Etica vy realidad virtual

en la ensenanzade la
anatomia humana

Alpjondra Tambmna Forre

IIIIIIIIIIIIIIIIIIII
...........



Etica y realidad virtual

en la ensenanza
de la anatomia humana

Coleccion Textos Universitarios



Etica y realidad virtual

en la ensenanza
de la anatomia humana

* Alejandro Zambrano Ferre

97

PUBLICACIONES
VICERRECTORADO ACADEMICO

EEEEEEE




UNIVERSIDAD DE LOS ANDES
Autoridades Universitarias

Rector
Léster Rodriguez Herrera

Vicerrector Académico
Humberto Ruiz Calderén

Vicerrector Administrativo
Mario Bonucci Rossini

Secretaria
Nancy Rivas de Prado

PUBLICACIONES
VICERRECTORADO
ACADEMICO

Director
Humberto Ruiz Calderén

Coordinacién editorial
Luis Ricardo Davila

Asistencia editorial
Yelliza A. Garcia A.

Consejo editorial
Tomas Bandes
Asdrubal Baptista
Rafael Cartay
Mariano Nava
Stella Serrano
Gregory Zambrano

COLECCION
Textos Universitarios

Comité editorial

Maria del Carmen Araque
Raquel Flores

Bernardo Fontal

Osman Gémez

Hebert Lobo

Josefina Pefia

Marlene Pefaloza

Iris Perdomo

Stella Serrano

José Villalobos

COLECCION
Textos Universitarios

Publicaciones
Vicerrectorado
Académico

Etica y realidad virtual en la ensefianza de la
anatomia humana

Universidad de Los Andes
Vicerrectorado Académico,
CODEPRE

Concepto de coleccion
y disefio de portada

Katalifi Alava

Diagramacion

Correcidn de texto
Marina de Olivera

Impresion
Editorial Venezolana C. A.

HECHO EL DEPOSITO DE LEY
Depésito Legal: LF
ISBN: 980-

Prohibida la reproduccion
total o parcial de esta obra
sin la autorizacion escrita
del autor y el editor

Universidad de Los Andes

Av. 3 Independencia

Edificio Central del Rectorado

Mérida, Venezuela

publicacionesa@ula.ve
http://viceacademico.ula./publicacionesvave

Los trabajos publicados

en la Coleccion Textos Universitarios
han sido rigurosamente

seleccionados y arbitrados

por especialistas en las

diferentes disciplinas.



UNIVERSIDAD DE LOS ANDES
Autoridades Universitarias

® Rector
Mario Bonucci Rossini
o Vicerrectora Académica
Patricia Rosenzweig
o \icerrector Administrativo
Manuel Aranguren Rincén
o Secretario
José Maria Andérez

PUBLICACIONES
VICERRECTORADO
ACADEMICO

o Direccion editorial
Patricia Rosenzweig

e Coordinacion editorial
Victor Garcia

e Coordinacion del Consejo editorial
Roberto Donoso

e Consejo editorial
Rosa Amelia Asuaje
Pedro Rivas
Rosalba Linares
Carlos Baptista
Tomasz Sudrez Litvin
Ricardo Rafael Contreras

e Produccion editorial
Yelliza Garcia A.

® Produccion libro electronico
Miguel Rodriguez

Primera edicion digital 2011
Hecho el depésito de ley

Universidad de Los Andes

Av. 3 Independencia

Edificio Central del Rectorado
Mérida, Venezuela
publicacionesva@ula.ve
publicacionesva@gmail.com
www2.ula.ve/publicacionesacademico

Los trabajos publicados en esta Coleccién han
sido rigurosamente seleccionados y arbitrados por
especialistas en las diferentes disciplinas



A Maite, Francisco y Alejandro,
mi razon de ser



A partir de la socializacién y tecnificacién de la medicina, el mé-
dico de hoy se ha visto, casi involuntariamente, en la coyuntura de ser
exclusivamente médico de oficio. No es que él personalmente haya
querido desentenderse de los problemas humanos que yacen bajo las
dolencias concretas, sino que la estructura social y burocrética, asf como
el ritmo que imponen los tiempos, le dificultan dedicar al paciente toda
la atencién que requiere en cuanto que persona.

Desde un punto de vista humano, es comprensible que los pro-
fesionales se acomoden a la marcha de las instituciones a las cuales
sirven y de las cuales dependen. Nadie estd obligado a conductas
extraordinarias ni extempordneas. La marcha de los tiempos es in-
compatible con la tipica figura del médico hipocratico, el familiar, el
que ademds de curar, consolaba y confortaba, sobre todo en aquellas
dolencias en que el enfermo hace enfermar a toda la familia. Era
también el médico del "ojo clinico". Hoy dia, el ojo clinico lo tienen
las mdquinas, y el médico sélo aprende a interpretar las ldminas que
ellas emiten. No estoy haciendo comparaciones impertinentes; lo
mejor para cada tiempo es lo que cada tiempo tiene.

Sin embargo, la figura del médico humanista y humanitario no
se ha quedado en puro recuerdo del pasado; algunos tenemos toda-
via, aunque muy pocos, y no porque hayan dejado de ser necesa-
rios, sino porque la cultura de nuestro tiempo no los produce. Y esos
pocos que atin conocemos han asumido aquella clasica figura lleva-
dos del intimo imperativo de cultivar su espiritu, muchas veces a
contracorriente de las ocupaciones habituales.
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Y a pesar de todo, a estas "aves raras" no tenemos que ir a bus-
carlas muy lejos; podemos verlas en nuestra Universidad de Los
Andes, en la que contados médicos se inscriben en el Postgrado de
Filosoffa no s6lo movidos por la curiosidad de las preguntas filos6fi-
cas, sino también por el deseo de seguir el consejo que Platén daba a
los médicos: "ir mds alld de Hipécrates".

