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Primera Entrevis1a

El Maestro vivía solo. Se había retirado de
esas luchas que tanto inquietan a los jóvenes. A
pesar de su retiro lo visitaban los estudiantes pa­
ra exponerle sus dudas.

Seis jóvenes, próximos a graduarse de médi­
cos, le habían solicitado una entrevista.

El Maestro los esperaba, tranquilamente
sentado en su vieja butaca de madera, y en su
"cueva" como el llamaba a su despacho.

Con toda simpat ía los saludó. Ellos, mucha­
chos alegres y optimistas, lo saludaron con respe­
to y cariño. Y qué les trae por estas soledades
preguntó?

El disdpulo No. I le contestó: Maestro,
nos vamos a graduar pronto. Pero tenemos aún
muchas dudas; y solo usted que escribió ya una
brillante página de la medicina nacional, nos
puede ayudar_ .

Usted, que supo de las grandezas y miserias
de la profesión, puede orientarnos en este mo­
mento en el que de estudiantes vamos a ser pro­
fesionales.

El discípulo No. 2 tomó la palabra y le pre­
guntó: si usted tuviera que estudiar de nuevo,
volvería a la medicina, Maestro?

El, meditó un momento y contestó así:
"No cabe duda que volvería a hacerlo. La Medi­
cina más que una técnica es una filosofía de la
vida. Es por otra parte, una maravillosa aventura.

Lo más importante para m í fue la gran
oportunidad de ayudar, de servir, a tañta gente,
muchos pobres y humildes. -

Servir compensa el esfuerzo y los desvelos
que demanda el ser médico. Como olvidar aque­
llos rostros de madres angustiadas, cuando el hi·
jo se recupera! iComo olvidar al campesino es-
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trechando mis manos con la suya áspera y callo­
sa pero plenas de emoción!

Como olvidar a quienes viven atormentados
por el dolor y la enfermedad?

iOh maravillosa fé! No cabe duda que se­
guimos siendo magos.

Servir con desinterés, en muchos casos, sin
preocuparnos del dinero, me producía una ínti·
ma sensación de bienestar y contento.

Un viejo colega mío decía siempre: iCuan­
to diera para que el dinero no tuviera nada que
ver en mi tarea profesional!

Ahora jóvenes, un consejo: Si entran a la
profesión con el afán de lucro solamente, mejor
busquen otra carrera. Recuerden aquella frase
"donde el negocio empieza acaba el decoro de la
profesión".

No hay que olvidar que entre todos los pro­
fesionales es el médico que más trabaja en forma
gratuita y todo el tiempo.

Seamos claros: No es que yo no quiera que
obtengan beneficios económicos, -No, de ningún
modo. E.sp~ro que tengan una casa, un automo­
vil y una finca de recreo, como recompensa a sus
esfuerzos.

Lo que yo señalo eS que el dinero no debe
ser nunca lo constante y única preocupación del
médico.

El dinero llegará mediante disciplina, ins­
trucción, inteligencia y capacidad de trabajo, y
sobre todo, con amor.

Primero el servicio después la recompensa
honestamente ganada.

Hubo una pausa -El discípulo No. habló y
pidió al Maestro comentara la relación médi­
co-paciente. En síntesis, Maestro, eso que se lla­
ma el diálogo.

Contestó el Maestro: Toca usted un tema
de permanente interés.

La mecanización de la vida y la masifica·
ción de la sociedad han contribu ído a que esa re·
lación consistencia.

Un momento dijo, el Maestro -Quisiera
leerles una tarjeta que tengo en mi archivo y
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creo Que es oportuno. Leámosla: "Cuantos mé­
dicos ven muchas veces a un enfermo en forma
tan rápida que no tienen tiempo de ejercer esa
relación, ese contacto de hombre a hombre. Si lo
hubieran hecho podrían, sin duda, juzgar en for­
ma diferente a su enfermo".

Se esu formando un profesional en que el
caso es más importante que la persona. ¡Cómo
nos ayudaría a acertar si dedicaramos unos mo­
mentos al diálogo!

El discípulo No. 4 estaba inquieto por pre­
gunta al Maestro. su criterio sobre el auee de la
especialización.

