La ensenanza de las
materias previas de
la prodepéutica y en
particular de la fisio-
logia clinica.
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C ON GRAN ACIERTO pedagégico de la Direccion de la Facultad de Me-

dicina, s¢ estd logrando mayor relacién y coordinacion de las di-
versas materias integrantes del curriculum, que tienen mayores aspec-
tos de afinidad, legrando asi una enseflanza mdas congruente y unitaria,
mucho mds apta para conducir el criterio general y personal de los alum-
nos, para su futura formaciéon mdédica.

La propedéutica que se ensefia en el 3er. afio, se conecta con la
Anatomia Patol¢gica, la Patologia v la Quimica Biologica, en un plano
que podriamos llamar horizontal o de ensefanza casi simultdnea; hay
otra vertical, hacia los primeros afios, que tiene importancia especial
porque puede significar mejor preparaciéon de los alummnos que permi-
ta a la Propedéutica superarse en tal forma, de poder constituir a su
vez, el mejor asiento para los estudios clinicos posteriores v la mejor
formacion del mdédico, fin principal de la Facultad.

La ensefianza animosa y constante de la Propedéutica despicrta la
inquietud con el anhelo de una mejor preparacion de los alumnos que
es factible por mejor orientacién de los estudios que se hacen en los
dos primeros afios. Esta atendible necesidad ¢s la que ha llevado a la
Direccion con ¢l consejo Técnico y al Profesorado, a modificar la tra-
dicional ensefianza de la Anatomia en una légica direccion hacia la for-
macion del médico, no de anatomistas, sino dirigiéndola por lo tanto
hacia la Clinica. Se formé entonces la guia conductora, anexando la
ensefianza de la Anatomia Clinica destinada a hacer resaltar y conocer
mejor la que el propedeuta va a conocer y comparar con los medios
de que dispone, con las nociones generales que inciardn o podrdn ini-
ciar las exploraciones operatorias.

Al mismo tiempo se organizaron grupos de Seminarios de Anato-
mia, que tuvieron o pudieron tener nexos mas amplios con todas las
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ciencias bioldgicas para conformar la mentalidad y universalidad den-
tro de la Medicina; inspirada o nutrida principalmente con los interro-
gantes de los alumnos, que pese a su ingenuidad, suelen estar llenas de
importantes y adn inquietantes sugerencias, al propio tiempo que flo-
recia un ‘gimnasio intelectual” de grandes valeres futuros, llevo a la
gestacion de una filosofia anatémica de inapreciable valor humanistico,
que desgraciadamente no pudo llevarse a término.

Aunque algunos profesores de¢ Anatomia Clinica no pudieron ha-
cer que prevaleciera en sus cnsefianzas un criterio clinico, pues si se
revisan sus proyectos de programa, son solo mencién de temas toma-
dos de la Anatomia Descriptiva algunos y otros de la Propedéutica, hu-
bo profesores de Propedéutica, que perciben la necesidad y orientaciéon
debida, como el Dr. Enrique Villela, que a nuestro juicio supo darle
la mas adecuada configuracién, quien sefiala como primer objetivo la
seleccién y depuracion del documento anatomico”, el segundo, en de-
finir utilizando los métodos objetivos para cada caso, cl hecho anatoé-
mico normal y el tercer objetivo que orienta hacia la Fisiologia y ha-
cia la Clinica.

Es aqui donde se hace sentir tanta necesidad de la intensificacion
de los estudios fisiolégicos que constituyan un puente de unién entre
la experimental que se practica en el ler. afio y la humana.

