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Introduccidén

José Octavio Ruiz Speare

Esta pequefia obra nace de la conjuncién de tres factores. El primero fue que, a
pesar de que gran parte de nuestra vida profesional en una u otra forma hemos
estado involucrados en la educacion médica, es hasta hace 25 afios que tuvimos
lafortunade formar parte del Grupo de Educadores del Programa Avanzado de
Apoyo Vital en Trauma (ATLS) impartido por el Colegio Americano de Ciruja-
nos, en donde tuvimos la oportunidad de aprender y practicar técnicas de ense-
flanza que nos eran desconocidas y nos llevaron a entender y adentrarnos en la
importanciadelos principios del aprendizaje en los adultos, de lo que se hablara
posteriormente.

El segundo factor eslainquietud de facilitar laretencion y el aprendizgje en
nuestros estudiantes de medicina. ¢Cuanto de lo que leimos y nos dijeron en la
escuelarecordamos?, ¢por quélo hemosolvidado? Son muchaslasrazones, pero
quisieraenfocarlo acomo se nos ensefié. ¢Qué nosimpactaba o recordamos mas
de nuestros maestros, 1o que nos decian o laforma en la que nos lo decian? Es
bien conocidalaimportanciadel lenguaje verbal y del no verbal en el fenémeno
de laensefianzay € aprendizgje. El lengugje no verbal, manifestado por la pre-
sentaciony laactitud, los gestosy ademanes, el movimiento del cuerpoy el con-
tacto visual, general mente representan emaocionesy actitudes que son fundamen-
talesparael aprendizaje. Consideramosquesi, ademéasdelalecturaquedescribe
las causasy el desarrollo de un padecimiento, €l lector de esta obra observalas
emociones (dolor, angustia, miedo, sufrimiento o alegria) humanizadas en el 6r-
gano enfermo, secreaun reforzamiento alaexplicacion del texto escritoenforma
tradicional y que, seguramente, facilitaralaretencion en el lector, masaln si di-
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XXIV  Aprenda medicina sonriendo... (Introduccion)

cha representacion logra influir en su afectividad, despertando su sentido del
humor.

El tercer factor fue la oportunidad de haber conocido al Dr. Alberto Barrén,
excelente médico, gran amigo'y colaborador, y quien, con un sentido artisticoin-
nato, habia plasmado desde sus primeros dias de estudiante de medi cina esos di-
bujosdel “érgano enfermo” en susapuntes como estudiantedemedicina, y a que
animé a sacarlos de la cajade | os vigj os cuadernos para exponerl os en esta obra.

Desde luego que este pequefio libro no intenta sustituir aningun libro detexto
otratado de medicina; laintencion es presentar en formaresumida, “ deapuntes”’,
ladefinicion, las causas, el cuadro clinico, el diagnosticoy € tratamiento de los
padeci mientos més comunes, acompafiando al texto larepresentacion gréficadel
organo enfermo con €l objetivo mencionado. Al lector no médico seguramente
satisfard en parte la curiosidad que en toda persona existe hacia el mundo de la
medicina; al estudiante de medicina quizas e facilite entender y recordar mejor
lo que ocurre en un 6rgano enfermo y el efecto del tratamiento, y al especialista
quizas le arranque una sonrisay le haga aflorar su sentido del humor dentro de
su ardua actividad cotidiana.

En la primera parte del libro se presenta, también en forma de “apuntes’, el
desarrollo histérico de lacirugiay lamedicina, con €l objeto de llevar a lector
deunamanerasimple, atravésdel tiempo, paraque repase en formaentrelazada
y secuencial los logrosy descubrimientos que el hombre halogrado en los Ulti-
mos4 000 afios, |os cual es han hecho posible que podamos disfrutar delosavan-
cesdelamedicinadd siglo X XI. También presentamosenformabrevelasteorias
enlahistoriadel aprendizaje, |o cual quizas ayude acomprender un poco mésel
obj etivo de esta pequefiaobra, que, por Ultimo, esta extraordinariamente resumi-
do en el ensayo Los apuntes, del excelente amigo y gran escritor Roberto Valla-
rino, quien nos hace recordar esa importante actividad que todos desarrollamos
durante nuestravidade estudiantes, yafuese“ haciéndolos’ o “tratando de conse-
guirlos’.

Esnuestro massincero deseo que cualquier lector de estacbratengaunasonri-
sa en algin momento de su lectura.