Veo -f'eplicó el Maestro. que ven fan ustedes
con un buen arsenal de dudas y preocupaciones.
Como hombre viejo me siento complacido por
ello, y los felicito. Van por buen camino. Las du­
das en medicina son importantes.

Contestemos la pregunta de nuestro colega
·pues pronto lo va a ser- sobre la especialización.
Analicémosll! en forma objetiva. La especializa·
ción no es de hoy. Se inició ya en los albores del
siglo XIX.

No se debe desconocer su importancia en el
avance científico y técnico de la medicina con­
temporánea -El saber médico se ha ampliado y
complicado. Al médico le es difícil conocer todo
el caudal de conocimiento que existen.

Conviene señalar que la práctica especializa­
da es costosa para los países en desarrollo.

Lo que estos países necesitan es un médico
general para atender toda esa población que ha­
bita en las zonas rurales así como en las llamadas
zonas marginadas, en pésimas condiciones.

Necesitamos con urgencia al médico general
o familiar, conocedor cabal de todo el marco fí­
sico, psíquico y social en que el enfermo se de­
senvuelve.

En una palabra, necesitamos al médico con­
sejero y confidente; que recuerde que el enfermo
no es solo un conjunto de órganos y extremida­
des, en independencia absoluta entre sí -Necesi­
tamos a un médico que recuerde que debe inte­
resarse por todas las cosas, y no solo de una par­
te del conocimiento.

La especialización es fragmentación, se ga.
na en hondura lo que se pierde en extensión.

Tengamos. desde luego, muy buenos espe·
cialistas, pero produzcamos muchos médicos ge.
nerales, que constituyan en una especie de tamiz
para el ingreso de enfermos en las instituciones
hospitalarias.

Quienes hayan hecho, con devoción yentu­
siasmo. el servicio social saben que esto es posi-

ble, conveniente y económico para el país.
El discípulo No. S pidió la palabra. Dijo,

veo que el Maestro esu cansado y nosotros esta­
mos abusando de su gentileza; p"cro quisiera pre·• •guntarle sobre el tema del cual hemos oldo ha-
blar a muchos. Me refiero a la cultura general del
médico.

El Maestro contestó en los siguientes tér­
minos: La cultura no es una carga para nadie me­
nos puede serlo para el médico.

Un cl ínico español dijo que el médico que
solo medicina sabe, no sabe ni medicina. -El con­
cepto es discutible-, pero el significado filosófico
que encierra la frase es i"'P9rta[!te.

Considero que el medico debe ser un cons­
tante lector de todo, y no solo de medicina.

A este respecto, quisiera leerles unos con­
ceptos del gran Qf"ador romano, Cicerón, Dicen
así:

"Pero el cultivo de las letras alimentan la
juventud, deleita la ancianidad y es ..n la prospe­
ridad ornamento, y en la desgracia refugio y con·
suelo: entretiene agradablemente dentro de la
casa, no estorba fuera de ella, permanece con no­
sotros y con nosotros viaja y nos acompaña al
campo".

En síntesis jóvenes no pierdan tiempo. Cul­
tiven ya ese afán por la cultura que los hará pro­
fesionales humanistas, generosos, comprensivos
y buenos.

Recuerden que todo libro puede ayudarnos
a buscar senderos y orientarnos en la tenaz lucha
por la vida.

Quisiera .oír al Maestro unas pocas palabras
sobre ética médíca, dijo el disc ípulo NQ. 6.

Replicó el anciano. El tema es apasionante
y actual y son muchos los aspectos qUe cubre la
deontología médica.

En general, si se tiene moral general, no es
necesario una moral espec ífica. Sin embargo co­
mo esto puede resultar un poco romántico, es
necesario establecer ciertas normas que señalan
algunos aspectos de conducla ética de el profe·
sional. Precisamente, todos los colegios médicos
han estudiado y reglamentado las actividades del
profesional.

El asunto es muy amplio, considero si men­
cionarlos a los jóvenes que hagan de sus activlda·
des profesionales el más honesto de 10$ ejercicios.
La ética al lado del saber constituye la condición
sine-qua-non de la relación de médicos, enfermos
y de la sociedad.

Ya la tarde oscurecía, y el Maestro tenía o­
tros compromisos.
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El disclpulo No. 1, '01\ "44 intenenir par.
decir' Maestro en nombre de todos, much4, gr4'
cia, H,'mus pasado un4 t4rde plen4 de golo, un4
'4r¡Je ¡J,' gr4n ,aJar espiritual.

