y, después, el
Partido de la Revolucién Democratica.

Quienes estuvieron al frente del mo-
vimiento durante el periodo del doctor
Carpizo, ahora son militantes del PRD;
a algunos los conozco, estdn casados
con hijas de amigos mios y tuve trato con
ellos cuando era miembro de la Junta de
Gobierno. Eran estudiantes con unaten-
dencia al desarrollo de una vida politi-
ca clara, bien definida, y hacian politica
en la Universidad porque eran univer-
sitarios; salieron de la Universidad y
ahora hacen politica a nivel nacional;
de manera que con aspectos académi-
cos universitarios tenian poco que ver.
Ahora este conflicto no tiene nada que
ver con aspectos académicos, la ban-
dera de los miembros del Consejo Ge-
neral de Huelga siempre ha sido dirigi-
da no a la Universidad, sino al pais.
Quieren més dinero para la educacién
superior, pero para ello no se cierra la
Universidad, se va y se hace huelga a
Los Pinos o la Secretaria de Educacién
Publica, sus peticiones poco tienen que
ver con la Universidad y nunca han plan-
teado la necesidad de que ésta se refor-
me para que mejore académicamente,
eso nunca les ha interesado, eso no for-
ma parte del didlogo. Una vez que el rec-
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tor De la Fuente les dijo: “Vamos a re-
unirnos y a resolver los seis puntos”,
pasé que cuando se llevaban cuatro
puntos, interrumpieron el didlogo, ;por
qué?, porque no quieren que el movi-
miento termine, la consigna es que el
movimiento continiie hasta el momento
en que se decida si gana la oposicién o
no la politica nacional.

Elconflictoactual

Considero que las autoridades fe-
derales han abandonado a la Universi-
dad, se han olvidado de que se llama
Universidad NACIONAL; después Au-
ténoma y de México, por lo que consi-
dero que el problema le compete a Méxi-
co como nacioén, no es un problema sélo
universitario, como lo han dicho el pre-
sidente Zedillo y sus voceros. El tinico
que desde el principio se interes6 fue
Miguel Limén Rojas, secretario de Edu-
cacién, y quiero reconocerlo. Estuve
presente en algunas reuniones que pro-
movié, donde se congregaron algunos
profesores eméritos; en ellashicimos un
plan para resolver el conflicto e invita-
mos al didlogo, €l siempre ha estado a
favor de la Universidad.

Las autoridades abandonaron a la
Universidad y todavia no se dan por
enterados de que hay un problema na-
cional que afecta al pais, no se trata de
un pleito entre estudiantes de una ins-
titucién, se trata de poner en juego el
futuro cultural de Méxicoy, en este sen-
tido, me parece totalmente injustificada
la postura de las autoridades y
especificamente la del Presidente; si al-
guien deberia haber tomado cartas en
el asunto desde hace muchos meses es
precisamente el gobierno.

Los grupos que estin conservando
el conflicto son grupos extra-universi-
tarios, ahi estdin acampados frente a la
Rectoria: el grupo Francisco Villa, los
colonos de no sé qué..., son grupos mer-
cenarios, gente a sueldo que tiene como
consigna que el conflicto no termine.
Entonces, frente a una agresién extra-
universitaria lo que se necesita es una
defensaextra-universitaria; los univer-
sitarios siempre hemos sido vulnera-
bles, porque nos basamos en el didlo-
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go, en la concertacién, en la razén, y
cuando se utilizan otras armas, como la
violencia o la cerrazén, estamos verda-
deramente inermes para traducirlo al
castellano.

Me parece que la Universidad nece-
sita una reforma, y estoy completamen-
te de acuerdo con el sefior rector; la re-
forma la debemos hacer los univer-
sitarios teniendo en cuenta como obje-
tivo primario que el nivel académico
vaya en ascenso constante; estoy se-
guro de que €l y sus colaboradores lo
van a hacer, diria lo vamos a hacer con-
tra viento y marea. Este es un episodio
doloroso, vergonzoso, que le ha pasa-
do a México durante este movimiento,
pero no es permanente, es un episodio
que espero termine muy pronto, y sea
un episodio més dentro de la vida tur-
bulenta de la Universidad. Tiene un as-
pecto positivo y eso también hay que
decirlo y es que ha promovido el Con-
greso Universitario. En este momento
estamos todos viendo venir el Congre-
So, ya estd a la puerta nuestra gran
oportunidad de transformar la Univer-
sidad, lo que todos queremos que sea,
una institucién académica de gran re-
percusién, y también ver si encontra-
mos un mecanismo para que deje de ser
vulnerable, deje de ser apetecible para
los partidos politicos que estdn siem-
pre agazapados esperando la primera
oportunidad para apoderarse del peso
que representan 270 mil personas; esto
es una gran fuerza y se dan cuenta, eso
lo saben los “grillos”, los politicos, y
por eso es que agreden a la Universi-
dad.

Este movimiento, contodo lo doloro-
so, triste y vergonzoso que ha sido, es
un desorden del que ya vamos a salir;
como el Ave Fénix, vamos aresurgir, no
de las cenizas, porque nunca nos quema-
ron, pero vamos a salir reforzados, y creo
que nuestra Universidad, en la reforma o
elcongreso, se va a robustecer, de mane-
rade entrar al segundo milenio en forma
mucho mds optimista y positiva que sino
hubiese ocurrido este conflicto. La Uni-
versidad cuenta con los alumnos, los mu-
chachos son fantasticos y algunos pro-
fesores también. Termino de una forma
optimista, porque soy optimista.



Simposio sobre Epilepsia

La FM realiza otras actividades académicas en apoyo
al plan de estudios del tercer ano

a Facultad de Medicina, a través
de la Secretaria de Ensefianza Cli-
ica,Internado y ServicioSocial, y
el Departamento de Tercer afio, en coor-
dinacién con un grupo de expertos y con
el apoyo de los laboratorios Novartis, lle-
v6 a cabo el pasado 10 de junio del pre-
sente afio el Simposio sobre Epilepsia,
realizado en el auditorio “Doctor Raoul
Foumier” de esta Facultad, con la asis-
tencia de toda la generacion. Cabe men-
cionar que, previamente al encuentro, los
alumnos recibieron un compendio y un
manual sobre el tema, obsequio del labo-
ratorio participante.

La epilepsia se define como la presen-
tacién crénica y recurrente de fenémenos
paroxisticos que se originan por descar-
gas neuronales desordenadas y excesi-
vas, debidas a diversas causas y acom-
pafiadas de manifestaciones clinicas
variadas.

