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Sentimientos y Medicina.

Para empezar, debo decirles que estas palabras fueron extraídas, desde donde se guarden los sentimientos, y aunque muchos me conocieron como duro y quizás me tacharon de insensible, les digo que en el fondo siempre he sido sentimental, impresionable y si se quiere sensiblero y cursi, pero usaba una coraza, por que mi timidez, sobre estos menesteres, me obligaba a ello, aún hoy, la uso a veces; pero en la reunión del año pasado, esa camaradería espontánea y diáfana que surgió en todos los que asistimos, devolvió a mi espíritu la nostalgia sensiblera y me permití escribir estas líneas; pido disculpas por anticipado, por las ridiculeces y ciertos conceptos que pueden molestar a algunas personas. Por eso desde este momento, les hago saber que todas estas reflexiones y comentarios, son exclusivamente míos y son de mi total responsabilidad.

Para abordar el tema, es necesario tratar de definir los sentimientos y así darme a entender mejor.  

¿Qué son los sentimientos? ¿Somos capaces de definirlos? Los filósofos han gastado abundante tinta en su ansia por descubrir su raíz. Muchos se han conformado con las explicaciones puramente mecanicistas, según las cuales, los sentimientos no serían más que formas distintas de la sensación. Yo opto por el significado mismo del vocablo. En el propio origen del verbo sentir, está en buena parte la causa de que se haya llegado a concebir los sentimientos. Se trata para empezar de un verbo que nació para representar el más noble, primitivo e imprescindible de todos los sentidos: el del gusto-olfato. Y precisamente por eso, por ser el más noble, se fueron englobando en él otras sensaciones, como las auditivas y las táctiles y las visuales. El sentir es por tanto algo superior: no es oler o tocar, u oír o saborear, sino que está por encima de cada uno de los sentidos concretos. Por eso, cuando va creciendo la capacidad sensitiva del hombre, hay que verla necesariamente bajo este punto de vista, se crea la palabra sentimiento como la forma más noble de sentir. Para poder hablar metódicamente de los sentimientos se partió del supuesto conductista del placer y el dolor como motor de atracción el primero, y de repulsión el segundo; es decir que todo aquello que produce placer inspiraría sentimientos positivos, y lo que produce dolor, sentimientos negativos, con lo cuál no todo el mundo esta de acuerdo, ya que los sentimientos simplemente son y depende de cada individuo que los experimenta y los vive el que sean buenos o malos, por que lo que es bueno para uno puede ser malo para otro. 

Hermann Hesse, escribió esta maravillosa expresión que muestra la trascendencia de los sentimientos:  “No digas de algún sentimiento que es pequeño o indigno. Vivimos casi solamente de nuestros pobres, hermosos y magníficos sentimientos, y si  cometemos una injusticia con alguno de ellos, es una estrella que apagamos”.  

Nuestros sentimientos determinan, en gran parte, cómo somos, cómo nos comportamos y cómo son nuestras relaciones con los demás. Tienen influencia directa en nuestra auto-estima, en nuestra eficiencia, en el papel que jugamos en el mundo y en la capacidad para ser felices o desventurados.

Si, como dice Agnes Heller, los sentimientos son señales internas de indicadoras de nuestra vinculación con las circunstancias de la vida, ya sean acontecimientos, personas, cosas, o nuestro propio mundo interno, y si, como señalan los existencialistas, los seres humanos somos en y para el mundo, entonces los sentimientos juegan un papel fundamental en la manera como realizamos nuestro vivir: indican y orientan. Señalan claramente como estamos viviendo, que necesitamos, cuales con los estilos de relación que establecemos. Aun más son faros que advierten no sólo acerca de nuestra vida interna sino, sobre todo, resaltan aspectos básicos de nuestra vida personal: son fundamentales para la formación de la identidad.

Así, una vez que más o menos quedaron definidos los sentimientos, debo decirles que la palabra, dicha o escrita, es el vínculo de la comunicación humana,  y las dichas con pasión del que vivió la historia, tiene que ver con la autenticidad. Es el renovadamente testimonio de nuestra vida pasada, nace quizás en esa “inmaculada víscera” hecha de músculo que late, la que estudiamos en nuestra carrera, o bien de alguna parte de nuestra corteza cerebral o de nuestra memoria RAM como alguna vez lo encontré en Internet o en el alma, donde quiera que esta se encuentre. Gracias a la mediación de la palabra, el mundo que cada cual vivió se torna claro. Recordamos perfectamente lo que nunca habíamos vivido de ese modo. Las palabras no sustituyen la realidad, eso es cierto, pero una vez que la realidad desaparece, sólo ellas la recuerdan. Le dan razón de ser. El mundo que parece soportarlas, paso a paso las tolera. El mundo, que sin las palabras no sería sino nada, más que nada.

En ese reducto de nuestro ser, la imaginación espontánea y fecunda, tiene un efecto primordial en el fenómeno de las vivencias, no sólo recordando, sino también, creando historias, anécdotas, poemas y la enumeración de las preferencias nacidas de los hechos que forman cada particular calendario, que ha de enaltecer al espíritu creador, para producir recuerdos que pueden llegar a ser reminiscencias excelsas.  

Allí pues, donde voces del otro mundo, el mundo de las reminiscencias, se oyen sonoras y tranquilas y viejos santos recuerdos, que a veces mudos se sonríen; cuando uno esta sólo con su espíritu, surgen de los antiguos lienzos de la memoria, cubiertos de polvo, las remembranzas vividas. Son ya estas “vejeces” nostálgicas a las cuales un médico en su época veterana, amándolas y evocándolas tantas veces; Tendrá que volver en su recuerdo, en su petición y estas, ahora quiero trasmitírselas.

¡Ha los buenos, los viejos tiempos!, 

¡La juventud y la Gineco 2! 

¡La seducción y la Gineco 2!

La Gineco 2, inolvidable y compartida; la Gineco 2 que me dio conocimiento y experiencias y un gran valor humanitario, y así mismo, me dio el amor de mi esposa y de lo que de esa unión resultó, mis hijos.

La Gineco 2, que en las noches de la toco quirúrgica, el cansancio y el desvelo me hicieron muchas veces preguntarme, ¿qué estaba haciendo, dilapidando así mi juventud? ;  y  ¿Sí esa sería siempre mi vida? Pero que al haber trabajo, se me olvidaba y dejaba de lamentarme por haber escogido la Gineco-obstetricia.

Pero lo mejor de mi vida, fue haber conocido la Gineco 2, creo, la propia Gineco 2, ¿O sería sólo la juventud? ¿Quién sabe? 

Nosotros, todos nosotros, hemos obtenido algo de la vida: dinero, amor, estabilidad emocional y económica, y mucho más, gracias en parte a la Gineco 2, y obviamente al esfuerzo, tenacidad y perseverancia de cada cual, pero a veces, aprendida o cultivada, en el seno de esa Gineco 2. 

Pero, ¿acaso el tiempo que estuvimos en su regazo no fue el mejor de nuestras vidas? Cuando éramos jóvenes en la Gineco 2; jóvenes sin conocimiento, iniciando una vida profesional, con un sin fin de anhelos y esperanzas ¿No sienten haberla perdido? 

Pero para eso estamos aquí, para recordarla siempre, con la fuerza de la juventud ya ida y los recuerdos que nos llegan atropelladamente o serenamente, recordando esos gloriosos días en que vivimos gozando, en nuestra querida Gineco 2.

