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THE TEACHING HospiTaAL—Ed. J. H.
Knowles, 1966. 150 pdginas,

Una de las realidades mds destacadas de
la vida actual, es la consecuencia de la
concepcion cientifico-social de las Insti-
tuciones hospitalarias, dado el prestigio
adquirido por la Medicina en su induda-
ble avance tecnoldgico y al penetrar con
su funcién asisten¢ial de modo indiscri-
minado por todos los diferentes estamen-
tos de la comunidad.

Sin duda alguna, un Hospital comunita-
rio bien y eficazmente organizado, cons-
tituye una extraordinaria fuerza estabili-
zadora de inestimable valor en la vida
social de una ciudad e incluso de mds
alld de una region. Los poderes publicos,
conceden excepcional importancia, inclu-
so politico, al buen desarrollo de sus cen-
tros hospitalarios,

Si bien, nadie discute, esta irradiacién
tanto clinica-asistencia como incluso in-
vestigadora que a todo buen Hospital
general corresponde, respecto a su fun-
cién docente, las opiniones desgraciada-
mente ya no son tan undnimes. Se trata
de dividir los Hospitales en clinicos y co-
munitarios. Los primeros, agregados a las
Facultades de Medicina y, los otros, sin
relacién alguna universitaria. Tal modo
de deslindar los Hospitales generales de
los Hospitales universitarios, nos parece
un grave error. Ni histéricamente, ni con-
ceptualmente, desde el juramento hipo-
crdtico, se ha podido deslindar la buena
medicina de la buena maestria, Todo
Hospital con categoria clinico-asistencial,
tiene que investigar y que ensefiar. El
tripode de sus diferentes funciones dan a
la Institucién su caricter mds sobresa-
liente. Ni ensefiar sin curar, ni curar sin
ensefiar, todo ello tratando de penetrar
en la verdad que adquiere en el clinico
su mas especifica categorfa cuando se
hace analizando e investigando los fend-
menos patoldgicos,
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Por estas razones nos ha producido es-
pecial satisfaccién el reciente libro The
Teaching Hospital, en cuya introduccion,
escrita por H. Knowles, se hace una ma-
ravillosa descripcién de las razones que
llevaron a la Medicina norteamericana al
lugar que en justicia le corresponde. El
verdadero secreto de su ascenso a la cus-
pide de la Medicina mundial, se debié a
la concepcién de las Instituciones hospi-
talarias. Hospitales con su triple proyec-
cion docente, asistencial ¢ investigadora.
Asf surgié el concepto del Hospital. Po-
demos decir que de igual modo que las
Escuelas de Medicina se integran en la
Universidad, los Hospitales se hicieron
universitarios, sin perder e incluso ha-
ciéndose mds asistenciales.

La historia del Harvard Medical School
es muy representativa: primero se fun-
de la escuela en la Universidad y afios
después, hace menos de un siglo, se une
el Massachusetts General Hospital con
la Facultad de Medicina. Este ejemplo
cundié en otros centros universitarios de
Norteamérica. Se puede decir, que el
Johns Hopkins Hospital University mar-
c6 una época, y sirvié de base al esplen-
dor de la Medicina de los Estados Uni-
dos.

S6lo con esta concepcién unitaria del
gran Hospital: docente, clinico e inves-
tigador, tienen solucién los problemas
ccnceptuales y técnicos que plantea la en-
sefianza de la Medicina, y a su vez re-
solver los delicados problemas doctrina-
les que tienen su origen en la propia vida
hospitalaria: profesorado idéneo y su-
perespecializado, trabajo en equipo, adies-
tramiento permanente de graduados y
enfermeras, etc.

Todo ello se analiza en los sucesivos ca-
pitulos del libro: The Teaching Hospi-
tal and the Medical School, de R. J. Gla-
ser; Surgery in a Time of Change, de
P. S. Russell; The Dilemma of the Me-
dical Teaching, de R. H. Ebert; y Social
Responsibility, de J. H. Knowles.
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Cuatro consideraciones generales se re-
cogen en las tltimas pdginas del libro:
1.° El principal objetivo de un Hospital
es curar al enfermo y preservar al enfer-
mo con un buen orden administrativo.
2. Paticipacién activa de todos los miem-
bros de la comunidad. 3.° Facilitar las
buenas relaciones del enfermo con el mé-
dico. 4. L.a Universidad debe jugar un
papel importante en la planificacién de
las actividades hospitalarias,

Frente a este reconocimiento de la acti-
vidad docente de los Hospitales, las Fa-
cultades de Medicina deben descender
del “monte Olimpo”, dice Knowles, para
ocuparse de problemas concretos.

Este libro breve, de 150 pdginas, pero lle-
no de sugerencias, .estd escrito para atraer
la atencién por un lado de los j6venes
hacia problemas fundamentales, y por
otra parte, a los mayores para insistir en
su responsabilidad. Ambas cosas dignas
del mayor elogio.

E. Ortiz de Landdzuri

La TartamubpiEz.—E. Pichon S. Borel-
Maisonny. Toray-Massén, S. A. Bar-
celona, 1967. 116 péginas,

En una época, como la nuestra, en la que
el tema de la comunicacién adquiere gran
prevalencia en el interés cultural y téc-
nico, es obligado que aparezcan trabajos
sobre aspectos concretos relativos a la
comunicacién oral. :

Ei trébajo que resefiamos, dedicado al es-
tudio “clinico” del tartumudeo, tiene por

lo tanto un mérito inicial: la eleccién del
tema. Otros aciertos indudables son: la
presentaciéon de casos, 41 en total, la
claridad en la diferenciacién de sindro-
mes semejantes (tartamudeo-tartamudez-
farfalleo y tartajeo), el andlisis semiold-
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gico de diversas anomalias del lenguaje,
el estudio sistemdtico de las posibles etio-
logfas, y la sencillez expositiva de la téc-
nica terapdutica.

Sin embargo, a nuestro modo de ver, to-
dos estos aciertos no llegan a satisfacer
al lector, o al interesado en el tema. Y no
le satisfacen porque la bonita introduc-
cion de Clement Launay, y la continuada
referencia al trastorno bdsico del pensa-
miento linguoespeculativo, parecian indi-
car que el trabajo iba a ser mas profundo
y completo.

Esta falta de profundidad, estd compen-
sada por la utilizacién excesiva de diag-
nésticos nominales (disfemia discrética,
taquifemia, festinacién:del habla, disfe-
mias disnoicas, etc.). Sin duda, los auto-
res, se ven obligados a utilizar estos vo-
cablos para describir los resultados de su
fina cbservacién. Al lector no especiali-
zado le producirdn cansancio y descon-
cierto. ’

El libro consta de una introduccién ver-
daderamente admirable. Clement Launay
piensa que la tartamudez es, en primer
lugar, un trastorno de la comunicacién
oral, que tiene mucho que ver con un
“malestar” en la relacién individual y
con los primeros contactos sociales. Re-
salta la importancia de lo que Pichén
llamé “falta de inmediatez lingiiistica” y
que €l concibe como un proceso psiquico,
un verdadero rapto ansioso, que provoca
al tartamudo malestar y tartamudez.

El capitulo I es un esquema previo, sin
otras pretensiones que las de servir de
gufa para la lectura posterior.

Los capitulos II-1II-1V, vienen a ser la
presentacién clinica de los tipos de tar-
tamudeo y otros trastornos semejantes.
En ellos se intenta lo que podrfamos Ila-
mar una “reduccién fenomenolégica”
para hacer ver que, en definitiva, todas
ellas son expresiones de una deficiencia
lingtio-especulativa.