Las crisis epilépticas se caracterizan
en general por ser fendmenos de inicio
brusco, con duracién breve —usualmen-
te no mayor de dos minutos—. De acuer-
do con el sitio de descarga anormal, se
clasifican en dos grandes grupos: el
primero es el de las parciales o focales,
que se originan en cualquier sitio de la
corteza cerebral y se dividen en simples
y complejas; el otro gran grupo es el de
las crisis generalizadas, que se originan
en el sistema reticular activador ascen-
dente e involucran simultdneamente
ambos hemisferios cerebrales.

Las crisis parciales simples cursan con
preservacién de la conciencia y cuentan
con cuatro subgrupos: motoras, senso-
riales, autonémicas y psiquicas. Las par-
ciales complejas presentan desconexion
del entorno, duran de uno a dos minutos
y tienen un periodo breve de confusion
postictal; pueden acompaiiarse de con-
ductas inapropiadas involuntarias y sin
propésito (automatismos), de lo cual el
paciente no guarda recuerdo.

Las crisis generalizadas se dividen en
ausencias tipicas y atipicas, ténico-
clénicas, ténicas, clénicas, mioclénicas
y aténicas. Su estudio en video facilita
mucho la identificacién de cada una.

El diagndstico de las crisis epilépti-
cas es clinico, pero el electroencefalogra-
ma (EEG), que es el registro de la activi-
dad eléctrica cerebral, constituye un
valioso auxiliar de diagnéstico, pues
muestra alteraciones caracteristicas si se
registra durante la crisis, o bien demues-
tra alteraciones intercriticas muy sugeren-
tes o precisas acerca del fenémeno epi-
1éptico de que se trata, en mds de 60 por
ciento de los casos. Es necesario hacer
diagnésticos diferenciales de los fendme-
nos paroxisticos, pues existen varios que
parecen crisis epilépticas y no son tales,
como sincopes por diversas causas (in-
cluido el espasmo del sollozo), alteracio-
nes del suefio (terrores nocturnos, so-
nambulismo, narcolepsia), cambios
motores por hiperventilacién y crisis
seudoepilépticas por conversion o simu-
lacion.

La presencia de otros sintomas acom-
pafantes, la edad de inicio y las caracte-
risticas electroencefalograficas del caso,
permiten integrar sindromes epilépticos,
de los cuales existe también una clasifi-
cacion que los divide en parciales y ge-
neralizados. Como casi tres cuartas par-
tes de los casos de epilepsia debutan en
las primeras dos décadas de vida, la ma-
yoria de los sindromes epilépticos se pre-
sentan en la nifiez. Algunos de los mas
importantes, por su frecuencia y grave-
dad, son los de West y los de Lennox-
Gastaut.

El Sindrome de West se presenta en
lactantes mayores de tres meses y se ca-
racteriza por espasmos infantiles, deten-
ci6n del desarrollo neurolégico y un tra-
zo electroencefalografico de hipsarritmia;
el sindrome es de dificil control y de mal
prondstico, sobre todo si es de tipo sin-
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tomadtico, pero mejora si se diagnosticay
se trata tempranamente con vigabatrina.

El Sindrome de Lennox-Gastaut pue-
de evolucionar a partir de un Sindrome
de West o presentarse de novo en ni-
fios de uno ados afios de edad. Se carac-
teriza por desarrollar crisis de distintos
tipos: ausencias atipicas, crisis aténicas
y generalizadas tonicoclénicas, detencién
deldesarrollo neurolégico y un EEG con
actividad de fondo anormal y descargas
generalizadas de punta o polipunta-onda
lenta de menos de 3 Hz, y requiere
politerapia.

Una vez que se ha definido que el pa-
ciente presenta crisis epilépticas, es ne-
cesario investigar la causa de las mismas.
Muchas son idiopéticas, con un con-
dicionamiento genético, mientras que
otras son sintomdticas o secundarias a
diversas causas, tales como una enfer-
medad progresiva subyacente; por ejem-
plo, errores innatos del metabolismo, al-
guna enfermedad aguda o subaguda,
como una neuroinfeccién, traumatismo
craneoencefilico, etcétera, en cuyo caso
laevolucién puede ser la desaparicién de
las crisis al remitir el padecimiento cau-
sante o evolucionar a una epilepsia croé-
nica. En otros casos, las crisis son debi-
das a una lesién no progresiva, como un
trastorno de desarrollo del cerebro, se-
cuelas de traumatismo craneoencefalico,
de infecciones, de enfermedad vascular
cerebral, neurocisticercosis, etcétera, lo
cual puede inferirse por los antecedentes
y corroborarse por diversos estudios: ana-
lisis de liquido cefalorraquideo, TAC,
IRM, SPECT, etcétera, cada uno con ha-
llazgos caracteristicos, segun el caso.

Una vez que se ha realizado el diag-
néstico del tipo de crisis y su causa, se
decide si el paciente requiere tratamiento
antiepiléptico. Se le solicita que lleve un
registro diario de sus crisis para evaluar
los resultados y se elige un solo medica-
mento de acuerdo con el tipo de crisis de

v 14

25 de junio de 2000




Presentacion de libro

Las ciencias de la salud en México

Dr. Manuel Quijano Narezo

n siglo de Ciencias de la

Salud en México es una obra

de colaboracioén en la que parti-
cipan destacadas personalidades del
mundo de la medicina, mismos que repa-
san la historia de esa disciplina hasta su
situacion actual, pasando por la medici-
na institucional, la ensefianza médica, y
los retos que enfrenta en la era de la
globalizacién, para finalmente proponer
al lector una visién de futuro sobre la
materia.

Coordinado por los doctores Hugo
Aréchigay Luis Benitez Bribiesca, este
libro forma parte de la coleccién Biblio-
teca Mexicana, en la que se integran dis-
tintos saberes y conocimientos que per-
miten la incursién de especialistas y de
los no especialistas, coincidieron Adol-
fo Castaiién y Enrique Florescano.

La obra consta de 11 capitulos es-
critos por expertos en el tema, aunque
su principal objetivo es el siglo XX; en
los dos primeros se habla de los ante-
cedentes de la medicina: la prehispanica
y la colonial, y fueron escritos por los
doctores Xavier Lozoya y Carlos Viesca.