Prologo ala primera edicion

Horacio Jinich

LA RISA

Larisay lasonrisason fenbmenosexclusivosdel hombre, y este hecho nosinvita
apensar que su estudio, y el del humor, nos puede iluminar algo o mucho sobre
los misterios més recdnditos de la naturaleza del hombre. Si larisay el estado
emocional que remataen risason propiosdel hombre, si han persistidoalolargo
delosmileniosde existenciaconocidadel Homo sapienssobrelafaz delatierra,
si han hecho célebresy ricos alos bufones y humoristas de todos los tiempos y
lugares, debe ser porque lanecesidad dereir esfuncién esencial de este primate:
el hombre, primate que, adiferencia delos otros, comete locurasy pretende en-
tenderlas.

No debe sorprender anadie que el problemadel humor y larisahayan atraido
laatencion delos pensadores més preclaros, desde Platon hastanuestrosdias. Mi
aportacion al problema, publicada en tiempos pasados, hasido lade quelarisa,
lahabitual, lacominy corriente, laque brotacon motivo delaobservacién o re-
flexion de ciertas cosas 0 sucesos, surge cuando el sujeto humano experimenta,
de manera stbita, en corto tiempo, muchaalegriay no tiene otra cosa que hacer.
Sentado comodamente en el balcon nota a transelinte que, de repente, resbaa
sobre una cascara de plétano y cae estrepitosamente, o corre tras su sombrero
arrastrado por €l viento, o presencia desde su comoda butaca, en la pantalla del
cinematégrafo, las chambonadas del payaso, lainterminable sucesién de sus pe-
guefiastragedias, u observalacaricaturade un persongj e, o escuchaunaanécdota
chistosa, contada con graciay con sabor. Todo eso le produce una aegria subita
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y, no teniendo otra cosa que hacer, rie o, por |o menos, sonrie. ¢Por quérie? ¢Por
quéesasgesticul acionesy esossonidostan... ridiculos? ¢Cud essuvalor biol 6gi-
co? ¢Qué funcion homeostética desempefia? ¢Se trata de un simple lujo? En el
indiferente universo, gobernado por lasinclementesleyesdelafisica, lagenética
y la seleccién natural, jno hay lujos!

Lamayor parte delos autores han subrayado el hecho innegable dequelarisa
tiene un importante componente agresivo: “ el placer sentido ante los sufrimien-
tosy desgraciasdelosotros’, dice Platon; “todatorpeza, chambonada o desgar-
bo; todadeformidad o imperfeccion en losdemés... elevan nuestraautoestimaal
percibirlas de improviso... y causa en nosotros una sensacion stbita de gloria”,
dice Thomas Hobbes; para Bergson, “lasustitucion de laflexibilidad adaptativa
normal del comportamiento humano por unaconductamecanica’. ParaFreud la
risatiene su origen en impulsos agresivos o0 sexuales reprimidos que, liberados
por el suceso gracioso, se descargan en risa.

He opinado quelarisaes, antetodo, un conjunto de sonidos, y los sonidos son
el principal medio de comunicacion con sus semejantes de ese animal socia que
esel hombre. Larisay el llanto son el primer lenguajedel bebéy, apartir deenton-
ces, siguen siendo medi osde comunicacion sonoranoverbal. Unay otro transmi-
ten un mensaj e emocional que, como todos|os mensajes de esta indole, son con-
tagiosos. Constituyen una forma primitiva, vital, vigente e imprescindible, de
comuni cacion humana. Las emocionestienen que ser compartidas porque su ob-
jetivo esmovilizar a grupo socia entero. Lossonidosoriginados por € llantoy la
risa son parte del equipo sociobiolégico de los miembros de |a especie Homo sa-
piens. Por eso son comunesatodos|oshombres, ayer y hoy, aqui y en todas partes.