Podemos decir de los médicos, en el origen del Hospital de Ginecología y Obstetricia No. 2 del Centro Médico Nacional del Instituto Mexicano del Seguro Social, lo que decía Jorge Luis Borges, de lo que era un latinoamericano: Que este hablaba profundamente de Dante, de Shakespeare, de Quevedo, de Víctor Hugo, de Cervantes, de Machado, etc. como sus amigos y viejos conocidos, pero así mismo también se expresa con gran propiedad de Juan Ruiz de Alarcón, de Gabriela Mistral, de Amado Nervo, de Gabriel García Marqués, de Rubén Darío, de Pablo Neruda, y de Octavio Paz. Por eso, un latinoamericano, es alguien, por definición, del mismo Borges, mucho más cosmopolita que un europeo. La herencia de este ser latinoamericano es todo el Mundo. 

Así en el origen de la Gineco 2, los médicos que formaban el staff en esa época, o que posteriormente se fueron agregando, se habían preparado en diferentes instituciones de prestigio de los Estados Unidos, así, como de Europa, además de varias prestigiosas Instituciones nacionales. Por eso, nuestra herencia también es de todo el Mundo. Con ello quiero decir, que en nuestro nacimiento había un sin número de experiencias y conocimientos, que nos formaron y nos hicieron.  

Cuando llegué al  Hospital de Ginecología y Obstetricia No. 2 del Centro Médico Nacional del IMSS, en el lejano 1º. de marzo de 1969, como todo joven profesionista que da un paso hacia su mejor preparación, con deseos de triunfar, creía en mi y en mis valores, pero tenía considerables dudas de que lo pudiera lograr en ese Hospital que me toco por suerte llegar, estando como interno de postgrado, en esa época uno acudía a la jefatura de enseñanza del Hospital donde deseaba hacer la especialidad y dejaba uno sus datos, yo los había dejado en la Maternidad 1, pero gracias a mi pésima letra, fue confundido mi apellido Niz por Mtz. (abreviación de Martínez) y a los pocos días de estar laborado en la Gineco 2 me llamaron por teléfono preguntándome que si me iba a presentar o no en esa unidad hospitalaria, dude si debía cambiarme de institución, pero entonces, recordando, que había sido recomendado al Dr. Rodolfo Quiñones por Don Aquilino Villanueva, eminente urólogo y entrañable amigo de mi padre, acudí a él para que me aconsejara, y me hizo ver que en ese hospital por primera vez se había establecido la Gineco-obstetricia como una sola especialidad y que ahí había médicos con una gran preparación y la enseñanza era estupenda; Por lo que me quede en la Gineco 2, aunque, al principio dudaba, pero al poco tiempo, fui estimulado por las autoridades, por mis maestros, por mis compañeros, por el personal todo, y en fin, por la situación reinante de “buen cobijo de nuestro hospital” y por eso pude ansiar como Gustavo Adolfo Bécquer en su rima XXV: “¡ La fama, y el oro,/la gloria y el genio!”. Luché por ello, y sí bien no lo logré del todo, si llegué, gracias al Hospital de Ginecología y Obstetricia No. 2 del CMN, a tener un nombre en la Perinatología, hoy llamada Medicina Materno fetal, pero, que en este decir, permítaseme usar indistintamente. 

En ese entonces a todo los médicos del Hospital, los veía muy alto, y los sentía inalcanzables: por sus conocimientos médicos, sus habilidades quirúrgicas, sus dotes humanas y por otras muchas cosas; pero poco a poco, al ir creciendo profesionalmente, los vi como iguales, pero no a todos, aún ahora, a varios maestros los sigo viendo hacia arriba, no los he alcanzado, como al Dr. Alberto Alvarado Durán, al Dr. Porfirio Landazuri Laris  y al Dr. Mario López Llera Méndez, además de los ausentes como el Dr. Luis Noriega Guerra y el Dr. Rodolfo Quiñones Guerrero, que ahora están más alto, y aunque por lo pronto no los pueda alcanzar, tal vez lo logre, cuando me muera. 

Otros, que sería largo nombrarlos, que también influenciaron sobre mi persona y carácter, favoreciendo mi formación profesional, además de los ya mencionados y nombrados en rigurosos orden alfabético son los que por alguna circunstancia me dejaron gratas remembranzas dejándome un afectuoso recuerdo, una presencia asidua en ciertos momentos de mi actividad quirúrgica o clínica: El Dr. Arévalo, el Dr. José Fugarolas, el Dr. José Luis Galindez, el Dr. José Gordillo Fernández, el Dr. Gabriel Hagg, el Dr. José Luis Hernández Horta, el Dr. Fernando la Madrid, el Dr. Martínez del Campo, el Dr. Morales Lepe, el Dr. Arturo Punzo, el Dr. Guillermo Rubio y el Dr. Rogelio Sosa Rovira; y de los que se nos han adelantado en el camino de la vida: El Dr. Pablo Aldana, el Dr. Ramón Aznar, el Dr. Nicolás Basurto, el Dr. Rafael Esperanza, el Dr. Luis González, el Dr. Guillermo Martínez Zalce, y el Dr. Armando Morales Pérez, les agradezco a todos, los nombrados y los que se quedaron, ya no en el tintero, sino en mis recuerdos y agradecimientos, porque me enseñaron mis lados oscuros. Me auxiliaron a cambiar, me alentaron y supieron encontrar lo bueno de mí mismo. Me apoyaron a avanzar y buscar nuevas fuerzas y nuevas metas. Me aconsejaron y me acompañaron en mi trabajo diario, siempre atentos a ayudarme a resolver las dificultades naturales por la inexperiencia o las situaciones difíciles. Me escucharon y toleraron mis arrebatos y mi rebeldía, que fue mucha. Me encaminaron en síntesis al “Crisol de la confianza”, creyeron en mí y me hicieron sentirme muy bien,  importante. 

Después trate de ayudar, con estas mismas herramientas, a moldear a otros en la especialidad de Gineco-obstetricia, así como en la Medicina materno fetal, con la sana intención de formarlos, y aunque algunos me consideraron y consideran que fui un hijo de la chi..., les digo con sinceridad, que fue con toda la buena intención de hacerlos mejores que yo, por que creía y creo, que la disciplina es la base de una preparación adecuada y un profesionalismo que nos da fama, oro y gloria.

También me enseñaron y me estimularon mis compañeros de residencia y de servicio, las enfermeras, las trabajadoras sociales y sobre todo los residentes del HGO No. 2 del CMN en general y de Fisiología o Perinatología en particular, en un sin fin de situaciones, favoreciendo, así mi desarrollo académico y profesional, a todos les ofrezco mi más sentido agradecimiento. 

Así mismo, las sinceras manifestaciones de amistad y respeto, inmerecidas, que me han prodigado mis compañeros todos, mujeres y hombres de la Gineco 2, que nunca he agradecido totalmente, ahora lo hago con mi más emotivo y profundo sentimiento de retribución. 

Después de estas manifestaciones sensibleras, trataré de ser más general, no alejado del sentimentalismo, del que en estos momentos no me puedo desviar; trataré de asentar lo que nos otorgó la Gineco 2. 

Se puede enseñar a calcular, a leer, a coser, a relajarse, o inclusive a realizar operaciones quirúrgicas muy precisas, porque estas actividades dependen de técnicas, pero, ¿se puede enseñar a pensar? Para desarrollar el pensamiento hay técnicas, pero estas solas no dan resultados; también hay intuición, capacidad de relación, clima o condiciones adecuadas y otras muchas cosas. 

