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EDITORIAL

Comentarios alrededor del XII Congreso
M¢édico Nacional

DR. ANTONIO BERMUDEZ M.

En la lucha por mejorar la Medicina de nuestro pais, en la que se
han esforzado tantos médicos a través de varias generaciones, desde los
pioneros Dres. Alonso Suazo y Miguel Ortega, creemos justo rendir un
tributo de reconocimiento a quienes, en una u otra forma, han cooperado
y se esfuerzan sin desmayos en el firme proposito de alcanzar un nivel
superior en el ejercicio de nuestra profesion. Del 8 al 12 de febrero del
afio en curso, se celebré en la beila ciudad de La Ceiba, el XII Congreso
Médico Nacional y la V Asamblea del Colegio Médico de Honduras. Que-
remos, en esta oportunidad, presentar una calurosa y sincera felicitacion al
Comité Organizador, por la meticulosa y bien ordenada orientacién de
este conclave, haciendo especial mencién de su Presidente, Dr. Enrieme
Laffite Martinez, por su eficiente y tenaz labor. Su entusiasmo y actividad
personal lo convirtid, por asi decirlo, en el Alma del Congreso. Fue un
acierto también la invitacion extendida al Profesor Theodore Winship, M.D..
de la Universidad de Washington, cuyo trabajo, traducido por el Dr.
Roberto Zepeda Turcios, insertamos en este namero.

Los médicos ceibefios demostraron su habilidad para la preparacion
de este tipo de reuniones, acondicionando perfectamente la Sala de Con-
ferencias, con todos los detalles y el equipo necesario para la presentacion
adecuada de los trabajos. La tradicional gentileza y atencién del pueblo
ceibeno, fue ratificada una vez mas.

Para aprovechar al maximo la ensefianza practica, que estamos obli-
gados a derivar de este acontecimiento cientifico, creemos necesario hacer
una revision critica de las diversas facetas que se presentaron durante
su desarrollo. Naturalmente, es importante llamar la atencion hacia al-
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gunos detalles negativos, en los cuales no tuvo responsabilidad el Comité
Organizador, sino las caracteristicas propias de la Simbiosis Asamblea-
Congreso. Para dar mayor énfasis a estos comentarios trataremos de por-
menorizarlos :

a) Es indiscutible que las actividades propias de la Asamblea del
Colegio, interfieren desfavorablemente en el desarrollo del '"Programa
Cientifico, distrayendo la atencion de los asistentes. Asi paso en La Ceiba,
en donde muchos médicos se desplazaban por los corrillos, movilizandose
activamente en intensa campana proselitista, para asegurar la mayoria
de votos que llevaria a sus favoritos a ocupar los puestos directivos del
Colegio.

Después de la eleccion, el sabado por la mafiana, el Saléon de Confe-
rencias quedo practicamente desierto, al grado que algunos expositores
tuvieron un auditorio raquitico, en ocasiones constituido exclusivamente
por enfermeras o estudiantes de enfermeria, dando esto lugar a que alguno,
con justa indignacioén, se negase a presentar el resultado de sus estudios.

b) Al igual que en afios anteriores, hubo trabajos inscritos, que apa
recieron en el programa sin que sus autores se preocuparan en lo mas
minimo por hacerse presentes. Este hecho lamentable no solo trastorna
el desenvolvimiento normal de la programacion, sino que quita oportuni
dad & otros colegas que toman con mas responsabilidad sus compromisos.

¢) Las mesas redondas, quiza debido a las actividades de tipo poli
tico, constituyeron la oveja negra del programa, en algunas de ellas no
se hicieron presentes ni los coordinadores y la conversacion intrascendente
derroto el propésito académico de las mismas. Esto es mas evidente si las
comparamos con las Sesiones-Almuerzo del afno pasado, en la Casa del Mé
dico, en donde fueron precisamente las Mesas Redondas, las que dieron la
nota Sobresaliente del Congreso, ;Qué pas6d?

d) La calidad y presentacion de algunos trabajos dejo mucho que
desear. Es necesario tomar decisiones firmes y hacer una depuracioén es
tricta, exigiendo mayor calidad, mejores fotografias y especialmente,
un enfoque de los estudios hacia nuestra propia patologia, fundamen
tandola en la casuistica nacional. Para mayor ilustracion' sobre este
punto, hubo expositores que teniendo una buena cantidad de casos
interesantes, bien estudiados en nuestros centros hospitalarios, perdieron
un tiempo precioso, describiendo la enfermedad con profusion de detalles,
como en una catedra. A la hora de proyectar las diapositivas de sus casos,
se vieron obligados a pasarlas a velocidad supersénica, el tiempo se les
habia agotado y la lucesita roja es implacable. De tal manera que su
esfuerzo practicamente se perdid y sus ensenanzas no pudieron ser apro
vechadas, ya que los asistentes no tuvieron oportunidad de captarlas en
todos sus aspectos.

e) Las proyecciones, en términos generales, estuvieron buenas, hubo
algunas fallas, como colocacién defectuosa de diapositivas, momentaneos
desperfectos en el funcionamiento del aparato o falta de habilidad del en
cargado de utilizarlos.

f) La sobrecarga de trabajos fue obvia, sobretodo contando con so
lamente una Sala de Conferencias, esto obligd a largas esperas a quienes

(Pasa a la pagina 94)