"los quedan muchos otros tem4'. Pu¡Jr1a·
mas reunirnos otra vez, .\4aestro, preguntu ·Des·
j,' luegu. hastd pronto. contesto el 'enerable
\1desl ru

Segunda EntnlVisu

Los disc opulos hablan disfrutado verdadera·
mente ¡Jurante la primera entrevista con el Maes·
Irl} Oc.' nu('vo lo visitaron.

L4 nueva reunion se celebro en la "cueva"
E>t4 "cueva" era un pequeño cuarto, de piso de
m4¡Jerd. Numerosos estantes cubrian IdS pdredes.
I ibros ~ revistas variad.as se observaban por too
¡Ja, partes. Hablan también fotografías de médi,
.u, amigos del sabio, con cariñosas dedicatorias.
MUChos objetos aborlgenes completaban ese .1m·
blente de meditación y estudio.

Uno de los alumnos solicitó al Maestro un
.umentario sobre la relación entre la pobrela ~

14 enfermedad.
El Maestro -con su proverbial sencillel y a·

m4bilidad, les expresó lo siguiente'
El tema me trae muchos recuerdos sobre el

,niClo de mi vida profesional en una zona rural.
Nu se imaginan ustedes -agregó. lo que sig­

nifico aquel cambio tan profundo: venir de Eu·
rupa, y encontrarse en aquel reducido ambiente
de pobreza, enfermedad y sin las mlnimas con·
diciones sanitarias.

El panorama que tenl'a ante mi era además
Je aban¡Jono. superstición y curanderismo. Se
notaba desconfianza ante el joven profesional,
que [ral'a ideas nuevas sobre higiene y cultura.

Como les decia, la pobreza era extrema. El
eSlado de salud de las gentes muy precario, pre·
¡Juminando las geohelmintasis, como condicio­
nes caracterostitas del subdesarrollo.

A este respec 10, recuerdo que un amigo
m1'0, gran higienista americano, decia que el
"primer problema de salud de la América Latina
era precisamente este subdesarrollo económico".

Pude darme cuenta muy pronto de que no
bastaban las técnicas de salud, mientras no se
mejoraran las estructuras económicas de las co­
munidades. Poco pueden lograr los beneficios de
las leyes de la salud mientras no se suprima o mi·
tigue la miseria, lo expresaba ya lohan Peter
Frank en 1.786.

Chadwick ·un famoso sanitarista inglés, y

piunero en el campo de la salud, expresó que las
"gente> enfermaban porque eran pobres, y vol·
"4nSe más pobres porque estaban enfermo, v
m.ís "nfermus porque estaban más pobres"

E> seguro que ustedes recuerden un dibulo.
4ue. dpareú' ,'n casi todo, los textos de ;alud pu·
blicd. ,-\,. r"fiero al .,·reulo de la pobre14, la en·
"'rme¡Jad·. v qoe en ,,'ntesis expreS4 lo siguiente

enfermedad -energoa deficiente ..·
bala producción -salarios bajos·­

pobreza -- enfermedad _.
Podrlamos extendernos aun más sobre eslr

tem4, pero ubservo que otro de los compdñeros
"esed hacer dlguna pregunta.

Efectivdmente contestó el interpelado
(treo que todos quisieramos oir al Maestro sobr<'
c:sc tem4 del humanismo, del cual tanto se habla
hoy dla.

El Maestro· al cual le agradaba el asunto,
expresó:

El humanismo no es en manera algun4, co­
mo algunos piensan, un "refinamiento de estu·
diosas para lograr satisfacción espiritual".

Humanismo es algo más amplio. Es en ,on
tesis, cultura, tolerancia, generosidad ~ compren·
sión del hombre, en el más amplio sentido del
vocablo.

Es una ocasión para valorar todo lo qu,' '"
justo, bueno y humano en la vida.

El humanismo prelenle hacernos más cul·
lOS y al través de esa cultura interesarnos por lO­
do lo que rodea di hombre y aSI lograr nuestr4
superación espiritual y moral

Maestros. como el Dr. Ignacio Chaves, C4'
jal, Marañón, Lain Estralzo y otros que se han u·
cupado de este tema han hablado ya sobre el hu·
manismo, en forma muy amplia y sabia.