En el siglo XIX emerge la medicina
mexicana y la tarea de describir ese paso
de lamedicina cientifica en México fue
producto de Fernando Martinez Cortés.
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Maids adelante, Hugo Aréchiga escribe
sobre la investigacién biomédica; Jestis
Kumate revisa la investigacién clinica;
Roberto Krestschmer describe la evo-
lucién de la medicina institucional; Fer-
nando Quijano Pitman expone una vi-
sién de las contribuciones de la cirugia;
Jaime Sepulveda y Malaquias Lépez
describen la salud piiblica desde el si-
glo XIX; Héctor U. Aguilar muestra la
evolucion de la ensefianza de la medici-
na, y Manuel Quijano Narezo, la
globalizacién de la medicina mexicana,
una visién internacional de México que
tiene origenes antiguos, llevdndonos

por el camino que ha recorrido la medici-
na mexicana desde una actividad margi-
nal, ahora inmersa en un espacio global,
donde el médico mexicano tendra que par-
ticipar y de hecho lo estd haciendo.

En el dltimo capitulo, los coordinadores
del libro sintetizan lo expuesto por los ex-
pertos, la imagen que resulta de esas con-
tribuciones, situando a la medicina mexica-
na en el momento actual, su estructura
cientifica y la manera en la que puede inser-
tarse para contribuir a resolver los proble-
mas de salud existentes, dijo en su momen-
to el doctor Aréchiga.
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Por su parte, el doctor Benitez
Bribiesca enfatiz6 que la intencién de este
libro fue relatar los sucesos mas signifi-
cativos que permitieron alcanzar el esta-
do actual de las ciencias de la salud, asi
que “...este bosquejo histérico no debe
verse s6lo como una contemplacién es-
tatica de hechos, sino como un trabajo
que invite a la reflexién, que permita in-
crementar la cultura médica y que ayude
a orientar el rumbo que debe tomar la sa-
lud en los afios venideros; dentro de este
contexto el mensaje implicito es revitalizar
el sentimiento humanista, que se disipa
en esta época tecnolégica y las ambicio-
nes econdémicas desmedidas, por encon-
trarnos inmersos en ese fenémeno
posmoderno que llamamos globaliza-
cién.”

Para el doctor Adolfo Martinez Palo-
mo, Un siglo de ciencias de la salud en
Meéxico es el mejor libro sobre el tema
porque participan cientificos que crearon
buena parte de la tradicién cientifica en
nuestro pais, la gente mas capacitada para
abordar cada uno de los temas expuestos
en la obra.




La UNAM cumple con los compromisos adquiridos

1 jueves lo. de junio, por la noche,

Victor Manuel Alejo Plata y Salva-

dor Ferrer, paristas que se encontra-
ban detenidos, salieron de prisién absuel-
tos por faltade elementos del delito de des-
pojo. Horas después, Alejo Plata manifest6
que regresaria a las asambleas del CGH
aunque reconoce que éste pasa por un mo-
mento de falta de coordinacién pero no se
ha desmembrado. Al hablar de su experien-
ciadice: “Yo creo que la carcel marca:a vida
de cualquiera y se aprenden muchas co-
sas”. El parista recuerda que él y sus com-
pafieros, que todavia estdn presos, acorda-
ron no salir si no salfan los ocho, pero el
mandato del Tribunal Unitario, que los ab-
suelve del delito de despojo, los obligd a
salir.

Francisco CruzRetama, ex integrante del
grupo de estudiantes que encabezaba la
toma de instalaciones en la UNAM, cono-
cido como “los ultras”, sefiala que el Con-
sejo General de Huelga se encamina a des-
aparecer, principalmente por haberse
separado de los estudiantes. Describe a
esa organizacion, que ha procurado evitar
que lanormalidadllegue ala UNAM, como
un grupo desesperado por su falta de
representatividad y calidad de movilizacion.

El proceso electoral de consejeros uni-
versitarios que debia celebrarse el lunes 5
de junio en la Facultad de Contaduria, fue
suspendido para evitar actos de violencia.
La medida fue recomendada por la Comi-
sién de Vigilancia del Consejo Técnico de
la Facultad, ya que el CGH anuncié que
boicotearia los procesos electorales por
considerar que los consejeros que general-
mente son electos no representan los inte-
reses de la comunidad estudiantil.

Roberto Hernandez, lider del CGH, se
manifestd en contra de la ruptura del dia-
logo con la Comisién de Rectoria “...por-
que habia mds argumentos para mante-
nerlo, es decir, utilizar ese espacio como
medio de expresién”. Participe en diver-
sas acciones que han derivado en vio-
lencia, Herndndez consideré que cual-
quier propuesta de Congreso elaborada
por el CGH que no surja de consenso,

con la comunidad

“ademads de que no fructificard en ningtin
sentido, generaria una rupturaque le pue-
de costarla vida al CGH”.

EI CGH informé que convocaré ala Coor-
dinadora Nacional de los Trabajadores de
la Educacién para que apoye sus
movilizaciones, dentro y fuerade las insta-
laciones universitarias, que incluyen pro-
testas y manifestaciones a Los Pinos, a las
sedes de los partidos politicos, a las casas
de campaiia de los candidatos presidencia-
les, y al Zécalo. En una asamblea plenaria
efectuada en el Auditorio Gabino Barreda,
de laPreparatoria Cinco, el CGH informé de
su participacion en la marcha que encabe-
zaria la disidencia magisterial del Zécalo a
Los Pinosel martes 6, asicomoen otro po-
siblecierre de la Torre de Rectoria para exi-
gir la liberacién de los seis estudiantes atin
presos.

La Universidad Nacional Auténoma de
Méxicoy el Instituto Federal Electoral fir-
maron un conveniode colaboracién median-
te el cual la méxima casa de estudios otor-
gardapoyoinformdticoparadifundir a través
de Red UNAM los resultados electorales
del 2 dejulio, asicomoel levantamiento de
imagen y audiode la jornada comicial. Enel
IFE el rector Juan Ramén de la Fuente indi-
c6 que de esta forma la sociedad puede
observar “laotracara,la verdadera UNAM,
la académica, que concentra y conjuga a
los mejores recursos humanos que este pais
genera, que se encuentra a la vanguardia
del desarrollo tecnolégico, y que estd com-
prometida con las mejores causas de Méxi-
co”. La Universidad, dijo el rector, es una
institucién histéricamente.comprometida
con la democracia y ha participado desde
hace mucho tiempo y ahora mediante este
convenio, refrenda su voluntadpara seguir-
lo haciendo.

Victor Guerra Ortiz, director general de
los Servicios de Cémputo Académico, ase-
gurd que serd ciento por ciento confiable la
difusion de los resultados preliminares de
la eleccion del 2 de julio que tiene a su car-
go la UNAM, ocho millones de usuarios
podran acceder a ella via Internet a partir de
las 20 horas del mismo dia.A las tres de la
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madrugada del 3 de julio, se contard con
50% de la votacion a través de este sistema
de computo. Destacd que este es el proce-
so que mds candados tiene en el mundo
para garantizar la imparcialidad y
confiabilidad de los resultados prelimina-
res de los comicios.