Un producto de esta excepcional dedicacién es el libro que tie-
nes en tus manos, lector curioso. Su autor, Alejandro Zambrano, es
un médico que no viene de ninguna especialidad con altas exigen-
cias de introspecciodn, sino de la cirugia general, donde las potencias
primordiales que se ponen en juego son la intuicién, el tacto y la
habilidad manual. Los grandes cirujanos —no quiero polemizar citan-
do nombres—no fueron muy amigos de humanismos ni teorias espe-
culativas; s6lo crefan en lo que podian tocar. En cambio, aquf tene-
mos a un cirujano que ha escrito un libro pensando por encima y
mads alld de sus actos quirirgicos. El es, ademas, profesor de Anato-
mia. Pocos creerian que una de las asignaturas mds elementales de
la carrera médica fuera tan a propdsito para suscitar perspectivas
que van "mds alld de Hipécrates'.

Alejandro Zambrano nos traza, en un primer capitulo, una vi-
si6on histérica de la ensefianza de la Anatomfia, en la que resalta el
sentido de reverencia que los mds antiguos anatomistas mostraban
ante la cruda realidad de unos cuerpos yacentes fueran portadores
de vida. Aquellos maestros ya manifestaban una intencién
deontoldgica mas o menos explicita. En buena articulacién con este
enfoque histérico, el profesor Zambrano nos hace observar c6mo han
ido evolucionando las lecciones de Anatomia, desde sus principios
mds remotos hasta la actual paradoja de la "realidad virtual" a través
de la teleinformatica.

Es precisamente en este punto donde surge la principal pre-
ocupacién que en forma de pregunta quiere transmitir el autor. ;Cua-
les son las implicaciones éticas y deontoldgicas de la ensefianza de
la Anatomia a través de la virtualidad informadtica? El profesor
Zambrano no puede soslayar la contundencia del fenémeno
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informético que se ha impuesto con tanta fuerza que, a pesar de su
entidad hecha de pura imagen, nos permitimos la paradoja de lla-
marlo "realidad virtual". El autor es consciente de la dificultad de
explicar la cldsica contradiccién que tanto ha dado que hablar a los
fil6sofos, y que suena asi: "algo que es, pero no es; una realidad no real".
Pero, pasando revista a las diversas explicaciones que se han dado de
este vago concepto, se nos impone un aspecto positivo que es, a la vez
que deontolégico, también pedagdégico. Es decir: "Que estamos ante un
recurso extraordinario para fines educativos". Bajo este punto de mira,
el lector hallard una sintesis explicativa de c6mo se ha ido desarrollan-
do la ensefianza de la anatomia a través de la virtualidad informatica,
sobre todo a partir del dltimo tercio del siglo XX.

Pero lo que més interesa es acentuar las implicaciones especifi-
camente éticas y deontolégicas del método informatico. Su utilidad
préctica es algo que no puede desestimarse por ningtin motivo supe-
rior, que no existe. Més atin: prescindir de la informadtica en pedago-
gia serfa una decisién tan insensata, que es improbable que alguien
se atreva a proponerla. Lo cual en modo alguno significa modificar
los fines esenciales de la educacién, que el autor resume en pocas
palabras: "Se trata de guiar, dirigir, encaminar, desarrollar y perfec-
cionar las facultades intelectuales, fisicas y morales del joven". Si
estos objetivos se cumplen, todos los métodos valen. Pero el mejor
de ellos seria, en el caso que aqui nos ocupa, una adecuada combi-
nacion entre la realidad virtual y la realidad real. Es decir, reforzar la
imagen con la impresién visual y tangible del cuerpo presente. "La
manipulacién de un cuerpo humano, vivo, o caddver en la mayoria
de los casos, no tiene sustitucién posible". Por otra parte, "la reflexién
que hace el estudiante en las horas de diseccién, sobre la vida y la
muerte, la salud y la enfermedad, sobre la persona o el caddver en
que estd trabajando, son preguntas que no se pueden formular con
programas de imédgenes multiplanares o tridimensionales".

Teniendo esto en cuenta, el profesor de Anatomia debe apuntar
a los mencionados objetivos procurando que el estudiante no sélo
adquiera los conocimientos que exige esta materia, sino que tam-
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bién los acompafie de de ciertas consideraciones morales, como son
entre otras: "El respeto al cuerpo como parte consustancial del ser
humano; aproximacién temprana a la formacién ética del profesio-
nal; ensefar a interpretar el significado de la muerte como resultado
inevitable del devenir humano". En fin, no limitarse a la descripcién
de las partes de un cadéver, sino "captar el sentido holistico del ser
humano como tal".

Estas son las consideraciones —y otras muchas mds en el mar-
co de la enseflanza de la Anatomia— que el lector encontrard en el
presente libro. Finalmente, y por lo que a mi toca, cdimpleme felici-
tar de corazén al profesor Alejandro Zambrano, y al mismo tiempo
dar mil parabienes al Vicerrectorado Académico de la Universidad
de Los Andes por promover esta clase de publicaciones, deseando
que las continte hasta donde le sea posible.