Ellos insisten en la necesidad y convenien·
da de cultivar la~ lenguas vivas como factor im·
portante para alcanzar el humanismo en toda
plenitud,

Es necesario cunocer las inquietudes y afa·
nes de los hombres de aIras latitudes.

La cultura no es patrimonio de ningún pals
o rala. El perjuicio nacional en las ciencias es .lb·
surdo e inconveniente.

Asimismo es importante dentro del mareo
del humanismo, aL cual debemos aspirar todos
los hombres y no solo los cientlficos, es el cono­
cimiento de la historia de 10s pueblos, de la civ i­
lización y del pensamiento universal.

Ya )acobi deda que "sin el conocimiento
de la historia de vuestra ciencia y de vuestro arte
no sereis nunca cuidadanos de vuestra profesión ".
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Otra cosa más, para concluir este tema, que
como todos los que hemos tratado son tan ex­
tensos que demandarlan mucho mayor tiempo
Jel que disponemos.

Deseo referirme al deber del médico de in­
teresarse por todos los hechos o acontecimientos
que ocurren en el mundo. Todo lo que rodea y
ocurre al hombre debe preocuparlo.

Hay que reconocer que, en una forma u
otra, todo repercute en una forma directa o indi­
rec ta en todos los seres.

Unamos nuestra al~ con el alma de todos
los humanos y acerquemos la medicina a todas
las demás ciencias, y las ciencias a la cultura uni­
versal.

No pierdan jóvenes, el sentido universal de
sus aspiraciones, de sus hallazgos y de la propia
gloria.

Resumimos así el sentido del humanismo:
ciencia, lenguas vivas, historia, conocimiento y
preocupación por la realidad social.

Se hacía tarde. El Maestro pidió a los jóve­
nes médicos, que suspendieran la entrevista, pues
era la hora de su té. Todo lo podla dejar menos
de tomar su dinfusión", la que aprendió a tomar
en la India, cuando estuvo trabajando, en ese
subcontinente místico y misterioso, según expre­
sión acertada del poeta Octavio Paz.

Los compañeros aceptaron y se despidieron
con el respeto de sielhpre del querido y compla­
ciente Maestro. Pero antes obtuvieron de él la
grata promesa de una nueva entrevista -Aún te­
nían algunas inquietudes que deseaban aclarar
antes de graduarse.

Antes de que los discípulos le solicitaran al­
gun tema, el Maestro les sugirió la conveniencia
de hablar del Servicio Médico Social, que pronto
ellos iban a realizar.

Si he querido comentar este asunto con us­
tedes, es porque existe una corriente para supri·
mirlo. Eso es un error y me preocupa mucho.

Hacer el Servicio Social es un deber y a la
vez es de un positivo beneficio para el joven pro­
fesional.

Debe considerarse como una excelente ex­
periencia, por la oportunidad que le brinda el va­
lerse de sus propias fuerzas, es decir andar sin las
"muletas" que le brindaban profesores e inter­
nos del Hospital. Es, también, una exepcional o­
casión para ayudar, consolar, curar y educar a las
nobres y desamparadas gentes de las diversas co-

munídades rurales.
Muchos médicos tratan de eximirse de este

servicio, el cual miran con disgusto. Otros lo rea·
lizan sin entusiasmo.

Esto constituye un evidente error. Hay que
hacerlo con dedicación y devoción.

Muchos profesionales expresan que la labor
realizada en el Servicio Social significó para ellos
un positivo provecho para conocer, con la ampl i­
tud necesaria, la realidad sanitaria y epidemoló­
gica del país.

Hacer, pues, esa tarea con verdadero interés
es un deber profesional y cuidadano.

En esas comunidades rurales, además de su
ejercicio especificamente profesional, el médico
actuará como un promotor y un educador; como
un antropólogo social, para conocer a fondo el
complejo comportamiento de los diferentes gru­
pos sociales; como economista, al interesarse por
conocer la mejor forma de las inversiones en sa­
lud. que promuevan y protejan a la comunidad
de las enfermedades; como administrador, al di­
rigir una estructura periférica de salud como res­
ponsable de un equipo técnico y administrativo.