La madrugada del jueves 8, salieron li-
bres los seis paristas que se encontraban
adn presos. El Mosh, El Gato, La Pita, La
Jagger, El Diablo y El Manix asistieron al
festejo que organizé el CGH por su libera-
cién. Endicho festejo emitieron un comu-
nicado en donde felicitan a sus compaiie-
ros del Poli por haber impedido el acto
proselitista de Francisco Labastida Ochoa.

Elrector De la Fuente, luego de conocer
la noticia, expresé: “Hemos venido cum-
pliendo sistemdticamente todos los com-
promisos que hemos adquirido con la co-
munidad”. Recalcé que la UNAM se
mantiene con el 4animo de resolver “de una
vez por todas” lo que queda del conflicto
estudiantil y que tiene en estos momentos
la oportunidad de llevar a cabo ella misma
su gran reivindicacion y su resurgimiento
después de la crisis profunda por la que
atraveso y dejar atrds “la larga y onerosa
noche”.

Una vez liberados todos los paristas,
un pelotén de cegeacheros lanzé el 9 de
junio un nuevo reclamo: “jprocesados po-
liticos, libertad!’. En un intento de realizar
lo que seria la marcha de resurreccién del
CGH, su poder de convocatoria fue reduci-
do, en contraste con la reaccion de indife-
rencia que fue mayuscula por parte de uni-
versitarios que no interrumpieron sus
actividades a pesar de los gritos de jhuel-
gal. A su paso por la Facultad de Medicina,
los gritos de “jgooool!” de un partido fe-
menino de fiitbol se mezclaron con los de
“huelga”.

La Asamblea de Padres de Familia deci-
dié6 bloquear nuevamente la Torre de Rec-
toria de manera indefinida a partir del proxi-
mo miércoles, de las 6 a las 20 horas, y
todos los dias habiles siguientes hasta que
la Rectoria cancele todos los procesos pe-
nales de los 250 paristas. ‘“Estamos satisfe-
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Catorce meses

José Manuel Alvarez Manilla

Instituto de Evaluacion en Gran Escala

ste mes de junio se cumplen 14 me-

ses de ataque a la UNAM. Siete de

ellos transcurrieron bajo la recto-
ria del doctor Barnés y los siete restantes
bajo la del doctor De la Fuente. De los 14
meses, diez fueron de impacto total y los
otros cuatro han sido de impacto parcial.
Pero sea total o parcial, éste ha afectado
de una u otra forma la actividad de los
universitarios. Los estudiantes se han re-
zagado en sus cursos, muchos dejaron la
UNAM; hay una baja en la moral y una
desconfianza respecto al futuro de la ins-
titucion; se alteraron y deterioraron los
hébitos de estudio, y es dificil estimar las
consecuencias de todo esto. Los acadé-
micos productivos estdn agobiados por
el desconcierto y la incertidumbre, y exis-
te acuerdo en que la productividad se ha
visto afectada; también se ha perjudica-
do el cumplimiento de los compromisos
académicos, nacionales e internacionales,
incluyendo muchos casos de cancelacion
de éstos. La opinién publica lamenta lo
que sucede y estd, por un lado, indigna-
da por la capacidad de extorsién de un
grupo mindsculo y, por otro, estupefacta
ante la incapacidad para salvar a la
UNAM.

Sinosremitimos a los hechos —y des-
de luego mi informacién, como la de mu-
chos de ustedes, estd restringida a la que
difunden los medios—, se puede eviden-
ciar la inutilidad de las medidas puestas
en practica. En primer lugarlaaccién limi-
tada de los dos rectores. Existe la percep-
cién de que tienen las manos atadas;
como si una voluntad externa y superior
le hubiera impuesto la inaccién al ex rec-
tor Barnés e insistiera en el “didlogo” del
rector De la Fuente; no se puede ni per-
manecer impasible ante lo que sucede, ni
dialogar con las piedras. Por lo demds, se
han agotado las instancias licitas. La so-
lucién legal —el Consejo Universitario—
fue insuficiente. La propuesta académica
—la de los profesores eméritos— fue ino-

25 de junio de 2000

perante. La accién politica —el referén-
dum-, promisoria en un principio, fue
puesta de lado, y se le dan largas al con-
greso. Algunos directores han sido acti-
vistas, en uno u otro sentido, o simple-
mente indolentes. El sindicato ha
alimentado el fuego. Muchos profesores
vieron la oportunidad de emplearse du-
rante la inaccidn impuesta, en tanto con-
tinuaban cobrando puntualmente su che-
que. Los alumnos, en general, han
respondido con indiferencia. Respecto a
estos ultimos hay que apuntar dos co-
sas: una, la legitima esperanza de que en
el estado de derecho esté la respuesta
—hacer otracosarepresentaria un estimu-
lo a la justicia por la propia mano, que no
es la caracteristica de un pafis civilizado—, y
la segunda, la falta de una organizacion
real, o la simulacién propiciada durante
decenios, que ante un grupo, minidsculo
pero organizado, le deja el campo libre e
indisputado a grupos como el CGH.

Los hechos demuestran que sélo el uso
de la fuerza publica consiguié cambiar el
estado del problema de impacto total a im-
pacto parcial, con el costo para los que
movilizaron la fuerza publica de admitir téci-
tamente —lo haya sido o no- la ilegalidad
de esta accion, ante la excarcelacion de los
detenidos y el sucio manoseo legal, que
habria que determinar si se ajusté o no a
derecho, tanto en la formulacion como en el
retiro de cargos alos indiciados.

Se antojaria que existe la intencién de
darle largas al apaciguamiento de la
UNAM. Las preguntas inevitables que
nos planteamos muchos ciudadanos
(Paraqué? ;A quién sirve esta asonada?
Es totalmente obvio que a la UNAM no,
puesto que ha sido lesionada hasta sus
cimientos y, en caso de conceder lo que
pide el CGH, se veriacondenadaa ser una
(universidad? popular, o aun a desapare-
cer. A los estudiantes no sediciosos y a
los académicos, tampoco. Al rector Bar-
nés menos, puesto que fue el primerdam-
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nificado. Al actual rector, tampoco, ya
que estd recibiendo el dafio inmediato de
la afectacion de la imagen favorable con
la que inici6 su gestion.

