Discurso de Clausura de la Reunion de

Academias Iberoamericanas de Medicina

Académico Gilberto Rueda Pérez

Senor Presidente

Sefiores Miembros de 1a Mesa Di-

rectiva

Seiores Académicos {beroameri-

canos, Portugueses y de las Rea-

les Academias Espaifiolas de

Distrito

Senoras y Sefnores:

El haber sido designado para
dirigiros ia palabra, distinguidos
colegas Académicos, en represen-
tacion de la Academia Nacional de
Medicina de Colombia, constitu-
ye para mi inmenso honor, que
agradezco en nombre de mi patria
y de mis colegas Académicos en
esta sesion de clausura del certa-
men que con éxito culmina hoy en
Madrid.

Quiero ante todo expresar en
nombre de todos vosotros el agra-
decimiento a las autoridades que
hicieron posibie este maravilloso
Encuentro, particularmente al:

- Sedor Presidente de la Real
Academia Nacional de Medici-
na de Espana Dr. Hipdlito
Duran Sacristan.

- Sefor Presidente Houorario D.
José Botella Llusia

- Sefiora Ministra de Educacion
y Cultura

— Sehora Presidente del Instituto
de Espana
- Senor Presidente de Alanam, D.
Redrigo Fierro Benitez
Y agradecer muy especialmen-
te el amable y grato gesto de la
Realeza Espaiioia al enaltecer el

certamen con la presencia en el
Acto Inaugural de su Alteza la In-
fanta D* Margarita, en compaiiia
de su esposo el doctor D. Carlos
Zurita, Duque de Soria, distingui-
do colega como su ilustre padre el
doctor D. Carlos Zurita Gonzalez-
Vidalte, quien ha dedicado su fruc-
tifera vida a la lucha frontal contra
la TBC en Espafia y en el mundo.

Astmismo a todas aquellas per-
sonas quc en una u otra forma, con
tanta amabilidad y cortesia nos han
tratado durante esta breve pero
inolvidable visita a la tierra y na-
cién que nos complacemos en lla-
mar en América como Madre
Patria.

Quisiera referirme al concepto
de fa Academia, en lo que tiene que
ver con la evolucién del conoci-
miento humano a través de los
tiempos, a la que tanta importan-
cia daba Platén, padre de la Aca-
demia, en Atenas, quien ensefié en
elia entre Jos anos 360 y 347 a. de
C., después de ser discipulo afor-
tunado de Sécrates, y siendo a su
vez maestro de Aristételes, quien
mereceria el honrose titulo de
*Maestro de los que saben”.

Es precisamente Piatén quien
en su Jeeteto, primer libro conoci-
do sobre psicologia o el funciona-
miento de la mente, divide el
“conocimiento” en dos compo-
nentes fundamentales: la percep-
cion y el concepto.

Percepcidn es aquelio que se
adquiere directamente mediante
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los sentidos, la cual es necesaria-
mente imperfecta dada Ia limita-
cién de los drganos que la originan.
De esta percepcién, de origen fisi-
co, surge ¢l pensamiento y de éste
el concepto y la idea.

Conceptos son la justicia; el
valor; la templanza; la virtud.

La idea tampoco puede ser un
concepto perfecto pues depende
en gran parte de la percepcién, del
medio que rodea al sujeto, de su
capacidad de entendimiento de
acuerdo con su cultura; de su evo-
lucién genética dirfamos hoy.

Y asi, la idea no puede ser es-
tatica, debe evolucionar a través
de los siglos. Lo que antano era
una idea buena, como el sacrificio
humano a los dioses o la esclavi-
tud, haevolucionado con la difusién
y mejor conocimiento de laleyes que
rigen el universo, con el enorme pro-
greso de as técnicas cientificas, con
su divulgacién cada vez mas univer-
sal a través de lainformatica, ;Cémo
comparar el conocimieuto y por tan-
to las ideas de un hombre del co-
mun de la época de Platon, con el
que puede tener un sujeto cualquie-
1a en nuestyos dias?

Ese concepto platénico de que
las ideas no significan conocimien-
to perfecto y que el hombre debe
seguir evolucionando en busca de
la luz, es el que hace que 1a Aca-
demia exista hoy y deba existir
manana y el préximo siglo y el
préximo milenio y el de més alla,
y debera seguir evolucionando y
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aprendiendo y ensenando y sobre
todo guiando a las mentes jovenes
para abrirles el horizonte y ayudar-
las a escudrifiar el pasado, para
vivir con satisfaccion el presente y
para avizorar el futuro con con-
fianza.