Eso de pensar es muy importante y la verdad es que los humanos lo hacemos, pero, quizá demasiado poco. La afirmación de la sabiduría popular: “Las cosas más importantes de la vida las aprendemos sin que nadie nos las enseñe”, no quiere decir que se aprenden sin que nadie las instruya. Debe haber algún ejemplo, algún testimonio, para que se pueda aprender, pero no porque alguien te las enseñe: cuando niños aprendimos las tablas de multiplicar por el sonsonete, sin analizar porque dos por dos son cuatro. 

Al decir a nuestros hijos “sé solidario, se honesto, ama a los demás, sacrifícate, no seas violento o sé violento en determinadas circunstancias...”, ¿ellos lo aprenden? ¿Cómo les enseñamos estas cosas? No son exactamente cosas que se enseñen, sino que se aprenden. Tiene que haber alguien que las ponga ante sus ojos y él las aprende. Así es como se asimilan las cosas más importantes de la vida. Una anécdota del sabio chino, Lao Tse, señala el siguiente diálogo que expresa bien lo que quiero decir: 

–Alumno al Maestro: ¿tú enseñas a pensar?- 

– Maestro: No, yo no enseño a pensar, pero a mi lado se aprende. 

Por otro lado, se debe hacer pensar pero sintiendo, ya que sólo pensar, sin sentir nos hace una máquina de pensar y no un ser humano en su integridad.  Los sentimientos son los instrumentos de que dispone el sujeto para estar interesado en los objetos que le rodean. Sin los sentimientos seríamos prácticamente muebles.  

Sentir antes de comprender nos llevará al triunfo de la razón, como dijo  Jean Cocteau, filósofo francés de principios del siglo XX. 

Por eso afirmo, que en el Hospital de Ginecología y Obstetricia No. 2 del Centro Médico Nacional, se creó el clima, las condiciones y situaciones, para que nosotros nos agitáramos,  recapacitáramos, actuáramos, reflexionáramos, analizáramos, relacionáramos, maduráramos, meditáramos, deliberáramos, tuviéramos espíritu crítico y práctico, nos moviéramos, en fin, para que pensáramos como médicos y como seres humanos, y esto se dio gracias a una pluralidad de la cultura médica basada en nuestros orígenes, ya que aunque había normas de diagnóstico y manejo, que fueron de las primeras realizadas dentro de la gineco-obstetricia mexicana, la aplicación de las mismas, en forma juiciosa, por la particularidad específica de cada maestro, nos dio un bagaje de conocimientos y destrezas dignas de lo que se ha dado en llamar “la heterogeneidad encausada de la cultura”, el crisol del conocimiento humano, que ha llevado a través del tiempo a la conquista del mismo Universo. 

Hoy en día, algunos críticos de arte están muy preocupados porque no saben si una pieza de arte que está en el mercado es de Leonardo da Vinci o de un miembro de su escuela. Están preocupados porque si fuera de Leonardo, costaría una fortuna y si no, valdría muy poco. Esta observación me hace pensar en algo que resulta oportuno para definir la calidad de una Escuela. Un crítico de arte, un entendido, en fin, un experto, no sabe si la pieza es del maestro o de algún miembro de la escuela. Esto quiere decir que la escuela pinta como el maestro y de ahí viene el éxito de Leonardo o de Rafael, de Miguel Ángel,  o de quien sea. Lo importante no es que el cuadro se venda muy caro, sino que el taller haya logrado tener una escuela que hace el arte como él maestro mismo. Seguro que lo lograron con técnicas, porque también existían y porque en todo aprendizaje hay una parte de técnica; pero además de eso, los alumnos de Leonardo aprendían viéndolo planificar un cuadro; viendo cómo se planteaba una perspectiva, una relación de volúmenes; viendo qué desechaba, etc. Es decir, aprender a pensar, como cualquier otro valor entre los humanos, se aprende de los demás; eso no se aprende solo, se tiene un MAESTRO, que puede ser una persona o una ESCUELA, en  nuestro caso, un HOSPITAL ESCUELA, con muchos maestros. 

Así nosotros aprendimos las cosas importantes de la medicina y de la especialidad así como el humanismo médico, porque estuvimos en ese HOSPITAL ESCUELA, con maestros que nos enseñaron a pintar como ellos mismos, a realizar actividades clínicas y quirúrgicas de alta excelencia.

En este punto, aprovecho para hacer un paréntesis, en contra del individualismo, algo que he observado, que vemos en nuestro entorno, sobre todo recientemente con algunos miembros de los partidos políticos; que las gentes hacen cosas que pueden ser o no ser éticas, pero que son para ellos mismos, para su propio beneficio, que pasan por encima de quien sea o de lo que sea. A mí me parece un desastre porque el individualista es una figura que sólo puede sobrevivir gracias a que los demás no son individualistas, y por esto, es una figura despreciable, pues depende de los demás. Si todos fuéramos individualistas, sería una catástrofe. 

Esa otra idea moderna, terrible, del “self made man”,  del hombre que se ha hecho a sí mismo, es nefasta, porque hay gente que cree que se puede hacer a sí misma. Cuando alguien me dice: “Me he hecho a mí mismo”, me dan ganas de decirle: “Se te nota, porque has quedado a medio hacer”. 

O bien, presume de haber hecho algo adecuado, cuando en realidad es fatal. Recuerdo un pasaje sobre un alumno de nuestro Hospital, que nos llegó a enseñar presuntuosamente algo que había realizado y que tenía muchos errores, el Dr. Ricardo Quiroz y Ferrari, con ese sentido perspicaz, del que yo he aprendido un sin número de cosas, le dijo “pues que poco has hecho”.

A pesar de tan importantes desviaciones mentales, siempre vuelvo a la Gineco 2 y me pregunto: 

¿Qué más nos transmitió el Hospital de Gineco-obstetricia número 2 del CMN? Yo diría que nos concedió los enceres o bártulos para ser humanistas, responsables y comprometidos, a ser altruistas, a tomar decisiones y tener criterio clínico, es decir médicos, en toda la extensión de la palabra.    

Al hablar de humanismo, no me quiero referir a la corriente filosófica nacida hace un poco mas de 500 años con Erasmo de Rótterdam, por lo menos en su forma estructurada, ya que desde la Grecia antigua y más atrás en la China milenaria sus filósofos lo habían señalado.

Yo prefiero el concepto del saber práctico de Aristóteles, confrontado al saber teórico, porque es lo que ya has vivido, que ya sabes qué es. La palabra humanizar querría decir justamente esto. En el Diccionario de la Real Academia Española, dice humanizar: “hacer humano, llevar al alcance del hombre. Convertirse en humano, hacerse hombre”; también he buscado el significado de humanidad: “compasión por las desgracias de los hombres”. He querido citar estas definiciones, porque resumen lo que percibí y viví personalmente con algunos de los médicos, maestros, autoridades, enfermeras y muchas otras personas de la Gineco 2. 

Ante tantas carencias, deficiencias y situaciones difíciles, técnicas o sentimentales, que ellos a veces, no podían resolver, se compadecieron de las desgracias y dificultades de los pacientes y del personal médico y para médico, o se entusiasmaron de las alegrías y de las satisfacciones y triunfos de las pacientes, los residentes, enfermeras y demás personal; así ellos hicieron que todos nos sintiéramos que éramos importantes y que lo que para todos es importante, también lo era para ellos y para todo el equipo de trabajo del Hospital, importantes fuimos, es más, nos hacían sentir, indispensables de la función de nuestro hospital. Importantes, sobre todo fueron, las pacientes, las que eran la razón de la existencia y función de esa sacrosanta institución, como debe ser todo Hospital.