La conclusién inevitable es que esta
sirviendo al que instiga y financia estamo-
vilizacidn, ya que cuesta y no se paga
porque si. Esto nos lleva a buscar fuera
de la UNAM, y aqui son plausibles va-
rias hipotesis. La mas inmediata es que
se estd preparando una intervencién ma-
yor sobre la UNAM actual, con motivos
matizados segun el punto desde el que
se opine: El del CGH de que se pretende
privatizar la UNAM,; el de otras perspec-
tivas que la Universidad es ineficiente y
requiere una gran reforma. Otros ligan el
problema a eventos externos, indepen-
dientes de la UNAM, en la cual ésta sélo
es un campo de lucha y de la poscon-
tienda electoral.

La primera hipotesis es que el conflic-
to sirve al establishment PRI-gobiemo,
por su posibilidad de restar votos a al-
gun contendiente a la Presidencia, valién-
dose del miedo al cambio. La segunda es
que sirve a algun sector de la oposicion
para desacreditar al gobierno y restarle
votos al establishment ante lo que apare-
ce como una incapacidad politica para
asegurar la gobernabilidad del pais. La
tercera es que podria tener la intencion
decrearelclimaque impidierala limpieza de
las elecciones o de hacer que francamen-
te fueran inviables. La cuarta hipodtesis
es que sirve como tactica preparatoria de
una gran turbulencia poselectoral, mon-
tada ante la posibilidad de ser el perde-
dor (cualquiera que éste sea), lo cual esta
abonado por la sinergia que se esté pro-
duciendo con la protesta de los profeso-
res, con la huelga en suspenso de los tra-
bajadores de Aeroméxico y con la
intervencion agregada de grupos de pre-
sién no universitarios.

Los que solamente podemos obser-
var las sombras en la pared de la caver-



na tendremos mas evidencia, cuando
mucho, en el periodo que iniciael 3 de
julio.

Otra pregunta reiterada es quién tiene
que resolver el problema. Queda en evi-
dencia que los medios legitimos de la
UNAM son insuficientes para contender
con situaciones de este tipo. Por otro
lado, hay que dejar claro que el Poder Eje-
cutivo no tiene entre sus competencias
legales la solucién del problema, ni tam-
poco parece tener la competencia politi-
caoficiosa para ello; hay que recordar la
intervencion de la Policia Federal Preven-
tivaen el problema universitario y las se-
cuelas de esta accion. El Poder Judicial
no tiene, ;o0 no quiere ver? las bases le-
gislativas para intervenir. Queda el Poder
Legislativo, que deberia, si asumiera su
trabajo, legislar respecto a los huecos de
la ley en cuanto a la autonomia universi-
taria y establecer los 6rganos competen-
tes para arbitrar en conflictos no labora-
les en las universidades auténomas. La
autonomia universitaria ha sido asenta-
da en la Constitucién, pero la ley regla-
mentaria es insuficiente. Hace falta preci-
sar cudles son los limites de esa auto-
nomia. Por ejemplo, la vieja falacia de
que autonomia es extraterritorialidad

y que pretende darle a la Universidad el
cardcter de un Estado dentro de otro Es-
tado; la pretensién de que debe ser auto-
suficiente en todo —disponer de su pro-
pia policia, producir todos su insumos,
etcétera— menos en lo econdémico, y lle-
gar a un tamafio desorbitado; que la au-
tonomia es fuero para estar exenta de ren-
dir cuentas, tanto en lo académico como
en lo fiscal, y que puede ser juez y parte
en hacer realizar sus funciones y evaluar-
las ella misma.

En el caso de la autonomia son nece-
sarias al menos dos acciones legislativas:
1) reglamentar el alcance del conceptode
autonomia, y 2) precisar el érgano com-
petente para dirimir los conflictos (de tipo
no laboral) que se presentan entre los in-
tegrantes de las comunidades universi-
tarias.

La universidad en México, no sélo la
UNAM, esta enferma de obsolescencia,
aunque en el caso de esta iltima su se-
cuestro lo hace mds evidente y hace in-
gente un remedio de fondo. El Congreso
de la Unidn tiene la facultad de revisar la
Ley Organica de la UNAM. Esta es una
venerable anciana -y lo venerable no le
quita lo anciana— que requiere ser
reformulada para: 1) determinar el papel
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que le cabe cumplir en las nuevas circuns-
tancias, tanto internas como globales; 2)
modernizar su estructura orgdnica, sepa-
rando las competencias de los érganos
académicos y administrativos, particular-
mente para solucionar el problema que de
buenos académicos se hagan malos ad-
ministradores y que no “pague” seguir la
carreraacadémica; 3) precisar la compe-
tencia del rector como representante y
promotor de la academia y no como admi-
nistrador; 4) replantear la carrera acadé-
mica sobre méritos académicos y no ad-
ministrativos; 5) profesionalizar, a través
de un servicio universitario de carrera, la
administracion, con objeto de evitar, por
un lado, la improvisacién de funcionarios
y, por otro, la viciosa y costosa practica
de sustitucion de los mismos con cada
cambio de rector; 6) crear los mecanis-
mos para la rendicién de cuentas acadé-
micas y financieras, y 7) precisar los me-
canismos para evitar la obsolescencia
ciclica derivada de la inercia de la cos-
tumbre.

Ya que el conflicto ha impactado sus
costos en la UNAM, es necesario verlo
como problema, pero también como opor-
tunidad. La oportunidad de tener una ver-
dadera universidad.

Gaceta de la Facultad de Medicina

25 de junio de 2000
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Doctor José Ignacio Durdn

Hist. Sonia Flores Gutiérrez

Depto. de Historia y Filosofia de la Medicina
Archivo Historico de la Facultad de Medicina

Gasteld, nace en la ciudad de Pue-
bla de los Angeles el 22 de junio de
1799, en el seno de una familia adinerada.
Sus padres: don Ignacio Duradn y doia
Luz Segura, provenian de familias
poblanas de buena posicién econémica.
Su educacién elemental la realiza en
su ciudad natal bajo la direccién de don
Antonio Jordan y Farfan; en 1813 ingre-
sa al Colegio de San Luis Gonzaga para
estudiar latinidad, pasando después, en
1815, al Colegio Palafoxiano, para estu-
diar filosofia.

Sus estudios de bachiller en cirugia
los lleva a cabo en el Hospital de San Pe-
dro de Puebla y sustenta un “acto publi-
co” defisiologiaen 1816. En 1818 presen-
ta otro de patologia quirtirgica, el cual fue
presidido por don Manuel Carpio.

