
PEDRO LA IN  ENTRALGO EN QUITO

Delegado al "Segundo Congreso Iberoamericano 
de Educación", el Rector M agnífico  de la Universidad 
de M adrid  estuvo una semana entre nosotros, tuvimos 
el agrado de conocerlo y de tra ta rlo . Dió dos b rilla n ­
tes conferencias, en el Institu to  de C ultura Hispánica 
y en el Teatro Sucre y una m agistral lección en la U n i­
versidad Central, dejándonos una grata impresión de 
su persona, de su saber y profundos conocimientos.

El Consejo Directivo de la Facultad de M edicina 
de Quito designó a uno de sus miembros, e| Profesor 
Doctor V irg ilio  Paredes Borja, para que visite al Profe­
sor Laín Entralgo en su a lo jam iento del Hotel Hum boldt, 
le haga presente el saludo cordial de la Facultad y 
le invite a d ictar una conferencia en la casa universita­
ria, mostrándose reconocido por lo primero y asintiendo 
con agrado a lo segundo. Una media hora departió a- 
m igablemente el Rector M agnífico  de M adrid  con el 
Profesor Delegado, hablando de asuntos de historia 
médica, de la obra que con afán está prosiguiendo el 
Profesor Laín Entralgo, de "A rchivos Iberoamericanos 
de H istoria  de la M ed ic ina" que d irige, de la colabora­
ción de los médicos sudamericanos, de la obra cu ltura l 
médica de España en America durante la época v irre i­
nal, con referencias a Quito, obra que el Profesor Pa­
redes Borja ha sabido defenderla y s ituarla en el a lto 
va lor que se merece en escritos y conferencias,, uno de 
ellos publicado en "Archivos Iberoamericanos" V o lu ­
men V .— Fascículo 1.— Se habló de la Ciudad Univer­
s ita ria  de M adrid  y de la nuestra, de ambas escuelas de
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medicina, de la iniciación de la nuestra con el Ins titu ­
to de Anatom ía que estará term inada para marzo de 
1955, de la Cátedra de H istoria de la M edicina, su or­
ganización en M adrid , su im portancia para la form a­
ción del médico y la necesidad de que estos estudios se 
hagan en todas las escuelas que preparan médicos, no 
como ilustración únicamente, sino como discip lina que 
enseña y orienta al investigador, al catedrático, al prác­
tico y al perito o especialista que hoy llamamos.

Las ¡deas que guiaron a la p lan ificación de los sie­
te volúmenes, que sobre los grandes problemas de his­
toria de los conocimientos médicos se ha trazado el Pro­
fesor Laín Entralgo, fueron claras, concretas y preci­
sas: elegidos entre los de relieve y de los que tiene que 
enfrentar el médico en su vida profesional, por ejem­
plo: el examen del enfermo; tra ta rlo , no como histo­
riógrafo, con abrumadora cita de fechas, acontecim ien­
tos, nombres e inventos, sino en plano filosó fico : con 
orígenes, desarrollo, vivencia, influencias y consecuen­
cias encadenas y lógicas de las ¡deas médicas de occi­
dente, desmenuzado estudio filo lóg ico  de las princ ipa­
les voces de que se está tratando, algo fundam ental, 
porque ellas exteriorizan los conceptos y las ideas.— La 
influencia del cristianism o en la evolución de las ¡deas 
médicas, algo que el Profesor m adrileño defiende con 
buen ju ic io  y sereno análisis filosófico y teológico. De 
lo conversado entre colegas, entre amigos, entre repre­
sentantes de dos facultades de medicina de habla es­
pañola, se pudo desprender una consecuencia y una ur­
gencia: que las Facultades de M adrid  y de Quito tienen 
que estrechar vínculos, no solo en el plano académico 
y de cortesía, sino en el del v iv ir del profesorado, en los 
anhelos, aspiraciones y realizaciones, planes docentes 
e ideal universitario, que por idioma, costumbres y  ra­
za los conservamos afines.— Las Universidades de M a ­
drid y Quito podrían p lan ifica r y financia r viajes de sus 
profesores, forma la mas acertada de mantener vivo el 
vínculo de las dos casas de estudios superiores, traer y 
llevar nuevas ideas con, beneficio para los cuerpos do­
centes y alumnos, Cómo se graba la impresión de un
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cuerpo docente y de un auditorio  al escuchar uha con ­
ferencia, una lección de un docente extranjero, como 
nos ha sucedido escuchando al Profesor La ínE ntra lgo . 
En la vida contemporánea no son los congresos interna­
cionales ni las notas académicas las que mantienen sim­
patías e influencias: sdn las visitas personales de los 
profesores, su conversación, sus lecciones y conferen­
cias, es algo más íntimo, más cercano y fa m ilia r que crea 
más afinidades y convencimieto que el escrito, que tie : 
ne otra esfera y otros resultados y recursos. Los viajes 
de los maestros médicos fueron el gran medió de inter­
cam biar ideas y enseñar en plano internacional en Gre­
cia, en Roma, en la Europa medioeval ,y renacentista, y 
lo sigue siendo hasta nuestros días.