Así el humanismo, entendido como un pensamiento o acción en el cual los intereses del hombre, sus valores y dignidad son considerados como de la primera importancia. Nos fueron dados por todo el ambiente verdaderamente humano de todo el personal de nuestro añorado Hospital. Asimilamos que el respeto a la dignidad humana, peligra cuando imperceptiblemente nos vamos acostumbrando a la desintegración de todo lo humano, y nos referimos más bien a sus partes o actuamos insensiblemente al dolor, por considerarlo habitual o natural, en procesos fisiológicos o patológicos.

Recuerdo a guisa de ejemplo, como a las pacientes de Fisiología, el Dr. Noriega y el Dr. Arévalo, ponían énfasis en que se les pusiera un punto de anestesia antes de aplicar un catéter venoso, para que no fuera doloroso, ya que en ese tiempo los catéteres eran infames, no como ahora que tienen un excelente filo y entran sin dificultad y sin mucho dolor, eso no se hacía ni a nivel privado, además de que, casi todas las pacientes recibían una analgesia adecuada en el momento oportuno. Y rememoro, con nostalgia, el trato amable de compasión sincera, de parte del personal de enfermería, parece que fue ayer, ver y oír, el “apapacho”, el mote cariñoso, las palabras de aliento, que daban tranquilidad a pacientes con patología seria o embarazo de verdadero alto riesgo, en ese añorado servicio de Fisiología, luego llamado, Perinatología o Medicina Materno Fetal, del que yo forme parte.

Asimismo, recuerdo que esos dos apreciables maestros, nos hacían hincapié en informar a la paciente el procedimiento a seguir, el hoy tan llevado y traído “consentimiento informado” que nosotros hacíamos, todos los días, en esos tiempos; también, nos incitaban a tratar a las pacientes por su nombre, no por el número de cama o por la patología, o condición que tenían. Siguiendo con estos recuerdos, después del terremoto de 1985, en la Gineco 4, yo comentaba con el Dr. Francisco Tenorio del Hospital de Oncología del CMN, que también fueron ubicados en esa unidad, que el personal de enfermería de ese hospital, no era cooperativo ni humano, porque le pedí a la enfermera jefa de piso, que tomara una muestra para cruce de sangre a una paciente con sangrado activo, en el Servicio de Perinatología y me respondió, que a ella no le correspondía porque no tenia no se que cláusula sindical, que ese era trabajo de los del laboratorio clínico. El Dr. Tenorio, me comentó que en su servicio todas las enfermeras eran cooperadoras, humanas y muy eficientes, preguntándole en que piso estaba, me entere que esas enfermeras eran de nuestra querida Gineco 2. 
El componente humanista de este arte médico, necesita ser revitalizado precisamente para la Medicina actual y del futuro. Esta debe constituir una necesidad que complemente y supla el avance biotecnológico. ¿Cuántos de los valores y la dignidad del hombre, están en peligro al intentar justificar la clonación de un ser humano?

Responsabilidad y Compromiso significan tomar parte del todo de la medicina: lo bueno, lo malo, lo seguro y lo peligroso, lo placentero y desagradable. Específicamente nos enseñaron a asumir nuestra responsabilidad no escrita, al estar disponibles cuando nos requieran, o  preocuparnos de mantener el cuidado de una paciente cuando nos ausentamos y que habitualmente practicamos.

El altruismo, entendido como devoción o dedicación al bienestar de los demás, lo vivimos y experimentamos, en las demostraciones del voluntariado, las autoridades del Hospital, del personal de Trabajo Social y de las enfermeras. El impulso humano más primitivo tiende a promover el auto interés; el altruismo, en cambio, demanda que tomemos el interés de los demás para la utilización de nuestras potencialidades en la ayuda individual o de la comunidad. Adecuarse en situación de servicio a los demás, constituye un enorme desafío para la medicina competitiva actual y futura. 

En el HGO 2 CMN, aprendimos a tomar conciencia de los delicados procesos intelectuales como la valoración, la decisión, la aplicación; Que vienen a ser la esencia del criterio clínico. 

Eran tiempos en donde con pocas herramientas para el examen del paciente basadas en el interrogatorio amplio sobre sus molestias, el examen físico acucioso, eran lo fundamental para llegar al diagnostico, apoyado en un buen ojo clínico basado en la experiencia y el conocimiento sólido, la capacidad de observar y razonar, pero también un conocimiento de la naturaleza humana adquirido a través del humanismo y la practica integral de la medicina.

En la actitud clínica, ocurre un permanente proceso de decisiones. Es conocido, que la mayor información, que pueda tener un profesional médico, no implica necesariamente mejor desempeño. La utilidad de la información médica en clínica, radica en su manejo, en su aplicación, más que en la cantidad o calidad de la misma. El exceso de información mal aplicada, puede representar un riesgo para el paciente, tan importante, como la falta de información. 
La relación médico paciente, manifestación de la actitud clínica, se da en un contexto de confianza, en que se respeta la individualidad, lo personal. Este acto médico se concibe por lo tanto en un ambiente íntimo, que permita recoger información y utilizarla en beneficio del paciente. Fluye de esta situación el secreto médico como un valor inherente al acto clínico y como conducta ética. 

En los tiempos de Hipócrates, en el siglo V antes de Cristo, expresado en su juramento hipocrático, se consideró a la Medicina como de origen divino, como un regalo de los Dioses, y por ende, un bien superior que los médicos compasivamente entregan a sus semejantes.
El médico sería un intermediario entre la divinidad y los hombres. La Medicina y los médicos, durante un largo período de la historia, eran considerados como símbolo de humanización, y esta humanización se traducía en un proceso profundo, persistente, que impregnaba esta singular relación médico – paciente, y cuyo contenido esencial era el servicio y la ayuda al prójimo, cuidando y velando de él en todo necesidad que tuviera; este cuidado se llamaba en Grecia: Medicare, y de ahí viene la palabra Médico.
El gran clínico francés, Trousseau decía que la Medicina debe algunas veces curar, a menudo aliviar, pero siempre consolar. La sentencia de Trousseau implicaba conocer bien a su paciente, por medio de una conversación amistosa, con sus ansiedades, angustias, explorando sus trastornos físicos, además de los emocionales y espirituales. Esta conversación debía hacerse en un clima amistoso y compasivo.
A lo largo, especialmente de este último siglo la relación médico – paciente, ha sufrido un cambio significativo, que sobrepasaron las dimensiones humanas de la Medicina y debilitaron las relaciones entre médico y paciente.
La relación médico paciente al decir de muchos, ha pasado a ser una relación técnica, fría, despersonalizada, en la que no hay tiempo para una conversación amistosa, ni para escuchar atentamente la biografía del enfermo, ni conocer sus ansiedades y angustias y los problemas que percibe en su entorno psicosocial y cultural. En este tipo de relación, el médico descuida e ignora los aspectos psicológicos, culturales y sociales, y a menudo se limita a estudiar e interpretar los exámenes que le proporcionan las máquinas o los laboratorios clínicos o como sucede en muchos de los hospitales de Estados Unidos, el médico especialista consultante, ve los resultados de los estudios en la pantalla de la computadora, hace su reporte y con un frío “good bye”, se despide del paciente, sin más nada.
Hoy día ya se admite, en una gran variedad de ambientes que la Medicina se va deshumanizando en forma progresiva.
Según algunos, la humanización aplicada a la esfera de la salud significa hacer referencia al hombre en todo cuanto se cumple para fomentar y proteger la salud, cuidar las enfermedades, asegurar un ambiente que favorezca la vida sana y armónica a nivel físico, emocional, social y espiritual.
Así entendida la humanización, aplicada al mundo de la salud y en especial al médico, cada vez que la distancia entre la realidad y lo ideal supera los límites soportables, entonces se habla sin duda alguna, de deshumanización.
Con los avances científico-técnicos se ha promovido una revolución biológica y la ruptura de paradigmas en todos los ordenes de la vida, lo que ocasiona la construcción de nuevos principios y valores, la práctica y la teoría se transforman aceleradamente. Así las cosas, la medicina trasciende los límites tradicionales - vida- muerte - e invade estos terrenos desde la genética y el control de la reproducción, hasta la eutanasia. El médico posee en la actualidad un caudal de conocimientos y un instrumental tecnológico jamás soñado en épocas anteriores, cuando se elaboraron los códigos éticos que todavía nos rigen. Hoy un médico toma decisiones reales sobre la vida y la muerte; además, la acción médica ha transformado, en un brevísimo lapso, las ideas que se tenían acerca de la salud y la enfermedad, el placer y el dolor, la procreación y el sexo, el cuerpo y el alma. Es necesario señalar que el universo de la medicina ha sido siempre necesariamente ético. 