Ya en la ciudad de México, en 1820,
obtiene el certificado de revalidacién de
dichos estudios de cirugia; a mediados
de ese mismo aforecibe el grado de maes-
tro cirujano en el Real Colegio de Cirugia,
ubicado en el Hospital Real de Naturales
de México, y es entonces que también
ingresa a la Facultad de Medicina de la
Universidad, con el fin de ampliar sus
conocimientos y poder abarcar los dife-
rentes aspectos en la atencién y curacién
de los enfermos.

Don Ignacio Durdn pone en practica
su profesion ejerciendo las funciones de
cirujano del cuarto Batallén de infanteria
del Ejército Realista de Puebla, el cual se
integr6 al Ejército Libertador de las Tres
Garantias, que entré triunfante a México
el 27 de septiembre de 1821.

Obtiene el grado de bachiller en Me-
dicina en el mes de agosto de 1826. He-
cho bien conocido es que para esa época
aun la cirugia y 1a medicina eran discipli-
nas que se estudiaban separadamente en
sus respectivas escuelas y, hasta 1833,
con las reformas del doctor Valentin

José Ignacio Durédn de Huerta y

25 de junio de 2000

Goémez Farias, logran unirse en una sola
profesion.

Figura con el grado de bachiller entre
los profesores examinados en medicinay
cirugiaque ejercian en 1830 en México,
en interesante documento que resguarda
el archivo histérico de nuestra Facultad

s6lo los mas importantes: consultor del
Cuerpo de Sanidad Militar y director de
la Academia Practica de Medicina, en
1832; vocal fundador del Establecimien-
to de Ciencias Médicas, en 1833; en 1841
comienza a figurar como profesor susti-
tuto de patologia externa, cargo que pasé
a ocupar en propiedad hasta 1845, cuan-
do también se hace cargo de la catedra de
MedicinaLegal.

En 1846 es electo director de la Escue-
la de Medicina, desempefiando dicho car-
go hastael 19 de abril de 1868, afio en que
fallecio.

Enla anterior biografia, perteneciente
al primer director del Establecimiento de
Ciencias Médicas, el doctor Casimiro
Liceaga, se habl¢ de las dificultades por

Gaceta de la Facultad de Medicina

las que atravesé dicho Establecimiento,
asi como sus profesores y alumnos; pues
estos problemas continuaron durante to-
dos estos afios, ya que aunque los dife-
rentes gobiernos respetaron, en teoria, la
existencia de la escuela, ésta sdlo subsis-
ti6 gracias a la perseverancia y abnega-
cién de sus profesores y a la firmeza y
cardcter de su direccién. Cambié de
sede en varias ocasiones, sus profeso-
res impartian sus catedras gratuitamen-
te, etcétera.

Enelafiode 1951 1a Escuela de Medi-
cina compra al ayuntamiento el antiguo
convento y hospital de San Hipdlito, a
pesar de lo cual, el ministro de Guerra
Lombardini ordena su desocupacién y lo
destina para cuartel; pero al afio siguien-
te la escuela adquiere el antiguo edificio
de la Inquisicién, en la Plaza de Santo
Domingo; en el nuevo edificio se esta-
blece un intermado para los estudiantes
que venian de provincia y se mejoran los
planes de estudios agregandose la ense-
flanza de la quimica, confiada al doctor
Leopoldo Rio de laLoza.

Desde 1846 los distintos gobiernos
que se sucedieron: Antonio Lopez de
Santa Anna, José Joaquin Herrera,
Mariano Arista, Juan Alvarez, Ignacio
Comonfort y Benito Juarez con el triunfo
definitivo del régimen republicano, todos
respetaron su autoridad.

El doctor Duran era un gran devoto
de la buena musica y en su casa, verda-
dero centro de cultura artistica, en unién
de los profesores Tomas Ledn, Melesio
Morales, el doctor Aniceto Ortega, el pa-
dre Caballero, el doctor Eduardo Liceaga
y don Ramén Romero de Terreros, fun-
dan, con la ayuda del gobierno la Socie-
dad Filarménica Mexicana, establecida en
el edificio de la extinta Universidad y des-
tinada a impulsar el estudio y divulgacion
de la miisica que mas tarde se convertiria
en el Conservatorio Nacional de Misica.



Muca Movil
Imdgenes del Exilio Espafiol

Joaquin Santamaria. £l “Sinaia” en Veracruz,
13 de junio de 1939. Archivo General del Estado
de Veracruz

1 Proyecto Muca Moévil se constituy6

con objeto de llevar exposiciones

temporales del Museo Universitario
Contemporaneo de Arte al mayor nimero
de personas, en diversos recintos univer-
sitarios, con el fin de mantener las activida-
desdelaDireccién General de Artes Platicas
durante el periodo de paro universitario. En
esta ocasion, se presenta en las instalaciones
del Palacio de Mineria: Imdgenes del exilio
espafniol en México. Fotografias y objetos
(Espaiia-México).

“Conmemorar el exilio espafiol en
México es conmemorar las raices de tres
generaciones de mexicanos, de hacer un
recuento de lo que fue su origen ideoldgi-
coy, ¢ por qué no?, también mitico.

Autor sin identificar: Colegio Madrid. México,
DF, ca. 1942

“A 60 afios del fin de la Guerra Civil Es-
pafiola y del comienzo de la didspora repu-
blicana, invitamos a quienes vivieron los
primeros afios de exilio, a quienes crecie-
ron, ya en tierras mexicanas, con las histo-
rias particulares que materializaban los va-
lores de la Republica, a quienes desde
Meéxico se sintieron identificados con ellos
e hicieron lo que estaba en sus manos para
que ‘sus hermanos republicanos’ lo fueran
por derecho propio. A todos ellos, y a los
que atin hoy, por distintos motivos, com-
parten los ideales que cristalizaron su sue-
fio aquel 14 de abril de 1931, les rendimos
este homenaje junto a quienes forjaron la
Repiblica y la defendieron a lo largo de tres

Autor sin identificar. Barcelona, ca. 1931.
Coleccion Maria Dolores Mercadé

largos afios de guerra. Es también un home-
naje a la solidaridad y fraternidad entre Méxi-
co y Espaiia, asi como a ese exilio que supo
ganarse un lugar en medio de la diferencia
que permitia la pluralidad. Por eso conmemo-
rar un exilio no es sélo recordar una fecha,
sino reflexionar sobre toda una vida.”!

Cabe mencionar que esta exposicién con-
cluird el 2 de julio en el Palacio de Mineria,
Tacuba 7, Centro Historico. Elhorario de visi-
ta es de martes adomingo, de 10 a 18 horasy
la entrada es libre.