"E l T ratam iento Médico como Problema H istóri­
co" fué el tema de la lección m agistral ofrecida por el 
Profesor Loín Entralgo, a pedido de la Faculta de M e­
dicina de Quito. En el Salón M áxim o de la Universi­
dad se reunió un selecto auditorio  que llenó la sala y o- 
b ligó a muchísimos concurrentes a permaner de pié. 
Presidió el acto el Encargado del Rectorado Profesor 
Doctor Don César Aníbal Espinoza — Vicerrector—  En 
representación de la Universidad y de la Facultad de 
M edicina llevó el saludo y bienvenida de sus represen­
tados, e hizo la presentación protocolaria del ¡lustre v i­
sitante el Profesor Doctor Don V irg ilio  Paredes Borja 
— de la Facultad de M edicina—  en elogioso discurso de 
la personalidad intelectual del Profesor Laín Enrtalgo y 
del s ign ificado afectivo de su visita. El Rector M agní­
fico tomó la palabra y comenzó agradeciendo a los in­
vitantes y manifestando que en la Universidad de Q ui­
to "se encuentra como en propia casa", tales son los- 
vínculos que nos unen. Agradeció al Profesor Paredes 
Borja, hizo un elogio de sus escritos, de ser uno de los 
fundadores de "Archivos Iberoameircanos de H istoria 
de la M ed ic ina", como M iem bro del Consejo de Redac­
ción y entró en materia indicando que no va a d ictar 
una conferencia sino una lección. (

Habló del plan de sus estuidos históricos: escójer 
los grandes problemas1 médicos, analizarlos en su esen-



cía orig inal e ir estudiando sus transformaciones a ltra - 
vés de la historia con crite rio  filosófico. En el tra ta ­
m iento médico intervienen — dijo— ■ tres factores: el 
fármaco, el médico y el enfermo; y una relación: la de 
enfermo-médico.

Los medicamentos o fármacos lo fueron en la me­
dicina p rim itiva  de origen anim al o vegetal — d ijo—  
y su v irtud  curativa era sobrenatural, no estuvo ana li­
zada en sus causas, era empírica; además: compartía 
con-la sobrenatural v irtud  del que lo daba: el médico, 
que hacía de mago,, bru jo  o sacerdote, esto ú ltim o  en 
Egipto y en Grecia en el templo de Epidauro. Los H i- 
pocráticos fueron los primeros en desechar lo sobrena­
tu ra l, observar y analizar, separar lo sobrenatural y  en 
plan objetivo y analítico  abordar el tra tam iento, tam ­
bién con medios naturales: aire, ejercicio físico, die­
tética, en una palabra, procurar que la misma natura­
leza componga el desequilibrio ocasionado por el des­
nivel humoral, medios, por lo que se ve, usuales hasta 
nuestros días. Con Galeno — rdel Siglo l? antes de la 
Era C ristiana—  viene la primera idea de ordenación de 
los fármacos y el descubrim iento de sus propiedades, al 
hablar del opio se dice que tiene "una propiedad dur­
m iente" él, el opio, como propiedad natural, no sobre­
natural. Esta rdea dominó la farmacología medieval, 
hasta Paracelso, en el Renacimiento, quien introduce 
la quim ioterapia, denominada así a la medicación m i­
neral, introduciendo el oro, el hierro, el arsénico y se­
ñalando sus propiedades. Con Erlich, por 1908, viene 
el concepto de la "te rap ia  esterilizans m agna" o tera­
péutica que esteriliza de infección con una sola dosis 
de fármaco, idea genial y teoría bien estructurada que 
por poco lo sonsigue el investigador alemán con sus sal- 
varsanes. Con la medicación antib ió tico  la "te rap ia  
esterilizans m agna" prosigue su avance con halagado­
ras perspectivas en la lucha contra la infección.