Durante ese periodo el médico debe intere·
sarse por todo el entorno que rodea al enfermo.
Todo lo que inquieta al hombre (Jebe también
inquietarle a él.

A medida que conviva con ellos verá cuan
vasto es el campo de su profesión, que encierran
la llave de la cuestión social.

Jóvenes amigos: en esa labor conocerán el
sentido íntegral del hombre, tanto si está enfer­
mo corno si está sano.

Comprenderán la influencia de los factores
económicos, sociales y culturales que intervienen
y determinan el proceso patológico.

Finalmente, Te(;uerden que aún existen mu­
chas comunidades que no tienen la ocasión de
tener un médico.

Cuando el Maestro concluyó uno de los dis­
cípulos le solicitó su opinión sobre los impulsos
que conducen a muchos jóvenes a estudiar medi­
cina.

El Maestro contestó: En síntesis son tres
esos impulsos: la imitación, la influencia familiar
y el afán de prestigio y lucro.

Veamos lo de la imitación. Conozco a va­
rios colegas que se interesan por la medicina de·
bido a impresiones recibidas en su hogar del mé­
dico familiar, tan venerado y querido. Este era a
su vez confidente y consejero del marco familiar.
Se cita en este aspecto el de un médico filipino
que hizo su carrera basado en los cuentos que so·
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6re un médico filipino le contaban en sü hogar y
a quren consideraban Jos tágalos como un Dios.

La influencia familiar, en muchas ocasiones
ha sido factor determinante para estudiar medio
cina.

Esta influencia familiar ha perdido hoy dla
la fuerza de que ten ía en épocas an teriores. La
juventud de hoy tiene.una mayor libertad para
l<.;mar sus propias decisiones, no salo en este as­
pe<:to sino en todos los demis actos de la vida.

Una anécdota que oí en España decla que
cuando en una casa hab ían tres varones ~n edad
para hacer estudios superiores, se hacía la si·
guiente ele"ión: el más tonto para militar, al
que le segu (a en inteligencia para cura, y al muy
inteligente para médico. Lo cuento como me lo
contaron.

El tercer impulso es el afán de prestigio y
lucro. Quien piense en estudiar medicina con el
fin de hacerse rico, mejor que busque otra carrera.

El dinero no debe ser jamás preocupación
constante del médico. Donde "el negocio empie·
za acaba el decoro de la profesión", exclamaba
un profesor amigo mío.

Yo les digo ahora ustedes, que cuanto diera
yo por que el dinero no influyera en mi tarea
profesional.

El dinero llegará mediante vocación, instruc·
ción, esfuerzo y capaddad.

Antes de terminar esto de 105 impulsos di­
gamos algo de la vocación. Esta es la voz interior
que nos llama para una determinada tarea o dis­
ciplina, expresaba mi recordado Dr. Gregorio
Marañón.

La medicina exige fuerte vocacIón.. Se pare­
ce a la del sacerdote, que es amor y sacrificio.
También desinterés y generosidad.

Otro alumno le expresó lo siguiente: Maes­
tro: los temas de hoy han sido muy importantes.
Pero es hora de retirarnos. En estos días nos va­
mos a graduar. :Vendremos siempre a verlo.
Siempre existirán inquietudes. El Maestro res­
pondió, vengan cuando quieran. La "cueva" esta
siempre abierta para ustedes y para todos los que
quieran conversar conmigo. Siempre les puede
ofrecer cariño y experiencia.

Cuartll Entrevista

Los seis disclpulos que visitaron a su Maes­
tro en varias oportunidades anteriores, se gradua·
ron finalmente.

Se disponían a trasladarse a las diferentes
comunidades, adonde ten ían que llevar a cabo su

año de Servicio Médico Social.
Pero no quisieron salir hacia esas comunida­

des, sin antes saludar a'Su querido Maestro y ami­
go, y aprovechar la ocaslon, una vez mas, para
cambiar impresiones con él, sobre algún tema.

En esta oportunidad, deseaban preguntarle
sobre el significado y alcance del concepto de
"ser estudiante", ahora que acababan de abando­
nar ya esa etapa.

Después de los saludos de rigor, el Maestro
les agradeció la cortesía de venir de nUevo a ver­
lo. A continuación les"exprcsó lo siguiente.