1 Palabras tomadas de la presentacién del catdlo-
go de la exposicion.

Gaceta de la Facultad de Medicina
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que se trate, el cual sellevaa dosis adecua-
das y se mantiene por tiempo suficiente para
evaluar su eficacia (cinco vidas medias del
medicamento) desde el punto de vista clini-
coy conniveles séricos. Estabilizado y ha-
biendo resultado efectivo el diagndstico,
se mantiene por un minimo de cuatro afios
después de la ultima crisis, a cuyo término
se puede considerar lareduccion muy lenta
del medicamento hasta suspenderlo.
Ochenta por ciento de los pacientes epi-
1épticos se controlan bien y el resto consti-
tuye casos de epilepsia refractaria, la cual
impide que el individuo lleve su vidade acuer-
do con sus capacidades por el tipo de crisis,
su gran frecuencia, los efectos indeseables
de los medicamentos y las repercusiones
de la epilepsia desde el punto de vista
psicosocial. Conestos criterios se recurre a
alternativas de tratamiento, como con los
nuevos farmacos antiepilépticos o la ciru-
giadelaepilepsia.

Las mujeres epilépticas en edad
reproductiva pueden embarazarse y tener
hijos sin malformaciones, si se lleva un buen
control del padecimiento desde antes del
embarazo y si durante el mismo se hace un
control prenatal estrecho y se utiliza la me-
nor cantidad de medicamentos antiepilép-
ticos efectiva (de preferencia monoterapia

siel casolo permite) y se acompafia el trata-
miento con dcido félico. El riesgo de malfor-
maciones es bajo y si ocurren, la mayoria
son dismorfias menores.

Las crisis que se prolongan por 30 mi-
nutos o mds, o bien la presencia de dos o
mds crisis frecuentes sin recuperacion de la
conciencia entre ellas, constituye un esta-
do epiléptico. El més grave es de crisis toni-
coclénicas, que puede llevar a la muerte o
dejar undafio cerebral con secuelas perma-
nentes cognoscitivas o motoras, por lo que
requiere ser atendido en un hospital y con-
trolar en el menor tiempo posible con medi-
camentos intravenosos, como diazepam y
simultdneamente fenitoina.

Alrededor de la epilepsia existen con-
ceptos erréneos que estigmatizan al pacien-
te y ocasionan rechazo escolar y laboral,
con un deterioro importante de la autoesti-
ma. Debido a esta compleja problematica, el
epiléptico debe ser atendido por un equipo
multidisciplinario que ayude a resolver los
diferentes aspectos del problema. El recu-
mir a grupos de autoayuda, como el GADEP,
en el Centro Médico Nacional “20 de no-
viembre”, mejora la autoestimay la integra-
cién social del paciente.

Cabe mencionar que durante las confe-
rencias se presentaron trazos electroence-
falograficos didacticos, asi como videogra-
baciones que motivaron la participacion de
los jovenes asistentes.

Elsimposio fue desarrollado por

Ala comunidad universitana
Ala socledad '

México desea relterar quc

de agosto

Atentarnente

Ante la con_fl':_sidn_-g_ene_ra'da en algunos medios
de informacion respecto al calendario escolar
vigente, la Universidad Nacional Auténoma de

De conformidad con el calendario aprobado por |
el Colegio de Directores de Escuelas y Faculta-
des, por la Comisién de Trabajo Académico del

Consejo Umvers:tarm durante sus sesiones de
los dfas 11 y 15 de febrero, respectivamente, el
préximo periodo vacacional se llevard a cabo a

partir del lunes 24 de Juho y hasta el viernes 1 1

DxrecciénGeneraldeInformacién :
; C_1udad_-Umvc_rSItana, 13 de junio de 2000,

los doctores Fabidn Fontes Avila,
Jjefe del Departamento de Tercer
Afio de esta Facultad; Alma Rosa
Acevedo Garcia, médica adscrita al
servicio de neurologia del Instituto
Nacional de Neurologia y Neuro-
cirugia; Graciela Olmos Garcia de
Alba, del Programa Prioritario de
Epilepsia, y Francisco Rubic
Donnadieu, coordinador del Pro-
grama Prioritario de Epilepsia; asi
comoNoelPlascencia Alvarez, mé-
dico adscrito al servicio de neuro-
logia; Juvenal Gutiérrez Moctezu-
ma, jefe de neuropediatria; Angel
Alfonso Olmos Olmos, médico ads-
crito al servicio de neurologia, y Lilia
Nuifiez Orozco, jefa delserviciode
neurologia, estos tultimos cuatro
pertenecientes al CMN “20 de no-
viembre” del ISSSTE.
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chos con la liberacion de nuestros hijos,
pero no podemos levantar el planton e ir-
nos, porque seria condenarlos de por vida
a que permanezcan fichados como si fue-
ran delincuentes”.

Por su parte, la abogada general reitera
que la UNAM ya hizo todo lo posible y no
puede hacer mas en tomo al desistimiento de
los procesos penales, subrayando que este
asunto no es politico, ya que es un proceso
juridico y la institucion no tiene injerencia.

El CGH asegura en un comunicado que
la Rectoria prepara una nueva incursiéon
delaPolicia Federal Preventiva durante el
periodo vacacional que inicia la semana
proximaen algunas escuelas; aseguran que
el rector “estd intentando acostumbrar a los
universitarios a la presencia de este cuerpo
en las intalaciones de la UNAM”.

La Rectorfa denunci6 una vez mds la
existencia de intromisiones externas ala vida
universitaria que pretenden propiciar un
clima de inestabilidad en los dias previos a
los comicios del2 dejulio. Escalar de nuevo
el conflicto en la institucién y confundir ala
opinién publica. “Se intenta usar a la Uni-
versidad con fines claramente politicos, que
nada tienen que ver con sus tareas
sustantivas y que son ajenos a la voluntad
explicita de la comunidad inmersa en sus
actividades académicas. Se trata de una
nueva provocacion en la que no caeran las
autoridades universitarias”.

Elrector desmiente, a través de un noti-
clero noctumo, las aseveraciones del CGH,
negando que vaya a ser resguardada por la
Policia Federal Preventivala Direccion Gene-
ral de Servicios de Coémputo Académico
donde se encuentra la supercomputadora y
elservidorde Intemet, porquela UNAM dard
al IFE apoyo técnico y de recursos huma-
nos con equipo de ese instituto electoral.
“No habria ninguna razén para ello, son ru-
mores para confundir a la opinién publica”.
También sefialé que el calendario escolar
no serd modificado ante la proximidad de
las elecciones del 2 de julio, cadaescuelay
facultad concluiré el semestre de acuerdo
con los tiempos sefialados por el Consejo
Técnico, como fue aprobado por el Conse-
jo Universitario y las vacaciones adminis-
trativas iniciardn el proximo 24 dejulio.