Para este fin, creemos muy indicada e importante y urgente la or-
ganizacion en 2° afo de una Catedra de Fisiologia Clinica, que podria
legar a ser con la Anatomia Clinica, la base mas racional y util de
los estudios propedéuticos. Sus propodsites didacticos fundamentales sc
cxpresarian en términos analogos a los que para la Anatomia Clinica
sciiala el Dr. Villela, transportados a la Fisiologia, la preponderancia
v orientacién hacia la fisiologia clinica (exclusivamente humana y co-
mo el médico necesita conocer) y el refucrzo del valor aducativo y de
introduccién que tienc la fisiologia experimental estudiada y practica-
da en el 19, que sin ésto, suele quedar en la mente del discipulo co-
rriente, como algo totalmente ajeno a la Clinica y atn a la Profesién
médica.

Como esbozo metodologico inicial que la experiencia podria modi-
ficar pero que sirve para fundar la idea, haremos el siguiente; dentro
de los lineamientos primeros sefialados:

Seguir el orden de regiones fisiologicas, continuadas en los apara-
tos y sistemas correspondientes y en general iniciadas por las mds su-
perficiales y accesibles; por ejemplo la faringe en sus funciones de la
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deglucidn, respiracién, fonacién, movimientos voluntarios y reflejos, se-
cresion, audicién (de las trompas de Eustaquio), del aparato amigdalar,
etc. En seguida hacer cuestionarios para interrogatorio fisiologico de la
regién instruyendo el lenguaje, hacerlo cada vez mas completo y va-
liéndose de su autoobservacion e incluyendo los habitos (como parte
del conocimiento de la persona y posibles causas predisponentes, €j. ex-
cesivo carraspear), lo que se percibe con pruebas ligeras como la de
Valsalva o los cambios bruscos de altitud, etc.

Circunscribiéndonos a los solos linecamientos de un programa tra-
zamos su esquema tentativos v elemental.

FisioLocia cLinica
Estudio de los movimientos generales con sus de-
ducciones de vivacidad o lentitud, vigor o debili-
dad. Actitudes.
Interrogatorio fisiolégico de las condiciones gene-
rales y ambientales.
Expresion facial, fisonomia movimientos (espon-
aancos, provocados y reflejos). Interrogatorio fisio-
légico.
Cavidades buco-naso-faringeas, incluyendo sentidos
del gusto y olfato. Interrogatorio fisioldgico.
Esofago, sensaciones normales y experiencias (de-
glucién de bebidas calientes o bolos grandes, etc.)
Interrogatorio fisiolégico.
Conjunto gastro-duodenal, hepatico-pancreatico v
solar. Interrogatorio fisiologico.
Conjunto abdominal. Interrogatorio fisiologico.
Anorrectal, vésico-uretral y perianal. Interrogatorio
fisiologico.
Fisiologia d? la respiracién desde la nasal incluyen-
do pruebas de apnea, cirtometria y capacidad vital,
tos o estornudos provocados, Interrogatorio fisio-
légico.
Fisiologia del sistema nervioso periférico de rela-
cion, parasimpatico y simpdtico, Interrogatorio fi-
siologico.
Fisiol6gico cardio vascular. Interrogatorio fisiolégi-
co.
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Urinaria y genital. Interrogatorio fisiolégico.

De la piel y mucosa incluyendo el tacto, Interro-
gatorio fisioldgico.

De los sentidos de la vista y oido, Interrogatorio
fisiologico.

Con esta labor, el alumno podra tener el mejor término de com-
paracién general por su propio conocimiento funcional, se adiestra en
el lenzuaje de interrogatorio, se interesa por los habitos, destacando la
importancia de la higiene y quedaria muy preparado para la propzdéu-
tica desde la fisiologia patolégica, la sintomatologia y mejor prepara-
cién sencorial y general para dedicarse a los delicados problemas de la
exploracion, incluyendo las pruebas funcionales, los métodos funciona-
les de exploraciones y las instrumentales.

Queda este estudio como un fruto de la larga dedicacién a la en-
senanza de la Medicina y en especial a la Propedéutica o ensefianza
pre v juxta-clinica v como expresion del anhelo general del profecorado
de la Facultad de lograr una mejor preparacion de los futuros médicos.
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