Pompeyo Ramis
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Introduccion

El 4 de Mayo del afio 2000 se fundé en el departamento de
Ciencias Morfolégicas de la Facultad de Medicina de la Universidad
de Los Andes, el denominado "laboratorio de informéatica médica".
El mismo consta de veinticuatro computadoras personales conecta-
das a lared, para posibilitar el estudio de la anatomia, la histologia y
la embriologia, con sistemas multimedia. No habia comenzado la
dotacion del aula, cuando ya se habia generado una interesante dis-
cusién sobre las consecuencias que tal innovacién traeria en el pro-
ceso de enseflanza-aprendizaje, o mejor dicho de inter-aprendizaje.
De inmediato, como ocurre con todo cambio, el grupo de los oposito-
res era mayoritario, pero los argumentos esgrimidos no eran del todo
convincentes. Es asf como surgi6 la idea de explorar, desde el punto
de vista histérico y filoséfico, las implicaciones éticas que traeria el
uso de larealidad virtual en la ensefianza de la anatomia, ya que con
sistemas de tecnologia tan sofisticada, el observador se pudiera ale-
jar de la verdadera esencia del objeto de estudio fundamental de
esta materia como es el cuerpo humano. La posibilidad de sustituir
el método tradicional de ensefianza, por algo tan impersonal como
es un ordenador, estremecié los cimientos de una cétedra centenaria
como la nuestra, al punto que, después de cuatro afios de inaugura-
do, el salén no se ha utilizado con fines docentes, por lo menos en lo
que a estudios de anatomia se refiere.

El siguiente trabajo tiene por objeto analizar, bajo la perspectiva
de la ética general, las posibles consecuencias que pueda ocasionar
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la utilizacién de los sistemas informadticos en el estudio de anatomfia.
Siendo esta drea del conocimiento médico una de las més antiguas,
hemos hecho especial énfasis en la revisién histérica de la misma, a
fin de facilitar la comprensién del fenémeno en su total dimensién.
En la historia de la ensefianza de anatomia hay problemas éticos que
no podemos dejar pasar por alto, para poder entender los que se
derivan del uso de la realidad virtual.

En la actualidad es muy escasa la literatura que existe sobre el
tema; esperamos que esta aproximacién ayude a los interesados a
comprender esta nueva realidad que nos avasalla.

14 \ ETICA Y REALIDAD VIRTUAL EN LA ENSENANZA DE LA ANATOMIA HUMANA



Capitulo |

Aspectos éticos en la historia de la
ensenanzade la anatomia humana

1. Ensenhanzade la anatomia primitiva

El hombre desde que es tal, ha tenido como cualidades existen-
ciales la necesidad de conocer y de ensefiar. En la época prehistéri-
ca estas cualidades, que insistimos en calificarlas de vitales, ante la
constante amenaza de animales depredadores, la inclemencia del
clima, los enemigos de otras comunidades etc., permitieron desarro-
llar mecanismos de supervivencia que podriamos decir, se convirtie-
ron en conocimiento empirico, que a su vez debia ser transmitido de
generacién en generacién para garantizar la sobrevivencia. El perso-
naje mds experimentado de la comunidad necesitaba trasmitir sus
habilidades para, en el peor de los casos, asegurar su propia existen-
cia y por qué no decirlo, la de sus compaiieros. También cada indivi-
duo debia incorporar a su arsenal de conocimientos todo suceso o
accién que le fuesen provechosos para perpetuarse. Es asi como la
educacién desde sus inicios tiene dos vertientes: a) Una fuente de
conocimientos que es trasmitida de un hombre a otro y b) Los conoci-
mientos que el propio individuo guarda para si, basados en una ex-
periencia personal. Es facil entender cémo cada individuo de la co-
munidad primitiva fue desarrollando habilidades y destrezas de
acuerdo a sus potencialidades, a su rango social y a la aceptacién de
los demds, lo que condicioné la distribucién de las responsabilida-
des y tareas. Uno de los oficios que desde muy temprano en el desa-
rrollo de las comunidades primitivas alguien tuvo que asumir, fue el
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de curar las heridas y enfermedades para asi enfrentar y alejar a la
muerte, el de aliviar el dolor y saludar a la vida asistiendo a las
parturientas, naciendo asi, en esta época primitiva, la medicina, ba-
sada en el empirismo y rodeada de magia.

El médico primitivo generalmente cumplia funciones de sacer-
dote, consejero, ministro y a veces hasta de juez, por lo que general-
mente era una persona dotada de una gran capacidad de liderazgo
asi como de un gran carisma que le proveia de un ascendiente natu-
ral que se traducia en "poder" sobre su comunidad. El objeto del
ejercicio de su arte obviamente era, como lo sigue siendo hasta nues-
tros dias, el hombre enfermo, el hombre herido, el hombre que esta
naciendo, el hombre agonizante. jQué noble, importante y dificil ta-
rea, la de recibir en sus manos a un herido para tratar de salvarle la
vida!, un compromiso rodeado de angustias, de dolor y de sangre,
razones éstas que forzaron a que el curandero desarrollara al maxi-
mo su capacidad de observacién y de curiosear el cuerpo yacente
para efectuar la misién encomendada. De esta manera, sin duda al-
guna, nace el estudio rudimentario y empirico de lo que posterior-
mente se denominard "Anatomia". A este momento histérico el pro-
fesor Luis Rengel Sdnchez lo denomina "Perfodo de Anatomia For-
tuita",! ya que el conocimiento que "el chamén" o curandero tiene de
las partes que constituyen al cuerpo humano es obtenido de manera
casual, sin ninguna metodologia, sino tal y como se presentan las
circunstancias y sus "pacientes"; dependiendo de las heridas que
observe, del nimero de ellas, de la zona del cuerpo humano que
comprometan, en esa medida ese personaje obtendrd mayor o me-
nor experiencia tanto en el reconocimiento del dafio, como en la
manera de tratar de repararlo.