CURSOS
Coordinacién de Educacion Médica
Continua

VIII Curso-taller Internacional de
« Rehabilitacion respiratoria Integral
. Del 10al 14 de julio.
. De9a18horas.
- Dirigido a médicos ﬂenerales y espec:a—
- listas.
- Sede: INER.
. Tel.56 6677 27.
- Alergia e Inmunologia Clinica
- Del 10 al 14 de julio.
. De8a 14 horas.
- Dirigido a biélogos, quimicos,
. alergblogos, inmunélogos, internistas y
- pediatras,
. Sede: Hospital de Especialidades “Dr.
. Bernardo Sepulveda G.”, CMN Slglo
* XXI1,IMSS.
* Tel 551975 00.
- Avances en la Anestesia para Trasplan-
. tede Organos
Z Del 10al 14 de julio.
. De8al4 horas.
* Dirigido a médicos generales y
anestesiologos.
* Sede: Hospital de Especialidades “Dr.
- Bernardo Sepiilveda G.”, CMN Slglo
« XX IMSS.
* Tel. 551975 00.
’ Acfuahzacmn para el Médico General a
* Distancia
* Del 1o. de julio al 31 de dicicmbre_ de 2000.
* Dirigido a médicos generales y especia-
* listas en medicina familiar,
. Informes: Coordinacion de Educacion

:. F. Tel. 5623- 2473 y 5623-2440.
: _Actualizacitin en Medicina Familiar
« Del 1,8, 15,22, 29d€jull0
:De9315horas R : i
3 _Dmrrldo amédicos fannllares ¥ gcnerales
- Sede: Asociacion Hldalguense de Medl-
» cina Familiar; A, C .
! Tels 55 220068y56 220061

: Dindmica Familiar Basica
- Del [0a) 14deju110 S
:"'D 8aldhoras. o ;
;-'DI _ gldo méd:cos fannhares y generales

LI I B S R S B

Ca M i et S |

Patrones y Estereotiposide la Sexualidad
en la Familia Mexicana

Del 3 al 7 de julio.

De 8 a 14 horas.

Dirnigido a médicos familiares, generalesy
psicologos.

Sede: CS “Dr. Francisco J. Balmis”.
Tels. 56220068y 5622 0061.
Psicoterapia de Grupo

Del 10 al 14 de julio,

De 8 a 14 horas.

Dirigido a médicos familiares y profe-
sionales de la salud.

Sede: Centro Comunitario de Salud Mental
“Cuauhtémoc™.

Tels. 56220068 y 562200 61.

~ DIPLOMADOS
Instituto Mexicanode Medicinadel
Deportey Actividad Fisica

Diplomado Avanzado en
- Medicina del Deporte
[nicio de cursos a partir del mes de julio.

Requisitos de inscripcién: Titulo de
médico cirujano y cédula profesional.

- Sede: Las actividades tedricas se.

! llevardn a cabo en el auditorio del
Centro Médico Nacional y en el Grupo
‘Médico Cadiz. Las actividades précticas

~en las mstalacmnes del Instituto y en las

LB deporhvas que correspondan

~ Costo: Inscripeién $1,000. 00
nmensualidad $1,200: 00.

- Informes e mscnpcfaﬁe;: Damas 194,
. Col. San José Insurgentes, D. F,

* Tel. 55 98 40 55 NS :
: Informes Grupo Médico Cddiz, Tejoco- .
* tes 220, Col. Del Valle. Tel. 55 24 34 26, -
. Asoc. Mexicana de Medicina del Deporte.

: "8 Patnc:o Sanz 609 Coi Del Valle,
. Médica Continua, 3er. Piso, Edificio .
: “B", FM, UNAM, C.P. 04510, México, D.

. lcpartamento de Hlstona y Fﬂosoﬁa de

laMedlcma

Diplomado en Hlstoria y Filosofi'a
' de la Medlcina o

- ién 200 horas

q esiones qmncenales (m:crcoles) de 9 a

. 14 horas.

. Profesores tifulares: Doctores Martha

 Eugenia Rodriguez y Carlos Viesca Trevifio.

= 8 'Palacm de la Escuela de Medlclna

2 .;Infomaes __al xe!éfana '_55?9~'7542 y
- 5526-2297. Fax 5526-3853.

Gaceta de la Facultad de Medicina
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Direccion General de Epidemiologia
XVIII Curso Internacional en
Epidemiologia Aplicada (CIEA)
Del 3 al 28 julio.
De 8 a 19 horas.

---------------------------------------------------------------------

Sede: Direccion General de Epidemiologfa
Informes: Direccion General de Epide- .
miologia, Francisco de P. Miranda No. .

177. Col. Unidad Lomas de Plateros.
Delegacion Alvaro Obregon.

Tel: 5593-9771 y 5594-3661, Ext. 206. .
Fax 5651- 6286 bpablo@epi.org.mx y
myargas @epi,org.mx

------------

 TALLERES

La Facultad de Medicina y la Direccién de
Literatura de la Coordinacién de Difusion
Cultural de laUNAM

Invitan a participar en el
Taller de Lectura y Creacion
Literaria

La Literatura en México durante el

Siglo XX
Coordinador César Aristides. =~
Todos los lunes de 13 a 15 horas.

* - Auditorio “Dr. Alberto Guevara Rojas”.

- Difusion, costado izquierdo del Auditorio .,

EntradaLibre

Inscripciones: Programa Medios de

Raoul Fournier, Facultad de Medicina.

Asociacion MemcanadeProfesoresde
Bioquimica
XXVII Taller de Actualizacion
: Bioquimica

(Simultaneamente al IV Congreso
de la Asociacién Mexicana de
- Profesores de Bioquimica)

: Dirigido a todos los pr_ofesér._éﬁ. de
.bs‘oqu‘t’knica y dreas afines de todo el pafs.

" Dell4al 18 de agosto de 2000

:- . Sede: Palacio de Medicina de la UNAM,

ubicadaen Plaza Sante Dmmngo, Centro

'Htsténco

Infornwcmn Dr. Federsca Martfnez.

Email: fedem @bg.unanm.mx
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Otras actividades académicas en apoyo al

plan de estudios del tercer aﬁ:a>
Li

Los doctores Adolfo
Martinez Palomo,
Manuel Quijano Narezo
y Jaime Martuscelli,
durante la presentacion
del libro: Un siglo de
ciencias de la salud en
México
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