Las Academias principiando
por la Academia Det Lincei de fa
Roma renacentista y la de Ciencias
de Paris inaugurada en 1634 y la
Real Academia Nacional de Me-
dicina de Madrid, fundadaen 1732
con el nombre de Tertulia Médica
que habria de {lamarse Academia
Médica Matritense a partir de 1734
y, tras diversas modificaciones es-
tablecidas en 1742, 1796, 1831,
1861, adopt6é el nombre actual a
partir de 1876. Luego sus hijas la-
tinoamericanas gne constituyen
hoy ias Academias Nacionales de
Medicina que orgullosamente con-
forman la Alanam como la de Co-
lombia, nacida e} 29 de diciembre
de 1816 cuando el doctor Pablo
Fernandez de la Reguera, médico
cirujano, quimico y boticario ma-
yor del ejercito expedicionario,
inspector de los hospitales, en co-
municacién dirigida al sefior
brigadier don Juan Sdmano, gober-
nador militar y politico de la Nue-
va Granada, le dice textualmente:
“Para cumplir en debida forma
con el encargo que vuestra sefio-
rla se ha servido conferirme en
fecha 7 del presente he dispuesto
entre varias cosas, a beneficio de
la humanidad en general, que los
facultarivos, tanto regulares como
seculares, destinados a los hospi-
tales militares de San Fernando,
San Juan de Dios, Convalecencia,
Huerta de Jaime y cdrceles de la
referida plaza, se reinan en la
casa del sefior intendente de la
Real Hacienda, don Martin de
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Urdaneta, los jueves del inmedia-
to afio de 1817 y que no sean fes-
tivos, desde las 9 hasta las 12 de
la mafiana y de las 4 a lus 7 de la
noche, con el objeto de conferen-
ciar de los diferentes ramos que
abrazan a las facultades cientifi-
cas de medicina, cirugia, farma-
cia y quimica para que por tan
precioso medio se perfeccionen en
el modo posible los conocimnien-
tos de todos los individuos que
componen la ‘Real Academia
Médico-Quirurgicay Farmacéu-
tico-Quimica’ de nuestro monar-
ca el Sefior Don Fernando VI y
de nuestra Reina y Seftora [sabel
Francisca de Braganza, quienes
disertardn en ei préximo mes de
tebrero ptblicamente en la forma
que se expresa y esperan que el
publico instruido, por ser objeto
tan sagrado, les favorezca con sus
luces y asistencia”,

Esta Recal Academia de Medi-
cina se reunié en forma precisa y
regular a partir del jueves 6 de fe-
brero de 1817, a manana y tarde
como habia sido estipulado, discu-
tiéndose temas tan importantes
como “A qué se da el nombre de
enfermedad™; “Salud y vida, qué
sean”; “En qué consiste ia vida”;
“Qué sea la muerte”; “Cémo pue-
de mirarse la enfermedad”; “Por
qué se halla el cuerpo humano su-
jeto a las enfermedades”, y otros
de ignal importancia,

Debo liamar la atencion pues-
to que ¢l tema me atrae personal-
mente y es de plena actualidad,
acerca del trabajo presentado por
el senor doctor don Benito Osorio,
en la segunda sesion correspon-
diente al jueves 13 de febrero de
1817 en las horas de la mafnana en
el que se hace referencia en forma
cientifica y por primera vez en el
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territorio de la Nueva Granada a
“La tisis puimonar, su caracter y
consecuencias, historia general de
la tisis pulmonar”.

La Real Academia tuvo corta
vida debido a la época de gran vio-
lencia y terror que vivia la patria,
cuando ios odios de nacionalidad
habian llegado a mayor grado de
exaltacion y las guerras se suce-
dian impidiendo e} desarrollo libre
de la ciencia. Hasta aqui los orige-
nes remotos de la Academia Na-
cional de Medicina de Colombia.

Vino a sucederla la Sociedad
de Medicina y Ciencias Naturales
establecida en la civdad de Santafé
de Bogota el 3 de eneyo de 1873,
que tuvo en cambio vida continua
e ininterrumpida, habiéndose re-
untdo durante sus 18 anos de exis-
tencia como tal con regularidad,
siendo gobernada por 15 luntas
Directivas iniciadas por la presidi-
da por el doctor Manuel Plata
Azuero, hasta la 0ltima presidida
por el doctor Juan de Dios Carras-
quilla. A esta iltima junta le co-
rrespondio la solemne y espléndida
ceremonia que tuvo lugar en la
noche dei 25 de abrilde 1891 enia
que se instal6 oficialmente la Aca-
demia Nacional de Medicina de
Colombia, en cumplimiento de la
Ley 71 de 1890 que reconocid a fa
Sociedad de Medicina y Ciencias
Naturales como Academia Nacio-
nal de Medicina y como 6rgano
consultivo y asesor de Gobierno,

En esta dltima etapa de 1873 a
1997 ha sesionado en forma inin-
terrumpida habiendo sido gober-
nada por 61 Juntas Directivas la
tltima de las cuales tenemos el aito
honor de presidir.