El médico, de sacerdote y mago con poderes sobre­
naturales en las cu lturas p rim itivas.y  en los comienzos 
de la antigüedad, se transforma, en el técnico o perito 
con los hipocráticos, ya que el "tecnos" consiste en ha-
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cer, saber lo que se hace y para qué se hace, raciona­
lismo que guía al técnico hasta nuestros días, sin o lv i­
dar que el médico técnico no lo es todo, su persona in­
fluye, y de modo sorprendentemente eficaz, en el éxito 
de los tratam ientos. La habilidad para convencer, ía 
oportunidad para indicar, la simpatía personal, lo su­
gestivo de su personalidad, influyen poderosamente en 
la curación de enfermos y en el éxito de los médicos.

Y  el enfermo, tratado por los griegos solo en casos 
que prometían éxito, desechando el tra tam iento  de an­
cianos, incurables y baldados, para los que preferían la 
muerte, con su humane? convencimiento de que eran se­
res inútiles y sufrientes, con su hermoso paganismo 
— pensamos nosotros—  que adoraba lo bello, lozano y 
desbordante de vida, por lo que defendían que "a  quien 
aman los dioses muere joven".

EROS, el amor, de los griegos, es indispensable en 
la relación médico-enfermo, debe haber mútua simpa­
tía para una terapia efectiva.' La idea del amor en las 
relaciones médico-enfermo se refieren al AGAPE o sim­
patía com partida de los latinos y de los cristianos, que 
introducen la diea de caridad y de servicio para a liv ia r ‘ 
a todos, sin distingos de ancianos, incurables ni balda­
dos, princip ios que — (esto no lo señaló el ilustre confe,- 
rencista)—  ya estaban enunciados en la filosofía estoi­
ca y adm itidos por las élites intelectuales de Grecia, sin 
,haber llegado al convencimiento popular.

La relación de amistad confianza y simpatía entre 
médico y enfermo, conocida por los médicos hasta co­
mienzos de este siglo, ha dejado de ex is tir en el m un­
do contemporáneo. La socialización de la Medicina, 
los seguros de enfermedad, la form a estadística que ha 
tomado la medicina para sus cálculos y aproxim acio­
nes, pensamos nosotros, acabó con el más noble y e fi­
caz medio de a liv ia r enfermos: el vínculo de amistad 
y simpatía entre médico y enfermo, tan caro a griegos 
y latinos, para caer en "el caso" de los anglosajones mo­
dernos, con médico y enfermo desvinculados a fectiva­
mente, deshumanizados, reducidos a tablas de cálcu­
lo, no siempre exactas, al servicio de empresas, gran-
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des hospitales o instituciones de las que el médico y el 
paciente de la época contemporánea son piezas del g i­
gantesco y misterioso mecanismo en que se han metido.

Con una larga ovación term inó la lección del Rec­
to r M agnífico. Tomó la palabra el Encargado del Rec­
torado, Profesor Doctor Don César Aníbal Espinoza 
— Vicerrector—  haciendo un emocionado elogio del 
Profesor Laín Entralgo y de la lección m agistral que nos 
acababa de ofrecer, con lo que se dió por term inado el 
acto académico.