¢Qué mensgjetransmite larisa? El chiste, labroma, lasituacion comicacual -
guierague sea, suelen hacer reir atodos menos uno. A todos menosauno, larisa
los ayuda a descargar de manera poco ofensivalastensiones agresivas acumula-
das: odios, resentimientos, envidias; y también impulsos sexuales reprimidos.
Impulsos todos que, de no descargarse, de acumularse, pudiesen hacer peligrar
laarmoniasocial, launidad del grupo. “Larisa—dice Bergson— desempefiauna
importante funcién social... Es, ante todo, un mecanismo correctivo porque, al
humillar, produce una impresién penosa... Larisa es una forma de encarniza-
miento social... un medio de gjercer coercion... unamanerade curar el excentri-
cismoy lainsociabilidad”. Larisay el humor son mecanismos de terapia social
deprimer orden. Larisadesarma. Seentiendeasi por quélacriticaal osgobernan-
tes, cuando seexpresaen formade humor (chistes, caricaturas, personificaciones
comicas) estolerada. Pero siempre hay uno por lo menos que norie, €l que sufre
labroma, y larisale provoca penosos sentimientos. Por eso anadie le gustaque
seriandeél o de€la; anadiele gustahacer un papd ridiculo; larisaavergiienza,
humilla. Larisaesformabenévolade agresién y es, por eso, un mecanismo que
atentialaviolenciay disminuye la peligrosidad de la agresion humana.
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Aceptando como un hecho que el elemento agresivo estasiempre presente, no
en todos los casos es burdo y evidente; a menudo se encuentra casi totalmente
oculto detrés de lafiligranaintelectual, la brillante ocurrencia, la ingeniosa sa-
lida. Debemos a Koestler el esclarecimiento de este aspecto medular del humor.
En efecto, la ocurrenciaingeniosaque hacereir, € suceso comico, el retruécano
ojuegodepalabras, laparodia, laimitacion deun personagje, laatinadacaricatura,
son descubrimientos o inventos; descubrimientos que ponen en evidenciasimili-
tudes ocultas; inventos de giros, de cambios subitos de un codigo a otro cédigo,
deun contexto aotro contexto, de un marco dereferenciaaotro marco dereferen-
Cia, unoy otro intrinsecamente consistentes pero practicamente incompatibles,
sin posibilidad de fusionarse en una sintesis. Algunos ejemplos:

El marqués regresainesperadamente de un vigjey a entrar alahabitacion de
su mujer laencuentra en brazos de un obispo. Tras un momento de duda, €l mar-
quésvatranquilamente hacialaventana, seasomay empiezaabendecir alagente
gue pasa por lacalle.

—¢Qué estés haciendo? —Ie pregunta su angustiada esposa.

—Monsefior esta realizando mis funciones, yo estoy realizando las suyas.

El comportamiento del marqués esinesperado y perfectamente [6gico al mis-
mo tiempo; pero lal6gicaque presentano eslaque generamente se aplicaaeste
tipo de situaciones. Setratadelaldgicadeladivision del trabajo, que serige por
reglastan vigjascomolacivilizacion humana. Pero eradeesperar quelasreaccio-
nes del marqués estuviesen regidas por otro conjunto de reglas, es decir, por €
codigo de la moralidad sexual. Lo que produce el efecto comico es este sibito
chogue entre dos codigos de reglas mutuamente excluyentes. Nos obligaaperci-
bir lasituacion, a mismo tiempo, en dosmarcos dereferenciaconsecuentes, pero
incompatibles entre si; nos hacefuncionar simultaneamente en doslongitudesde
ondadiferentes. Mientras perdura este estado poco comun el evento no seasocia
con un marco Unico de referencia, como pasa normalmente, sino que se bisocia
con dos.

Un segundo gjemplo, basado en un caso demi experienciamédica: mi antigua
paciente y buena amiga A. me consulta por enésimavez:

—Estoy desesperaday no me estas ayudando, eres un chambon, ¢qué clasede
medi cucho eres que no me puedes ayudar? Mi diarrea esta peor; apenascomo al-
gun alimento tengo que correr aobrar; si como papaya, obro la papaya; s como
pan, obro el pan; si como carne obro la carne. ¢§Qué hago?

—Pues... jcome cacal

Larespuestaesldgica¢no esasi? Enteoria, setratade uningeniosoinvento para
tratar la diarrea disentérica, pero en la précticalo que resulta es paradoja, discor-
dancia, chogue... y evidente revancha de parte del médico regafiado e insultado.

El humorista, el cdmico, el chistoso, perciben unasituacion o ideaen dosmar-
cos dereferenciadiferentes, ambosintrinsecamente consistentes, pero incompa-
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tibles. En todosos chistes, humoradasy chascarrillos hay este cambio stibito de
contexto, estalégicainesperada, ingeniosay sorpresiva, pero gue no conduce a
nada perdurable. Lo mismo en el sujeto caricaturizado y el personaje imitado y
algo distorsionado en sus manerismos por el comico: sony no son; laimagen es
doble, hay bisociacion.