La práctica médica esta influida, cuando no determinada, por múltiples condiciones: cosmovisión, proceso histórico, cultura, economía, política, grado de avance científico-técnico, por eso la modernidad, con su cortejo de industrialización, tecnificación, consumismo y mercantilismo, ha impuesto sus valores a la actividad médica. La sociedad, al perder sus valores tradicionales, los sustituyó con relaciones materiales entre personas y entre las comunidades y por lo mismo se disminuyó el espacio y tiempo en que el vínculo ético debe cumplirse.

En las condiciones actuales, el profesional de la medicina, guiado por una ética de comunicaciones en la que se superponen mandamientos como el Hipocrático y la compasión Cristiana, contempla cómo estas concepciones, se deterioran en un mundo que tiende anularlo como individuo y le plantea sus tareas desde su perspectiva enfáticamente materialistas.

En ese orden de ideas, debemos decir, que la clínica es la ciencia misma aplicada a la cabecera del enfermo. Más que una rama particular de la medicina, comprende a todas aquellas que tienen una aplicación junto al paciente y, sin lugar a dudas, constituye la más importante de las enseñanzas médicas, porque es ella, al integrar los conocimientos adquiridos, la que verdaderamente forma al médico y esto nos fue trasmitido amplia y concienzudamente en nuestra Gineco 2 y es responsabilidad de cada quien trasmitirla a los médicos que están a nuestro alrededor.

Volviendo a lo que decía sobre lo que es una escuela, donde se aprende a ser como el maestro y se trabaja en equipo; TRABAJO EN EQUIPO “un fragmento del poder divino que cayó en manos del hombre”, que ha hecho posible vislumbrar la conquista del Universo y acercarnos a averiguar, por medio del conocimiento del genoma, de que materia estamos hechos todos los seres vivos de este planeta llamado tierra, entre otros logros de la humanidad. 

TRABAJO EN EQUIPO que se nos inculcó, que lo asimilamos, en guardias, que trabajando en las largas noches en la toco quirúrgica, uniendo nuestros esfuerzos y nuestros deseos, lográbamos sacar el trabajo, para luego compartir los alimentos o un tiempo de reposo; Permitió que nos conociéramos los unos a los otros y valoráramos en su total magnificencia la condición de ser humano del uno hacia el otro. Este trabajo en equipo propició la camaradería, la amistad, el orgullo de grupo, e inclusive el amor. Posteriormente este mismo espíritu de equipo dio lugar a que en los servicios del resto del Hospital, usando ese pedazo del poder divino, emergiera la excelencia, en el trabajo diario. 

Pero la formación de equipo se dio por las características propias de todo el personal, que facilitaron que se diera esta situación forjadora de equipos, que como decía antes, “es una pizca del poder divino que cayó en manos del hombre”, permitiendo su función y la consecuente creatividad, donde se veía la ascendencia, del que ostentaba el conocimiento, existiendo un real abolengo, ya que la única verdadera aristocracia, dentro de un grupo de personas, es la aristocracia de la cultura, o sea la de los capaces.

La justicia en un conjunto humano, necesariamente es concebir que la equidad se proporcione en todo momento, que siempre se busque la imparcialidad, y sobre todo, se instituya la rectitud como un mandato supremo del grupo, para que exista armonía y respeto entre los miembros de ese grupo humano. Esto, siempre se dio en nuestro Hospital, cuando alguien participaba, en un trabajo de investigación, siempre se le respetaba y no se ponía a nadie que no hubiera participado, aunque fuera el mismo director, en cambio en la Gineco 1-4 a muchos de los Médicos Jefes de Servicio se les infló el curriculum  apareciendo en múltiples trabajos sin haber participado en ellos, y entonces algunos de estos señores médicos sabían de todo, siendo que en esos tiempos y más ahora era imposible siquiera leer lo publicado en la literatura internacional sobre nuestra especialidad, llegando al absurdo de aparecer  inclusive en fraudes como el que se detectó en un Médico prominente de esa institución en que se publico en la revista médica del IMSS un artículo sobre agresión farmacológica fetal, fusilado con comas y puntos de un libro hecho en Inglaterra y traducido por una Doctora. En nuestro Hospital nunca se permitió que esto pasara sin el consentimiento de los participantes, recuerdo muy bien, que cuando era residente revise cientos de expedientes de pacientes a quien se les había practicado una cesárea junto, con el Dr. Gaspar Vallecillo Molina, para un trabajo que presentaríamos en los festejos del X aniversario del la Gineco 2. El Doctor que nos había guiado en las pesquisas de estos casos, una vez terminado el trabajo quiso que también apareciera un residente de tercer año ya que el no había terminado su investigación, con lo que no estuvimos de acuerdo por lo que acudimos con el Jefe de enseñanza para ese entonces el Dr. Morales Lepe el que nos dio la razón y no incluimos a ese médico residente en nuestro trabajo.    

Regresando a mis propios sentimientos, debo decirles, que en algún momento de mi existencia, después de practicar una cesárea, a una paciente antropóloga de profesión, con un Lupus de más de 10 años de evolución, que había tenido 3 pérdidas gestacionales previas, con trombosis de vena renal izquierda, anticoagulada, a quien afortunadamente le dimos un hijo vivo y sano, después de un sin fin de situaciones difíciles; en la madrugada de un sábado en mi añorada Gineco 2; me dormí preguntándome ¿qué mueve a estas mujeres para sacrificarse así, teniendo tantos riesgos? ¿Es que son tercas? Al despertarme, exigí a mis recuerdos el sentimiento versátil de una persistencia libre; rindiendo culto casi místico al FEMENINO ETERNO, me respondí, por eso, porque son mujeres, y debo comentarles que yo las idolatro, porque con tres puntos decorativos en su cuerpo, hay más cosas sucediendo en ellas, que en el del hombre, que es, como el mural de José Clemente Orozco de Hernán Cortés y la Malinche en las escaleras de San Ildefonso: todo aparece abrupta y repentinamente en el mismo sitio.