De la premisa filoséfica que afirma que el hombre es tal desde
que comienza a pensarse a si mismo, es facil deducir que siempre
ha tenido una curiosidad m4s terrenal, pragmatica, facil y es la de
verse a s{ mismo, razén por la que el estudio del cuerpo humano ha
sido una actividad que naci6 con la especie. Verse literalmente a si
mismo, permitié reconocer anomalias fisicas en el grupo y estable-

1 Rengel Sanchez, Luis, De Herdfilo a Razetti, Universidad de Los Andes Consejo

de Publicaciones, Mérida, Venezuela, 1991, p. 7.
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cer diferencias entre los 6rganos de los animales cazados y los pro-
pios, naciendo asf la "anatomia comparada" que conocemos hoy.

Para hacer un andlisis desde el punto de vista de la ética de la
practica de la medicina y en particular de la ensefianza de anatomfa
en esta época, debemos precisar las circunstancias en las que se
desenvolvia el hombre primitivo. Al respecto el Dr. Adolfo Aristeguieta
Gramcko nos dice: "El hombre no resiste el vacio de lo no compren-
dido. Todo hecho, todo fen6meno ante el cual se encuentra, necesita
de una explicacion, sea cual fuere, es vdlida aun siendo falsa si sirve
para tranquilizar ante lo desconocido".? Es obvio que la angustia y la
presién que sintieron nuestros primitivos antepasados ante un entor-
no hostil y desconocido, los forzé a buscar la causalidad de la enfer-
medad en un agente sobrenatural o mégico, como espiritus malignos
0; pero sin embargo trataron de hacer lo posible por resolver los pro-
blemas de salud que se les presentaron.

Prueba de ello nos la ofrece la paleopatologia, a través de la
cual se han estudiado crdneos que presentan trepanaciones. Asi
lo detalla la Dra. Jenny Sutcliffe: "Este procedimiento se empleaba
para el tratamiento de dolores de cabeza, fracturas de crdneo,
epilepsia y algunas enfermedades mentales en todo el mundo: en
la Galia y la Bohemia neolitica, el norte de Africa, Asia, Tahiti,
Nueva Zelanda y América del sur".? Este hallazgo es muy intere-
sante, ya que nos muestra como hombres primitivos de lugares
remotos entre si, resolvieron problemas similares con tratamien-
tos similares. Estos, a su vez requirieron un estudio concienzudo
de la béveda craneal y de su contenido, ya que como dice la Dra.
Sutcliffe: "A aquellos que lograron sobrevivir a la operacién (y al-
gunos de ellos realmente lo hicieron, tal y como testifican los cra-
neos reosificados) les cubrian sus heridas con un trozo de calaba-
za, piedra, concha e, incluso con plata u oro".* La prueba de que
se tenfa que conocer con exactitud la béveda craneal y su conteni-

Aristeguieta Gramcko, Adolfo, Reflexiones ante la evolucién del pensamiento
meédico, Ediciones del Congreso de la Republica, Caracas,1998, p.11.
Sutcliffe, Jenny. Historia de la Medicina, Blume, Barcelona, 1993, p.11.

* Ibid., p.11.
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do la proporciona el hecho de que hubo sobrevivientes a este pro-
cedimiento. Para realizar una trepanacién se debe conocer: a) con
qué instrumento realizarla, b) cémo realizarla (la fuerza, el movi-
miento, el tamaifio del orificio), c) dénde realizarla, ya que si se
realiza, por ejemplo, sobre el seno venoso longitudinal superior,
la hemorragia seria mortal. Si el corte se pasara en profundidad,
podria lesionar zonas corticales del cerebro, lo que traeria secue-
las funcionales importantes. Ante la pregunta jcé6mo aprendian a
realizarla?; jpracticaban antes el procedimiento en animales?; ;o0
en caddveres humanos? Como dice Guthrie: "el vasto tema de los
comienzos de la medicina es, en grandisima parte, cuestiéon de
simples conjeturas".® Sin embargo, sobre la existencia del saber
anatémico y su enseflanza en la época prehistérica (paleolitico y
neolitico) no tenemos dudas; otra herramienta que quizds se utili-
z6 para la ensefianza de anatomfa en este periodo fue el uso de
los dibujos. Al respecto, Lain Entralgo dice lo siguiente: "Las pin-
turas y dibujos, tan abundantes en las cavernas del suroeste euro-
peo, tienen como fundamento una aguda observacién, a veces
deliberadamente expresionista, de la estdtica y la dindmica del
cuerpo humano. Son sugestivas ciertas inferencias recientes, ba-
sadas sobre el 1éxico de las lenguas mds antiguas, acerca del re-
pertorio de términos anatémicos en las culturas dgrafas".®

El hombre primitivo conoci6 anatomia humana, la aprendié
y la ensefld, enmarcado en un ambiente natural que no podia com-
prender del todo, por lo que buscé afianzar sus creencias en una
explicacién sobrenatural, méagica y religiosa de la enfermedad.
Esto, a su vez, condicioné su actuacién en un marco holistico y
ecolégico que quizds hoy nos hace mucha falta. La practica anaté-
mica estuvo ligada {ntimamente al acto de curacién de enferme-
dades, inspirado por la ley natural.