En las agradables ocasiones en que me he
dirigido a los estudintes les he recomendado
esencialmente dos cosas: una, que se interesen
por todo el entorno del hombre, por su realidad
cultural, social, económica y psicológica, en fin,
por todo lo que a "ese hombre" le inquieta, y
que por lo tanto, no debe serie al estudiante o al
profesional en manera alguna, indiferente.

La otra, que cultiven la duda y la crítica. Y,
ahora, que van a ejercer, que se cuiden mucho de
esa inmensa propaganda de la industria químico­
farmacéutica que de seguro llenará su consulto­
rio. Esa propaganda debe ser analizada con un
sentido crItico, antes de aceptarle como la últi­
ma palabra en la materia.

Igual interés analítico deberían seguir fren­
te a cualquier descub'rimiento o hallazgo cien t (fj-. ,
ca..Sólo con el cultivo de la duda como el que
pose-laer gran cien tífico costarricense Clori to Pi­
cado, es posible no equivocarse. Y ahora en rela­
ción a la solicitud de ustedes sobre el significadq
de "ser estudiante", hagamos algunos comenta­
rios.

Voy a citarles unos conceptos que le( hace
algún tiempo, y que por suerte recorté de un pe­
riódico del pals, y los guardé.

Hizo una pausa y procedió a abrir un male·
tín -donde guardaba muchos artículos sobre di­
ferentes aspectos de la profesión.

Aqu í está, les dijo y comenzó a leer: Dice
así, "El hombre de talento y el genio son siem­
pre malos estudiantes por que no se conforman
con la pequeña dosis de cada lección, y prefieren
seguir el camino solitario de la investigación y el
pensamiento, siempre con rebeld ía ante los cá­
nones establecidos oo. Este concepto le escribió el
Señor Luis Lara C., en "La Nación" del 29 de
abril de 1980.

El Dr. Gregario Marañón, enciclopedista y
"hombre universal" decía del estudiante lo si­
guiente: "lo importante no es el "cumplimien­
to" sino la "invención del deber", el que no se
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contenta con la labor impuesta, sino que se crea
otras a sí mismo. Cum·pliendo éstas labores con
verdadero gozo y amor".

Uno de los jóvenes médicos solicitó a don
l116to, así se llamaba el Maestro, su criterio en re­
lación con la participación activa del estudiante
en los problemas nacionales.

Don Justo contestó, con el agrado de siem­
PTe, lo siguiente: La participación del estudiante
en actividades ideológicas o políticas puede ser
con~niente en el tanto en que no interfiera en
su básiu misión de investigar, estudiar, conocer
y formuse plen;¡mente para un futuro activo,
como ciudadano.responsable.

Hacer lo contrario es ingresar como "impre­
p;¡r;¡do" en el c;¡mpo de los "impreparados".

También el Dr. Ignacio Chavez, expresó a
los estudi;¡ntes en un acto ac;¡démico, en la Uni­
versidad Nacional de México, lo siguiente: "el es­
tudi;¡nte, en su formación de hombre culto y de
futuro cuidadano, tiene la obligación de intere­
sarse, por lo tanto de las realidades de su país,
para servirle mañana aportando sus soluciones".

Después agregó, "les recordé que hay épo-

cas para formarse y hay épocas para luchar, y
que en los años de la Universidad el ;¡Iumno debe
afianzar sus competencias técnicas sin perjuicio
de formar su criterio sobre los problemas socia­
les.

El Maestro criticó el hecho de cambiar los
libros por las asambleas. Eso es alterar el orden
natural de su obligación comprometiendo su foro
mación, y el objetivo fundamenUI en la etapa es­
tudiantil.

Finalicemos estqs comentarios recordando
a luis Alberto Sánchez él expresó: el estudianlC
debe tener inquietudes de "saber" por el "saber"
y no solo inquietudes por el "actuar".

El Maestro, de nuevo agr;¡deció a sus fer·
vientes colegas, ahora lo eran, los agradables ra­
tos que hab ía pasado con ellos y les deseó los
mayores éxitos en la maravillosa aventura que
iniciarían pronto.

y no olviden jóvenes, les dijo al final, lo
que siempre hemos conversado: que la Medici­
na más que un;¡ técnica, es una filosofía de la
vida.