 
Cuando volví de mi éxtasis,  recordé y glorifiqué a la mujer que me fascinó, no por la elegancia del porte, sino por su disposición para que yo aprendiera a atender un parto, poner un fórceps, hacer una cesárea y otras destrezas. No por la belleza de sus formas, sino porque su anatomía me permitió tener una experiencia vivida (como Carlos Fuentes llama a las experiencias, cuando estas marcan la vida), que me dio preparación adecuada que más tarde trasmití. Ni fue su sutil aroma lo que me cautivó, si no su contexto, que me permitió llenar todas mis expectativas de aprendizaje y lograr investigaciones que más tarde publiqué, por eso doy gracias a la mujer, a la MUJER MAESTRA, a la mujer, que se entregó y se entrega, dándose ella misma y a su hijo, a un novicio que podría ocasionarle un daño irreparable a si misma, o a ese ser de sus entrañas.

Para la mujer tener hijos es darse así misma. Una joven enamorada sabía que su actitud era de holocausto, que en el parto muchas dejaban, más allá de los dolores, la misma vida. Hasta hace poco, muy poco – cincuenta o sesenta años - ¿Cuántas mujeres morían de las temidas, terribles y asesinas fiebres puerperales y siguen muriendo un número considerable por la Toxemia y hemorragia?

¡Cuántas tragedias a lo largo de la prehistoria y de la Historia! No hay estadísticas posibles y capaces de contar tantas mujeres caídas en estos sus campos de batalla. Ser mujer era dar la vida a un ser, ser al que querrían más que a nada, y que a veces era provocador de la muerte de su propia madre. Ser mujer era asumir este difícil papel en la historia de los hombres.

Afortunadamente hoy la ciencia ha empezado a vencer las terribles infecciones, a disminuir  las muertes por sangrado y toxemia, a prever los casos difíciles y solucionarlos adecuadamente, que es la  base de la Perinatología o de la Medicina Materno Fetal.

Hoy ya, las mujeres no tienen casi por qué tener miedo. Hasta los normales dolores impuestos, según la Biblia, por el mismo Dios, se les disminuyen o se quitan. Pero les dura este trauma que los siglos se han encargado de grabar profundamente en su feminidad.

Los hombres, es verdad, han muerto muchos luchando o se siguen matando. Les ha movido el odio, la irritación, la venganza o el seguir las ordenes de locos mesiánicos como Bush y otros iguales o peores. Esto hace de este tipo de muerte una tragedia, sí, pero más explicable, o al menos no ajena a nuestra responsabilidad y libertad.

Sí; alabemos sin mezquindad a la mujer que ha vivido dispuesta a dejar de vivir, matada por la llama viva del amado, que al tratar de darle descendientes, ¡también podía ser puñal que le diera, la muerte! Además de ser en los hospitales de enseñanza, materia de aprendizaje y MAESTRA del médico que esta en preparación. 

Como, alguien aclaraba con resignación, todas las épocas son de cambios radicales. Al meditar sobre la desaparición de nuestra Gineco 2, por el fenómeno del terremoto de 1985 y sobre todo, por las medidas tomadas por las autoridades Médicas del IMSS de entonces, me sorprende nuestra neutralidad ante tales hechos. Nos cubría o me cubría, para hablar de mí mismo, una costra, no de cinismo sino de condescendencia. Las cosas eran así y serían, cada día, peores. Ahorraríamos tiempo si escucháramos, primero a nuestro yo más íntimo y más tarde prestásemos, atención al mundo que nos reclama para ayudarlo a vivir dialogando con él. Nuestra misión no era cambiar el mundo. ¿Tan sólo conocerlo? o como dice Octavio Paz: "Algunos quieren cambiar el mundo, otros quieren leerlo, otros sólo quieren hablar con él”, nosotros sólo queríamos hablar con el mundo del IMSS, pero ellos no lo permitieron amplia y adecuadamente.

Los rótulos que le aplicaban a tal desastre, no terminaron por convencerme en ningún momento. Las explicaciones, si se pueden llamar así, o más bien exposiciones de las autoridades, y específicamente del Subdirector General Médico de esos momentos, ya que él, nos dio esos argumentos, para señalar que no nos podían dar un nuevo edificio que albergará la Gineco 2, era que las instalaciones de tercer nivel de atención eran suficientes para la demanda que existía entonces, y yo me preguntaba, ¿Cuál tercer nivel de atención? ¿Tercer nivel, el del Hospital de Gineco-Obstetricia No. 3 de Centro Médico la Raza?. Después del terremoto y al quedarnos sin edificio, el mismo Subdirector General Médico, sugirió que mi servicio se trasladara a ese hospital de la Raza y el recibimiento del Director en funciones de la Gineco 3, fue de que el personal de mi servicio sería rolado por los otros departamentos, ya que ahí todos eran perinatólogos, y que por mi trayectoria a mi se me dejaría como jefe, ¿perinatólogos? pero ¿Qué cosa?, si, yo conocía a la mayoría de ese personal, estuvieron en 1982 en nuestro Hospital en un curso de adiestramiento en servicio, impartido por nosotros en el Servicio de Perinatología, cuando ese hospital fue temporalmente cerrado por un gran número de neonatos muertos, por lo que el tercer nivel de atención me sonó a sarcasmo, ¿Sé pueden hacer médicos especialista en Perinatología en 3 meses?  Que conste que es una pregunta. 

En cuanto a la Gineco 4, después llamada Hospital Luis Castelazo Ayala, no era suficiente, como se demostró más adelante, ante la saturación de sus servicios y su lejanía del CMN, que hizo que ocurrieran muertes maternas y fetales por su traslado difícil; en una ciudad de tan conflictivo tránsito de vehículos, entonces y ahora. Y su calidad, como después la constatamos, los que ahí estuvimos, daba mucho que desear. 

Yo expuse el razonamiento de que específicamente no se podía entender la existencia de un Centro Médico sin gineco-obstetricia,  pero no se me dio una explicación convincente. Es necesario aclarar, que el concepto de hospital, se inicia en el momento en el que se crea la necesidad de buscar un lugar para acoger al que estaba agobiado, sin fuerzas, herido o enfermo. Es lo que hacían los hostales de peregrinos, las casas de salud o las casas de locos, que cubrían unas necesidades determinadas.  

En el momento en que irrumpe la medicina tecnificada, más científica, se van creando centros especializados con un personal preparado para que al enfermo se le pueda tratar con la máxima calidad. Se aplican los descubrimientos de la medicina clínica, de la farmacología o de la física. Por otro lado, la cirugía como ciencia ocupa un lugar muy importante en el campo sanitario. También el conocimiento del contagio por microbios o de virus contribuye a un gran avance en la atención del enfermo. Más adelante, se vio la necesidad, de contar no con un hospital general donde se veía a todo tipo de pacientes, sino un grupo de ellos formando un conjunto o un Centro Médico, porque el conocimiento médico y su aplicación se hizo muy compleja y difícil de abarcar; institucionalizándose así, las especialidades. En México surgió así el concepto de Centro Médico, que debe necesariamente contar con todas las especialidades troncales y subespecialidades que se han forjado a través de los años por el avance de la medicina, la Gineco-obstetricia es y será parte fundamental de este tipo de instituciones, aunque en algunos Centros Médicos, como el llamado siglo XXI, no exista este concepto. Me atrevo a decir, que es el único Centro Médico de cierta categoría e importancia a escala mundial que no tiene gineco-obstetricia, como hospital o Servicio, pero parece que ahora si hay  un gineco-obstetra en ese Hospital General de Especialidades de ese CMN siglo XXI, ¿En que quedamos, fue un error de las autoridades que planearon este CMN? ¿O es que hubo otra cosa? He ahí una nueva pregunta. 