5  Guthrie, Douglas, Historia de la Medicina, Salvat, Barcelona, 1953, p. 1.

6 Tain Entralgo, Pedro, Historia de la Medicina, Salvat, Barcelona, 1982, p. 6.
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2. Ensenanzas de la anatomiaen Egipto

La primera dinastia egipcia se remonta "a comienzos del tercer
milenio antes de la era Cristiana".” Los egipcios tenfan una creencia
ciega en la inmortalidad del alma y en que la misma después de la
muerte del cuerpo, regresaria a habitar de nuevo en él, para conti-
nuar la vida terrenal. A diferencia de la etapa histérica precedente,
en este periodo se tienen evidencias escritas del ejercicio de la me-
dicina, gracias al papiro adquirido por Edwin Smith en Tebas en
1862, que data del afio 1600 a.C., y al papiro obtenido por George
Ebers en Tebas en 1872, que data aproximadamente del afio 1550
a.C. En ambos se recopilan sistemdticamente diagndsticos y trata-
mientos de muchas enfermedades.

La manera de entender la vida y la muerte llevé a los egipcios a
realizar y perfeccionar métodos para preservar los cadaveres: "El ce-
rebro era extraido en fragmentos, mediante un gancho a través de la
nariz. A continuacién se hacfa una incisién en el costado izquierdo
para sacar determinadas visceras, mientras que el corazén permane-
cia intacto. La cavidad corporal se llenaba entonces con especias,
sumergiéndose después el caddver en una solucién salina durante
unos dos meses. Pasado este tiempo se le secaba, se le cubria con
una pasta especial y se le envolvia con vendas de lino. Los 6rganos
extraidos se guardaban en vasijas especiales".® A pesar de que este
procedimiento era realizado por sacerdotes y esclavos entrenados y
no por médicos, es obvio que el conocimiento de anatomia existe,
quizéds més de lo que se evidencia en los escritos y es ensefiado con
manipulacién de cadédveres y lectura de documentos. El ofrecimien-
to oral del cuerpo del muerto a los dioses, donde se mencionan uno
por uno los distintos 6rganos del cuerpo en un rito religioso, se cons-
tituye en el léxico anatémico més antiguo de la historia.

Las descripciones anatémicas mds precisas que se pueden leer
en los papiros antes mencionados corresponden al corazén y los va-

7 Singer, Charles y Underwood, E., Breve historia de la medicina, Guadarrama,

Madrid, 1966, p. 20.
Singer, Ch. y Underwood, E., op. cit., p. 22.

8
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sos. Describen el corazén "como una masa cdrnea, en la cual tiene
su sede la vida animica y su centro el sistema vascular. Los vasos
van a todos los 6rganos y partes del cuerpo y son cuarenta y ocho en
una de las copias y veintidés en la otra. En el pulso, se dice, el cora-
z6n habla por los vasos a todos los miembros del cuerpo".®

En la medicina egipcia ya aparece la especializacién. Algunos
médicos sélo se encargan de tratar algin tipo de enfermedades, las
que le son més conocidas y su sistema terapéutico era con hierbas y
bebedizos. Los otros, los cirujanos, "trataban las heridas y lesiones,
tales como fracturas y luxaciones. Nunca llegaron a abrir un abdo-
men, aunque practicaron operaciones en la parte exterior del cuerpo
como circuncisiones y eliminacién de quistes y furinculos, para lo
cual empleaban finos escalpelos, cuchillos, férceps y sondas".** Enlo
concerniente a la especializacién en la medicina egipcia, Garrison re-
sume las expresiones de Herédoto asi: "El arte de la medicina se
dividia asi entre ellos: cada médico se dedica a una sola enfermedad
y nada mads. Todos los lugares abundan en médicos; algunos médi-
cos son para los ojos, otros para la cabeza, otros para los dientes,
otros para los intestinos y otros para los trastornos internos"."!

Para ese momento, el conocimiento anatémico muestra avan-
ces indudables; ya existen pruebas escritas de tal conocimiento, por
lo que la ensefianza de anatomia ya no s6lo es tradicién oral, sino
que se apoya en dibujos, (como los encontrados en sarcéfagos y en
las habitaciones donde éstos se ubicaban) y en la palabra escrita
(papiros), como ya se dijo anteriormente. Sin embargo, la utilizacién
de la anatomia sigue un camino en el que prevalece lo religioso, lo
ritual, lo mégico. Y la tradicién médica parece mantenerse en el
contexto de ciertas familias que se dedican al oficio y se delegan el
arte de generacién en generacién. El médico todavia tiene en esta
época mucho de sacerdote. En lo referente a la ética "la practica
médica era rigidamente prescrita por los libros herméticos de Thoth.
Si la muerte de cualquier enfermo era el resultado de la desviacién

9 Lain Entralgo, P., op.cit., p. 22.

10 Sutcliffe, J., op. cit., p. 12.

1 Garrinson, Fielding, Historia de la Medicina, Interamericana, México, 1966, p. 38.
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de estas reglas de tratamiento, esto era considerado como un crimen
de gran trascendencia".'?

La casta sacerdotal fue la encargada de resguardar y trasmitir
el conocimiento médico en Egipto, el cual "se oficializ6 y se estampd
en los cuarenta y cuatro libros herméticos"** ya mencionados ante-
riormente. Una sabiduria celosamente cuidada y trasmitida, una casta
para el ejercicio de un arte en parte racional, en parte religioso y
mistico, que alrededor de la muerte y de la firme creencia en la
eternidad del alma, senté unas bases fundamentales de la medicina
a orillas del Nilo.