La Asociacion Latinoamerica-
na de fas Academias Nacionales de
Medicina Alanam, fundada el 29



de noviembre de 1967 por inicia-
tiva del profesor Gonzalo Esguerra
GoOmez, Presidente de la Academia
Nacional de Medicina de Colom-
bia, se inici6 con las Academias de
Medicina de Buenos Aires, Brasi,
Colombia, Chile, México, Peri,
Venezuela. Posteriormente se vin-
cularon Bolivia, Ecuador, Para-
guay y Uruguay.

Decia entonces el doctor Al-
berio Cardenas-Escovar, Secreta-
rio Permanente de la Alanam: “La
responsabilidad directa de los es-
tudios sobre los problemas de sa-
lud debe recaer primariamente
sobre las Academias de Medici-
na. A ellas debe darse la posibili-
dad de allegar y coordinar los
elementos humanos y materiales
mds adecuados técnicamente para
tal investigacion. Los derroteros
¥ recomendaciones asi obtenidos
serdn entonces la obra de cuer-
pos consultivos realmente especia-
lizados pero poseedores de una
vision integral humanistica de los
problemas y de sus soluciones”.

Y luego continuaba:

“Estamos superando la época
en que las Academias médicas
eran generalmente vistas como
agrupaciones estdticas, cuando no
reaccionarias, en cuyo seno sdlo
era desarrollada una actividad
mds o menos especulativa y abs-
fracta, sin contacto con la comu-
nidad y sin proyecciones hacia el
futuro™.

Estas sabias y actualizadas pa-
labras fueron pronunciadas, sefio-
ras y senores hace 30 afios.

Las Academias, todas ellas han
perpetuado los conocimientos
medicos a través de los tiempos;
han llevado la tea que ilumina e}
camino de los cientificos iberoame-
ricanos, pero asf como la cienciay

la tecnologia modernas han evo-
lucionado y se han abjerto, dificii-
mente, paso entre esa marafia de
charlataneria, de sanaciones, de [o
que se ha dado en 1lamar medici-
nas alternativas, hasta llevar a la
medicina cientifica que practica-
mos a terrenos de alta tecnologfa
y de precisién nunca antes vista;
también con el paso del tiempo los
métodos de prestacién de los ser-
vicios de salud por parte del Esta-
do han ido evolucionando en forma
acelerada. Desde Alma Ata, hace
ya 20 afios, la Crganizacién Mun-
dial de la Salud lanzé su inmenso
desafic a los organismos de
salubridad del mundo entero “Sa-
lud para todos en el afio 20007,
desiderdtum imposible de camplir
en una época como la actual en la
que fa violencia, las guerras intes-
tinas, la pobreza, el hacinamiento,
el hambre, parecen ensefiorearse
¢n Jainmensa masa de la poblacion
mAas numerosa y mas necesitada del
planeta,

El cubrimiento en salud de esta
poblacion que clama ayuda al cie-
lo, es la necesidad mas sentida y Ia
obligacién més perentoria para el
mundo civilizado y por elio la Aca-
demnia debe evolucionar, debe expan-
dir sus limites del orden cientifico
para cubrir dreas que sin serle ve-
dadas, no constitufan su primera
prioridad. Debe, siguiendo fos pos-
tulados de su creador, dejar ¢volu-
cionar sus idcas para buscar la luz.

Miultiples son las causas que
han Hevado al cambio en el ejerci-
cio de los servicios de salud en
nuestros pueblos:

A. Los avances cientificos, tecno-
logicos y de informacion apli-
cados a la medicina, durante la
segunda mitad del presente si-
glo, ha hecho que se pueda de-

Revista Medicina » No. 46 = 1997

+

Rueda: Discurso de Clausura

cir que en estos Ultimos anos e}
conocimiento de la patologia
humana, ha avanzado mas en
ellos que en toda ia historia an-
terior de 1a medicina cientifica,
lo que conduce necesariamen-
te a cambios, tanto en la pre-
vencion como en el diagndstico
y en el tratamiento de las enfer-
medades del hombre y asu vez
influye necesariamentc en Ia
aplicacidn general o en la salud
publica.

B. También en ios itimos afos se

ha experimentado a nivel univer-
sal la necesidad de un cambio de
tipo social que tienda al
cubrimiento total de ia poblacidn
en salud, desiderdtum que no ha
podido ser cumplido dadas las
condiciones impuestas por las
grandes diferencias socioe-
condmicas y politicas que afron-
ta la humanidad en cl presente.
Estos hechos conducen a una
reforma necesaria que debe im-
ponerse en la educacién en sa-
lud hacia este tipo de medicina
social, basada en:

La formacidn del médico gene-
ral como base unitaria para el
ingreso del paciente a los ser-
vicios de safud y como distri-
buidor técnico de ios muy
diversos requerimicntos de
cada paciente.