 
Nuestro hospital fue el único de los que formaban el CMN, que no tuvo un lugar; al Hospital de Traumatología y Ortopedia  se les dio el Hospital de la Beneficencia, y a los demás se les proporcionaron nuevas instalaciones en ese CM siglo XXI, pero a nosotros nos eliminaron, o más bien, nos exterminaron como institución. 

Después cuando se estaba planificando el Hospital  de especialidades del CMN siglo XXI, yo solicité a través de varios Médicos Jefes de División y de Servicio, y al mismo Director de entonces de ese proyecto de Hospital, que se incluyera un Departamento de Medicina Materno-Fetal, e incluso, escribí un plan para el manejo de las pacientes de alto riesgo, por las enfermedades que ellas padecían y que, o no debían embarazarse, o si se obtenía una gestación, esta debería ser programada y vigilada en forma segura y convincente; así mismo expuse sobre las características que debía tener un servicio de esa naturaleza y que nosotros podíamos integrarlo ampliamente, con la justificación, de que un beneficio de esta naturaleza, era no sólo necesario, sino indispensable para una atención de excelencia a las pacientes de ese Hospital General de Especialidades. Este documento fue turnado a la subdirección General Médica. Pero les dijeron esas autoridades, con muestras de molestia importante y enfado grotesco (no obstante, de que su especialidad era la misma Gineco-obstetricia) que el Director General del IMSS, no quería saber nada de Obstetricia, en el nuevo Centro Médico siglo XXI, ¿El Lic. García Sáenz era el experto? .Que conste que es otra pregunta.  

También en esa misma época el Dr. Alberto Alvarado Durán, realizó un proyecto para que se hiciera un servicio de Medicina de la reproducción Humana en ese mismo centro médico apoyado, por el Dr. Norberto Treviño, entonces Director del Hospital General de especialidades, también se turno a la Dirección General Médica, no fue rechazado y aparentemente se acepto, pero nunca se materializó, dándole largas al asunto, típica actitud burocrática ¿O también fue un no querer hacer?. 

Recordando, cuando nos recibieron en el auditorio de la Gineco 4 a todo el personal de base del Hospital a los pocos días después del terremoto, las autoridades delegaciones, nombradas probablemente por la Subdirección General Médica, como bienvenida nos dijeron que habíamos llegado al mejor Hospital de Gineco-Obstetricia de la institución, lo que ocasionó que se diera una rechifla que acalló la voz del que emitió esa estúpida frase. Con este mismo tenor de cosas fueron recibidos los residentes, y se les dijo, por el entonces Jefe de Enseñanza de ese hospital lo mismo, que habían llegado al mejor Hospital de GO del IMSS y creo, que menciono, que “de todo el País”, a parte de mentirosos, estúpidos. ¿Existió consigna para ello?  De nuevo es una pregunta. 

En el tiempo que estuve en el Hospital Luis Castelazo Ayala, me hicieron llegar anónimos cobardes que expresaban su repudio a mi persona, en una forma soez y ruin, no lejos de la verdad, ya que me llamaban hijo de la chin.. a... y no de ese inmenso país; Que me molestó, porque mi madre no tenía, ni tiene la culpa, de que yo sea como soy, eso me lo he ganado a pulso, por mis propios méritos; pero, lo que me incomodo, es que lo hayan dicho en forma cobarde, como es un anónimo; pero al leerlos nuevamente he notado que existió mano negra; el vocabulario, dentro de todas las majaderías, es fino, de alguien que conoce el lenguaje y lo aplica adecuadamente, por lo que, “paranoicamente”, fortalecí mis sospechas de que existió también un hilo conductor que aprovechando la situación que se produjo por el terremoto, era la envidiable oportunidad de deshacerse del “Hospital incomodo” que les ganaba en todo, propiciándose inclusive cierto odio hacia los miembros de ese “pesado y fastidioso Hospital”, como me lo expreso un doctor de esa unidad, refiriéndose al  HGO 2 del CMN. 

¿Por que estas muestras de repudio?, ¿O es mi locura? He ahí mas preguntas. 

Con el paso del tiempo, reflexionando lo acontecido, he concluido que esto pudo haber sido por tres razones primordiales. Primera la de un sentimiento de violencia política, llamándola así a manera de eufemismo, pero en realidad por envidia, que como ha señalado escrupulosamente, el Dr. Mario López-Llera, a la mala, ya que esta autoridad, sus colaboradores y consejeros, se habían formado o habían pertenecido a la Maternidad número 1- 4, que siempre estuvo a la zaga del Hospital de Ginecología y Obstetricia No. 2 del CMN, en la mayoría de los procedimientos y conocimientos de nuestra especialidad, evidenciados, por las publicaciones realizadas por el personal de nuestro hospital; O como decía, el Dr. Luis Noriega Guerra, que ellos eran conocidos del río Suchiate hacia el sur, y no muy al sur, sólo en Centro América. En cambio nosotros fuimos no solamente conocidos, sino reconocidos del Bravo hacia el Norte, en el Cono sur de nuestro continente y del otro lado del océano. La segunda razón, es que no “pudieron” pero no pudieron porque en realidad no quisieron, obviamente por razones de incompetencia y la tercera porque no supieron resolverlo, otra vez, por incapaces, no encuentro otra, quizás la haya, o ¿fue una mezcla de las tres? Esta es otra pregunta más. 

No intentar llamar la atención y buscar una desesperada forma de dialogo, es una actitud de cobardes o para no herir susceptibilidades, le llamaría prudencia. Cuando los que mandan pierden la vergüenza, los que obedecen pierden el respeto. Por sospechar lo que no se debe, puede hacer que imaginemos cosas que no correspondan con la realidad, pero no dar explicaciones congruentes y satisfactorias, favorecen la duda que es pólvora fácil de estallar y en este dialogo, he explotado en mi intimidad de inconforme y rebelde, quizás tarde, pero es mejor que nunca. 

En consecuencia, sólo les propongo a los involucrados en la toma de decisión de exterminar a nuestro hospital, que hablen con su conciencia, como se dialoga con Dios, en el idioma que no requiere de la lengua para darse entender; antes de que estén ante Él para ajustar cuentas, si es que existe esa justicia.

Es decir que ese grupo se aprovecho de la situación de muerte de nuestra Gineco 2, para querer desaparecerla, pero no lo lograron,  ya que como ha dicho Sterne Lawrence, escritor inglés del siglo XVIII: “la muerte abre la puerta de la fama y cierra la de la envidia”, y sí bien, ese “Hospital incomodo”, dejó de tener un edificio para continuar con sus actividades de excelencia, existe aún sin el inmueble, como lo demuestra que estamos aquí reunidos y nos hallamos como grupo recordando, los viejos y maravillosos tiempos. Los temas de la primera reunión en Irapuato y de esta segunda reunión, dan testimonio de que seguimos estando en la excelencia médica, y en todos lados es reconocida nuestra fama como médicos especialistas bien nacidos, de buena cuna, porque nacimos en el HGO No. 2 del CMN.

Han pasado más de 18 años desde el terremoto del 19 de septiembre de 1985, y una agonía tan larga resulta incómoda o al menos requiere la elegancia que tenía la abuela de Borges, pidiendo disculpas por morir tan despacio. De ahí que me aburra la queja, primer paso hacia la gruñona complacencia próxima a la senectud. Si exudamos el rencor nos sentimos aliviados pero, en definitiva, ¿eso basta? Admiro por ello, las expresiones de mis maestros y compañeros de esos tiempos: que nos decían hay que trabajar y demostrar nuestra valía. 