3. Ensenanzas delaanatomiaen los pueblos de
Mesopotamia (Sumerios, amoritas, babilonios,
elamitas y asirios) (afios 4000 a.C., 539 a.C.)

Fueron numerosos los pueblos que habitaron entre el Tigris y el
Eufrates, quizds porque esta tierra era, por sus condiciones geografi-
cas, susceptible a las invasiones. Desde el punto de vista de la con-
cepcién de la enfermedad, estos pueblos siguen siendo muy primiti-
vos, ya que el origen de las distintas patologias es acreditado a casti-
gos de los dioses por pecados cometidos. También, por su gran afi-
cién a la astrologia, la influencia celestial juega un papel importante
tanto en el diagnéstico como en el tratamiento.

Los aportes en cuanto al conocimiento anatémico no son muy
importantes ni distintos a los de sus vecinos los egipcios, pero es
claro que distinguieron los érganos y partes mds relevantes del cuer-
po humano, como el corazén, el higado y los 6rganos genitales. Con
respecto al higado, se evidencia su especial interés, como lo prue-
ban las distintas estatuillas de bronce y arcilla que se conservan en
algunos museos y que fueron utilizadas con fines predictivos. Sin
duda alguna, la contribucién de mayor trascendencia es quizds en el
campo de la ética, ya que probablemente fueron los babilonios los
que primero regularizaron el ejercicio de la medicina mediante una

2 Garrison, F., op. cit., p. 38.

13 Zuiiiga Cisneros, M., Historia de la Medicina, Edime, Caracas, 1960, p. 99.

ETICA Y REALIDAD VIRTUAL EN LA ENSENANZA DE LA ANATOMIA HUMANA ‘ 21



CAPITULO I | Aspectos éticos en la historia de la ensefianza de la anatomfa humana

ley. Las fuentes de informacién de la medicina mesopotdmica, son
las provenientes de unas tablillas de piedra con escritura cuneiforme,
en cuya parte superior se representa al rey Hammurabi, cuyo nom-
bre pasé6 a la eternidad al denotar el cédigo de legislacién médica
mds antiguo que se conozca. Se establece en él por ejemplo: "si un
médico trata a un caballero y le abre un absceso con un cuchillo de
bronce y asf le salva un ojo al paciente, recibird, en pago, diez shekels
de plata. Si el paciente es un esclavo, su amo pagard dos shekels de
plata por la operacién” "Si el doctor abre un absceso con un cuchillo
de bronce y mata al paciente o le priva de la vista, se le cortardn las
manos".* Estas leyes se referian s6lo a la cirugfa. Si un médico recetaba
drogas y fracasaba en su tratamiento no se le penalizaba, ya que para
ellos el origen de la enfermedad era un castigo de los dioses. Los apren-
dices de anatomia de la época han debido poner bastante empefio en
sus estudios para no perder sus manos. Este es el primer caso histérica-
mente documentado en el que fallar o equivocarse en el ejercicio de la
cirugia podia traer penalizacién severa. Como la ejecucién de cualquier
cirugia se fundamenta en un conocimiento certero de anatomia, es ob-
vio que la ensefianza de la misma debié ser concienzuda entre los
babilonios, aunque no tenemos prueba de ello.

4. Ensehanzas de laanatomiaen la antigua China

El pensamiento chino desde el siglo V a.C., estuvo fundamenta-
do por una doctrina cosmolégica anclada en una realidad tnica, ori-
ginaria y total: el Tao, el cual se hace presente bajo dos principios
contrapuestos: El Yin que representa el lado oscuro, hiimedo, feme-
nino y el Yan que representa lo brillante, seco, masculino. Del equili-
brio o relacién dindmica entre estos dos elementos dependera el cur-
so de la naturaleza. Los aportes de la medicina china a la anatomia
son pricticamente inexistentes ya que estaba totalmente prohibida la
diseccién de cadédveres. Sin embargo, desarrollaron ampliamente la

1 Comrie, J.D., Medicine among the Assyrians and Egyptians in 1500 B.C. Edin.
Med. Journal, Nueva Serie, vol. II, p. 101, 1909. Citado por: GUTHRIE, op. cit.
p. 23.
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clinica como lo muestra el hecho de que describieron més de dos-
cientas variaciones de pulso, superando asi a sus contemporaneos
europeos. También desarrollaron la acupuntura, técnica basada en
unos meridianos energéticos donde aplican las agujas como opcién
terapéutica, sin ningin basamento anatémico. Es decir, que en la
gran mayoria de los casos estas punciones no coinciden con trayec-
tos nerviosos conocidos. El inico texto de anatomia conocido como
producto de la medicina china, estuvo en vigencia por més de siete
siglos, con abundantes errores. Su autor fue Yang Kia .*

5. Ensenanzas de la anatomia en la antigua India

Los documentos més antiguos que se tienen datan de 1500 a.C.,
uno de los cuales es el Rig Veda, sdnscrito, en el que se pone de
manifiesto el cardcter religioso de la medicina hindd. El legado en la
anatomia de los hindies es practicamente inexistente, ya que mu-
chas de las descripciones son fantasiosas y no se basan en observa-
ciones directas. Esto contrasta con el avance vertiginoso y los gran-
des aportes que dieron a la cirugfa. Describieron y utilizaron maés de
120 instrumentos quirtrgicos. Realizaron operaciones de hernias,
cataratas, cesdreas, litotomias, exéresis de tumores y lo méds asom-
broso, fueron pioneros en la cirugia plastica. No deja de llamarnos la
atencion el hecho de que, aunque no haya evidencias entre ellos de
un conocimiento exhaustivo de la anatomia, pudieran lograr tantos
avances en la cirugfa. La ausencia de descripciones anatémicas en
sus textos puede deberse a la estructura poética de los mismos, asi
como también a la transmisién meramente oral del conocimiento
anatémico entre los vedas.