Y del médico de familia, su for-
macidn a nivel de especialidad
médica constituyc ]a base social
necesaria para el ejercicio efi-
caz de los nuevos métodos de
salud.

El conocimiento impartido en
la escueias de Medicina de [as
noxas basicas de los territorios
regionales y de los diversos paj-
ses ast como de sus métodos de

65



Rueda: Dicurso de Clausura

control (TBC resistente;
TBCVIH-lepra-malaria-
leishmaniasis-dengue-fiebre
amarilla y las nuevas patologias
tales como el SIDA- ¢] Ebola
etc., etc...)

La educacién continuada y la
certificacion periddica dui per-
sonal de salud.

El freno imperativo a la prolife-
racién de facultades y escuelas
de Medicina con la consiguiente
superprodiiccion de 1a Hamada
mano de obra barala y de mala
calidad cientifica y aun cultural.

D. El control de la obsolescencia
y abandone de les hospitales
pablicos que los hace ineptos
para asumit el nuevo reto de la
facturacion por demanda de
servicios y lacompetencia de in-
dole comercial entre éstos y las
entidades del orden privado.

m

La tendencia al control, direc-
cién, y manejo de la salud py-
blica por entidades intermedias,
estatales y privadas de orden
economicista y con animo de lu-
cro, que convierten el servicio
de salud {obligacién constitu-
cional del Estado) en un nego-
cio rentable, en donde el acto
médico se convierte en nna re-
lacién cliente-prestador y el
médico a su vez en un simple
“operario técnico”, cuya mini-
ma remuneracion y sus nulas
prestaciones de indole laboral
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constituyen pilar fundamental
para el éxito econdmico de es-
tas empresas; con €l consiguien-
te detrimento de la calidad del
servicio al paciente y la faltade
satisfaccidén en el ejercicio pro-
fesional.

Todos estos factores y otros,
como el de superpoblacién, moti-
vo de esta importante reunién ibe-
roamericana que hoy termina,
hacen que €l conglomerado médi-
co de todas las naciones, deba asu-
mir jos retos propiciados por estos
cambios y deba prepararse para
afrontarlos.

La Academia, ante esla pers-
pectiva real y preocupante, no pue-
de abstenerse de ocupar su puesto
de liderazgo, que le ha sido otor-
gado desde sus origenes. Liderazgo
que no solamente se refiere a lo
cientifico y a lo técnico y ético del
ejercicio, sino que con igual o ma-
yor énfasis debe ponersc al frente
de las instituciones médicas y pro-
fesionales de salud para propender
por la buena y cabal practica de ja
Medicina, por la satisfaccién en el
ejercicio profesional, que provie-
ne, en la mayor parte, de la cali-
dad del acto médico, y sobre todo
por la eficiencia y efectividad de
sus servicios y porende en la pre-
servacién de la salud y la preven-
cion de la enfermedad y la
rehabilitacidn del bienestar de los
pacientes, con el consecuente
agradecimicnto, respeto y alta es-
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tima de los que ha gozado el mé-
dico desde siempre y que no ha
debido perderse.

Laciencia y tecnologia moder-
nas reclaman para el futuro, hoy
mds que nunca, la presencia direc-
tiva de la Academia, pero no de
una Academia quieta, que descan-
se complacida en pretéritas épo-
cas de oro, improductiva, érgano
asesor a quien nadie consulta, sino
de una Academia viva, dinimica,
agresiva, capaz de aportar a tra-
vés de su gran acervo de inteligen-
cia, de conocimientos y de
experiencia y de su enorme poder
de liderazgo, todo aquello que el
cuerpo médico nacional espera de
ella para el siglo xx1

A través de nuestras respecti-
vas Academias y unificados en los
conceptos bésicos, por medio de
las Academias lberoamericanas
pedremos apoyarnos mutuamente
utilizando la gran influencia y fuer-
7a cientifica, social y politica, que
representamos. Si esto hacemos,
habremos cumplido en conciencia
con fa misién que nos ha sido con-
ferida por nuestros respectivos
paises, y habremos conducido las
Academias que tcnemos el honor
de dirigir, hacia un siglo xxi capaz
de otorgar a los pobladores de este
mundo, el trato en salud que aqué-
ilos como seres humanos merecen.

Senores Académicos,
iMuchas Gracias!



	Page 1
	Titles
	Discurso de Clausura de la Reunión de 
	Académico Gilberto Rueda Pérez 


	Page 2
	Page 3
	Page 4