Ahora he reflexionado sobre esto y por los acontecimientos políticos de hace unos meses, veo que frecuentemente se cree demasiado en la crítica como un factor que demuestra inteligencia.  El que señala que algo está mal aparece como inteligente, lo cual es una idiotez absoluta.  Lo real es que la inteligencia se demuestre creando, produciendo algo nuevo. Una cultura basada en la crítica, en la denuncia o en la desconfianza es una cultura de la pobreza, es una cultura resentida e impotente.  Quejarse no sirve de nada, es una forma de sacarse de encima la responsabilidad.  

Siguiendo estas máximas, no me quejé y trabajé por un buen tiempo, tratando de demostrar la valía de la Gineco 2; pero ahora lo saco de lo más hondo de mi ser y por ello aspiro a que mis palabras expresen el goce y el encanto, la emotividad honesta y la dicha a flor de piel. Mi perplejidad oblicua y mi furia han sido purificadas por el perdón. 

Como decía en un principio las palabras son el vínculo comunicativo por excelencia, y la poesía según mi concepto, es la forma más sublime; se ha dicho que hay una poesía grandiosa y sonora: una poesía hija de la meditación y el arte, que se engalana con todas las magnificencias de la lengua, que se mueve, con una cadenciosa majestad, habla a la imaginación, completa su iconografía, y los conduce a su antojo por un sendero desconocido, seduciéndola con su armonía y hermosura.

Un ejemplo de esta poesía es el poema Gratia Plena de Amado Nervo que dice así:

Todo en ella encantaba, todo en ella atraía 

su mirada, su gesto, su sonrisa, su andar... 

El ingenio de Francia de su boca fluía. 

Era llena de gracia, como el Avemaría. 

¡Quién la vio, no la pudo ya jamás olvidar! 

Ingenua como el agua, diáfana como el día, 

rubia y nevada como Margarita sin par, 

al influjo de su alma celeste amanecía... 

Era llena de gracia, como el Avemaría. 

¡Quién la vio, no la pudo ya jamás olvidar! 

Cierta dulce y amable dignidad la investía 

de no sé qué prestigio lejano y singular. 

Más que muchas princesas, princesa parecía: 

Era llena de gracia como el Avemaría. 

¡Quién la vio, no la pudo ya jamás olvidar! 

Yo gocé el privilegio de encontrarla en mi vía 

dolorosa; por ella tuvo fin mi anhelar 

Y cadencias arcanas encontraron mi poesía. 

Era llena de gracia como el Avemaría. 

¡Quién la vio, no la pudo ya jamás olvidar! 

¡Cuánto, cuánto la quise! ¡Por diez años fue mía; 

Pero flores tan bellas nunca suelen durar! 

¡Era llena de gracia, como el Avemaría, 

y a la Fuente de gracia, de donde procedía, 

se volvió... como gota que se vuelve a la mar!

En cambio, hay otra poesía natural, seca, que brota del alma como una chispa eléctrica, que hiere el sentimiento, y desnuda de todo artificio, desembarazada dentro de una forma libre; despierta, con una que las toca, las mil imágenes que duermen en el océano sin fondo del sentimiento, la ternura, el dolor y el recuerdo.

Esta segunda poesía carece de medida absoluta, de métrica y de rima, pero adquiere las proporciones de la imaginación que impresiona, y es la primera forma del sentimiento, que brota del alma o del corazón o donde se den estos sentimientos, después se le engalana con el conocimiento de la lengua, haciendo con el arte y el estilo de un idioma, esa poesía que ha dado tantos premios Nobel: algunos la han llamado la poesía de los poetas, y otros poesía libre o salvaje.

Desde mis mocedades he escrito poesía, si bien nunca fui poeta y menos de los primeros, he intentado poemas de los segundos y el sentimiento que ahora aflora por la añoranza de la Gineco 2, me inspiró a realizar algunos intentos o esbozos, que algunos podrían llamar más que esbozos, desastres, pero son mis sentimientos expresados en esta forma. 

El primero que es corto y sencillo, es como homenaje a esos Gineco-obstetras y perinatólogos que en un tiempo yo ayude a formar, o guiar, aunque fuese en una mínima parte; les estoy muy agradecido,  porque al trasmitir la enseñanza y convivir con ellos, me permitieron adentrarme más en el tema o actualizarlo y así mismo al saber sus progresos me enriquecieron, a ellos y ellas se los dedico:

Ahora que ha pasado el tiempo, cuando los veo,

Felices gozando de triunfos y honores.

Yo siento que esos éxitos y satisfacciones          

aunque sea un poco, también son míos. 

Y una sonrisa de orgullo asoma en mis labios.


Este intento de poema fue inspirado después haber asistido por primera vez a la reunión de enfermeras de la Gineco 2, a mediados de enero de este 2004, en un restaurante frente al CMN, donde sentí la añoranza y el amor por nuestro Hospital y que titulé:   


Quisiera escribirte un poema Gineco 2.


Quisiera  escribirte un poema


que desborde mis añoranzas,


lo haré recordando mis pasos


tranquilos en la penumbra.


Entre recuerdo y recuerdo,


de tu gente: tus alumnos,


tus enfermeras, tus médicos,


tus directivos, tus empleados,


y sobre todo, de tus pacientes.


Glorificando tu piel de cemento


y elogiando tu corazón de hierro


que se cimbró un 19 de septiembre.


Quisiera  escribirte un poema


donde manifieste mi delirio,


será de palabras, sin letras,


será de motivos mayúsculos.


Creciendo desde mi recuerdo,


y soportando mi nostalgia.


cantándote por lo que eras,


por los que de ti nacieron,


tanto los médicos especialistas


como los ciudadanos futuros.


Trepándose por los recuerdos,


que te sienten, como única.


Quisiera escribirte un poema


en donde explote mi ternura,


quizás lo vea muy cercano


al recordar tu figura,


gallarda, sublime y altiva.


Al evocar con ensueño


mi llegada un 1º. de marzo.


Al eco de tu destrucción


ocasionada por la dinamita.


Al solar de tus enseñanzas.


Al viento de libertades.


Que dan las añoranzas.


Quisiera  escribirte un poema


al evocar mi tristeza.


Irá prendido en el viento,


irá aferrado a la melancolía.


Al son de mis recuerdos,


a tu grandeza médica, a tu estatura.


Al recuerdo de los bellos tiempos.


A lo que quedó en el Centro Médico.


Al llanto que aún se derrama,


al recordar tus nueve pisos,


derrumbándose entre el


polvo de nuestra invocación.


Quisiera escribirte un poema


un día que estemos reunidos,


lo estrenaré en forma gloriosa,


recordando las cosas felices


que vivimos juntos en esos días.


Llenándome de sublime pasión,


llegare hasta las venas de tu gente,


por la sangre noble de tus discípulos,


que estarán henchidos de gozo


evocando sus propios recuerdos,


por la pronunciada escalera del tiempo


que nos retorna a los días maravillosos.


Quisiera escribirte un poema


la tarde de hoy, o nunca.


Estará lleno de alegría vivida,


dirá que estás cautivada


de emoción, ternura y estima.


Del deseo de las nostalgias.


De festejos inolvidables: taurinos,


del día de la enfermera y del médico.


De aguinaldos y de sorteos,


en fechas prenavideñas.


Del compañerismo, la amistad,


el amor y todo lo que en ti floreció.


Quisiera escribirte un poema,


Y quisiera que me escucharas Gineco 2.


Gracias por su paciencia y tolerancia a estos sentimientos de un viejo médico, que recuerda con añoranza, la juventud y la dicha en otro tiempo vivida y compartida. 

México D.F,  primavera de 2004.
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