Insistimos en pensar que tuvieron y manejaron un conocimien-
to anatémico importante, por su especial dedicacién en la docencia
quirirgica, quizds la primera escuela quirirgica organizada de la
humanidad. "Dandose cuenta de la importancia que tenfan las inci-
siones rdpidas y habiles para operar sin anestesia, hacian que el es-
tudiante comenzara practicando sobre las plantas. Efectuaban pun-

1% Lafn Entralgo, P., op. cit., p. 30.
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ciones en los tallos huecos de los lirios acuédticos, o en las venas de
las grandes hojas, lo mismo que en los vasos sanguineos de los ani-
males muertos; los pepinos y otras frutas suaves o bolsas de cuero
llenas de agua eran puncionadas o incididas en lugar de los hidroceles
o de cualquier otro trastorno de una cavidad hueca"... "Las
amputaciones y las operaciones plédsticas eran practicadas primero
en animales muertos. Al ensefar asf a los estudiantes a adquirir faci-
lidad y seguridad en las operaciones repitiendo los tiempos uno tras
otro, los hindies fueron los iniciadores en muchos de los estilos
didécticos recientes de la cirugia experimental".’® ;Qué importante
avance desde el punto de vista ético significa el hecho de practicar
un procedimiento en animales antes de realizarlo en un ser humano!
Lo que quiere decir que ya habia una clara intencién docente en el
arte de la medicina hindd. Desarrollaron una escuela y para pertene-
cer a ella los jévenes aspirantes debian cumplir algunos requisitos:
"aparte de la pureza mental y una excelente memoria, debian tener
lengua, labios y dientes finos, una nariz recta y ojos grandes, de
mirada inteligente y debian ser honestos".’” Quizds el primer perfil
de los que van a ingresar a una escuela de medicina, fuese la impor-
tancia del aspecto fisico y moral; del médico: la sanidad corporal y
anfmica, asi como la buena apariencia de los que van a trabajar en
salud.

6. Laenseianzadelaanatomiaen a América
Precolombina

La concepcién de la enfermedad en las culturas americanas
primitivas es, al igual que las descritas con anterioridad, eminente-
mente religiosa y méagica. Las enfermedades son un castigo divino y
su tratamiento es empirico. El saber anatémico se limit6 a la denomi-
nacién de algunas regiones del cuerpo y varios 6rganos. En los tres
pueblos de mayor trascendencia: incas, mayas y aztecas, se realizé
la trepanacién como intervencién quirdrgica mas relevante. Utiliza-

6 Garrison, F., op. cit., p. 46.
7" Sutcliffe, J., op. cit., p. 17.
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ron el embalsamamiento de los cadédveres, mas no hay evidencia de
que los hayan disecado para su estudio. La realizacién de sacrificios
humanos extrayéndoles el corazén, en el caso de los aztecas, pone
de manifiesto la creacién de instrumental especial y el conocimiento
de las estructuras que hay que seccionar para cumplir tal cometido.
Las personas que se dedicaban a la medicina pertenecian a una cas-
ta sacerdotal y el oficio tenia cardcter hereditario.

En el drea geogréfica correspondiente a la actual Venezuela, el
curandero se 1llamaba piache, segtin Lisandro Alvarado "voz chaima
y tamanaca, con formas afines en otras lenguas caribes".'®

Los piaches de nuestra tierra realizaban la circuncisién como
procedimiento quirtdrgico de rutina en los recién nacidos. Utilizaban
bebidas embriagantes como anestésico; drenaron abscesos, trataron frac-
turas y reconocieron muchas enfermedades. Pero su aporte a la anato-
mia, no fue nada notable.

7. Ensenhanzadelaanatomiaen la antigua Grecia

El pueblo griego a partir del siglo IV a.C., alcanza el mdximo
desarrollo de las artes y de las ciencias que haya logrado civilizacién
alguna hasta ese momento. Existen muchos factores que inciden para
explicar el denominado "milagro griego". No es objetivo de este tra-
bajo analizar el porqué ocurre tal situacién. Pero si es relevante se-
fialar la causa que condiciond el avance tan asombroso en el pensa-
miento médico y por tanto en el desarrollo de la anatomia. El detalle
estd en que los griegos por primera vez en la historia de la humani-
dad se atrevieron a pensar que la causa de la enfermedad no estaba
en las manos oscuras e ininteligibles de lo sobrenatural, de la magia
o de los dioses. Esta revolucién del pensamiento, que, repetimos,
tiene multiples causas que escapan a nuestra discusién, marca la
diferencia entre la medicina primitiva y la medicina clinica que nace
en Grecia con Hipdcrates y perdura en esencia hasta nuestros dias.
No es nuestra intencién despreciar los grandes esfuerzos que reali-

18 Archila, Ricardo., Historia de Ia Medicina en Venezuela, Universidad de Los
Andes, Ediciones del Rectorado, Mérida. 1966. p. 27.
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zaron los pueblos primitivos, por el contrario, a ellos debemos una
visién holistica y ecolégica del individuo enfermo, pero abandonan-
do la magia y entrando en la racionalidad fue como se comenzé a
ganar la batalla contra la enfermedad. Por otra parte, los griegos, y
nosotros mismos en la actualidad, somos herederos de las culturas
que hemos analizado con anterioridad y dia a dfa hay una lucha
constante entre la magia y lo racional en cada individuo y, por qué
no decirlo, en cada médico.