En este novedoso libro, obra de los doctores Octavio Ruiz Speare y Alberto
Barrén: Aprenda medicina sonriendo..., al ameno 'y sdlido texto del primero de
los autores se suman lasingeniosas caricaturas de visceras humani zadas. Son es-
témagos, corazones eintestinosy, alavez, son persongjes humanos cuyastribu-
lacionesdespiertan risasy sonrisas, pues confirman | as opiniones expresadas por
Platon, Hobbes y todos |os anteojudos y barbiluengos sabios que han disecado
larisa con los aridos e incoloros instrumentos de su ciencia; y ese ser 'y no ser,
Ser unacosay otra cosa, esa biseccion en dos marcos de referencia diferentes e
incompatibles, confirma |as ideas de Koestler y nos ayuda a entender larisay
comprobar su parentesco con las creaciones del artey delaciencia.

¢Tienevirtudesterapéuticaslarisa? Convencidosdeello, losreyesno dejaron
detener bufonesen su corte. Cousins, un renombrado editor y escritor contempo-
raneo, causd revuel o en el mundo médico cuando anuncié haberse curado degra-
veenfermedad graciasases onesrepetidasderisay buen humor. Demanerarepe-
tidaaparecen enlaliteraturamédicaarticul osque dan como un hecho lasvirtudes
medicinales de larisay el humor, y ya se asoman también los informes acerca
del efecto delarisaen lasecrecidn de péptidos procedentes del sistemapsiconeu-
roendocrinoinmunitario, lo que estd dando bases cientificas aestamodalidad de
tratamiento: la geloterapia, terapia mediante larisa.

¢Tienen larisay lasonrisavirtudes que pudiesen ser aplicadas con ventaja al
proceso de aprendizaje? Asi o piensan los autores de estelibro, y no estan solos.
Todo buen conferencistada principio asu oracién con un cuento ingeniosoy lle-
no de graciacon objeto de hacer reir al concurso de oyentesy predisponerlosfa-
vorablemente paralo que sigue; no otracosahacen | os buenos maestros, cuyain-
tuicion y experienciales han demostrado la superioridad de ensefiar divirtiendo.
Laliteratura psicol 6gicaincluye estudios que han comprobado que el humor, au-
nado a entusiasmo, determinaun mayor disfrute del proceso de estudio; vuelve
al estudiante masalerta; 1o ayudaarelgjarsey amejorar su motivacion. ¢Por qué
notraspasar estaintuiciony estaexperienciaalosmaterial esgréficosdeensefian-
za, empezando por |oslibros de texto, cuando es un hecho que yahan sido incor-
porados alos modernosinstrumentos de educaci én audiovisual ? Es, pues, digno
de encomio y de emulacion el esfuerzo desplegado por Octavio Ruiz y Alberto
Barrdn al realizar esta obra. El éxito que les espera sera el mejor estimulo para
gue su g emplo sea copiado. Laimitacion es lamas sincera de las aabanzas.
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Cuando se nos otorga la ensefianza
se debe percibir como un valioso
regalo y no como una dura tarea,

aqui esté la diferencia de lo
trascendente.
Albert Einstein

Cuando quienesplanean unaexperienciaeducativabuscan queel aprendizaje sea
no solamente Util, sino agradable y divertido, aparentemente desprovisto de la
“seriedad debida’, estan rompiendo paradigmasy permitiendo que sus alumnos
tengan la seguridad de recibir el mejor de los regal os.

Con su libro Octavio y Beto no solamente nos ofrecen conoci mientos sinteti-
zadosy organizadosparaser un manua Util paral osestudiantesdemedicina, sino
que nos brindan unarel acion af ectivacon |os érganos enfermos, en los que perci-
bimos emocionesy situaciones “comprometidas’ con las que podemosidentifi-
carnos.

Yaqued afectoinfluye mucho en el aprendizaje, estoy segurade que con este
libro un alumno aprendera no solamente més, sino con mayor facilidad, y tendra
mayor retencion de lo aprendido y posibilidad de utilizarlo.

Tuvelafortunade conocer a Octavio hace un poco més de 30 afios, cuando se
encontraba acargo de lajefatura de ensefianza del Hospital Central Militar enla
ciudad de México. Unade |as primeras cosas que me [lamaron la atencion de é
eraque, pese asu puesto y € tipo de hospital en que nos encontrabamos, en su
oficinasiempre habiaun ambiente amable, vivaz, y amistoso, con algunascarica-
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