El protagonista de larevolucién en el pensamiento médico grie-
go es Hipdcrates, quien "naci6 el afio 460 o 459 antes de Cristo, en
Cos, centro de una escuela médica, y allf se educé; amplié luego sus
conocimientos en numerosos viajes".'® Desarroll6 una forma de ejer-
cer la medicina basada en la experiencia, en la observacién del en-
fermo en su propia cama, recopilando de manera minuciosa cada
signo, cada sintoma, entendiendo la enfermedad como un proceso
natural de desequilibrio, entre las dindmicas fuerzas que rigen el
devenir del organismo, sin adjudicar los procesos morbosos a agen-
tes maléficos del mads alld o a la furia de los dioses. Existe un legado
escrito denominado el Corpus hippocraticum, el cual es una recopi-
lacién realizada por los hijos y discipulos de Hipdcrates, que contie-
nen la esencia de la doctrina médica de la escuela de Cos y su prin-
cipal maestro. Los fil6logos modernos coinciden en que es un cuerpo
doctrinal en el que confluyen muchos autores, pero sin duda, bajo la
gran influencia y tutela de Hip6crates. A continuacién un ejemplo
de su contenido: "Voy a tratar de la enfermedad llamada sagrada. En
mi opinién, no es més divina ni sagrada que otras enfermedades,
pues tiene una causa natural, y su pretendido origen divino se debe
a la inexperiencia de los hombres y a su admiracién por su carédcter
peculiar. Contindan teniéndola como de origen divino, porque no
pueden entenderla; pero se contradicen al calificarla asf cuando si-
guen en su tratamiento el facil método de las purificaciones y
encantamientos. Pero si se la tiene como sagrada porque es aparato-
sa, habra que atribuir esa condicién a muchas otras no menos mara-
villosas y que, sin embargo, ya nadie las considera de origen divino.

19 Zuaniga Cisneros, M., op. cit., p. 132.
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Las fiebres, diaria, terciana y cuartana, me parecen prodigiosas y no
serfan menos sagradas y divinas. También he visto a hombres volver-
se locos sin causa bien aparente...".?’ Este parrafo demuestra la clara
intencién de desaparecer del pensamiento médico las causas no ra-
cionales de la enfermedad. El gran legado de Hipdcrates en el caso
particular de la anatomia, que es lo que nos ocupa, consiste en una
descripcidén detallada de " las vdlvulas cardiacas, los ventriculos, los
grandes vasos, y los érganos de los sentidos especiales",*' asi como
el arreglo y distribucién de las partes del cuerpo humano en siste-
mas, haciendo especial énfasis en el aparato locomotor (huesos, arti-
culaciones, principales musculos). Hay registros del estudio del hue-
vo de gallina para el andlisis embriolégico y es muy poco probable
que se hayan practicado disecciones en caddveres, ya que no hay
evidencia escrita sobre ello. El otro aspecto del que estamos tratan-
do, la ética, fue quizas el aporte mds grande y trascendente del maestro
de Cos. Su forma de concebir el acto médico y sus consecuencias
son Unicas, la nobleza que caracteriza su obra, cuando no tiene te-
mor en exponer sus errores o fracasos, ya que sabe que servirdn para
no repetirlos, no tienen antecedente histérico conocido. (el 60% de
los casos clinicos que se describen en el Corpus hippocraticum son
fatales). Esta particular obsesion por ensefiar el arte y hacerlo sin
ninguna mezquindad es quizds el origen de su epiteto de Padre de la
Medicina. El cédigo ético que se ha universalizado es herencia suya:
"Juro por Apolo el Médico, por Higia y Panacea, por todos los dioses
y todas las diosas, a cuyo testimonio apelo, que yo, con todas mis
fuerzas y con pleno conocimiento, cumpliré enteramente mi jura-
mento: que respetaré a mi maestro en este arte como a mis progeni-
tores, que partiré con él el sustento y que le daré todo aquello de que
tuviese necesidad; que consideraré a sus descendientes como a mis
hermanos corporales y que, a mi vez, les enseflaré sin compensa-
cién y sin condiciones este arte; que dejaré participar en las doctri-
nas e instrucciones de toda la disciplina en primer lugar a mis hijos,
luego a los hijos de mi maestro y luego a aquellos que con escrituras

2 Zuhiga Cisneros, M., op. cit., p. 137.
# Garrison, F., op. cit., p. 63.
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y juramentos se declaren discipulos mios, y a ninguno mads fuera de
éstos. Por lo que respecta a la curacién de los enfermos, ordenaré la
dieta seglin mi mejor juicio y mantendré alejado de ellos todo incon-
veniente. No me dejaré inducir por las stplicas de nadie, sea quien
fuere, a administrar un veneno o a dar mi consejo en semejante con-
tingencia. No introduciré a ninguna mujer una prétesis en la vagina
para impedir la concepcién o el desarrollo del hijo. Consideraré sa-
grados mi vida y mi arte; no practicaré la operacion de la piedra, y
cuando entre en una casa, entraré solamente para el bien de los
enfermos y me abstendré de toda accién injusta, sin mancharme por
voluptuosidad con contacto de mujeres o de hombres, de libertos o
esclavos. Todo lo que vea y oiga durante la cura o fuera de ella en la
vida comun, lo callaré y conservaré siempre como secreto, si no me
es permitido decirlo. Si mantengo perfecta e intacta fe en este jura-
mento, que me sea concedida una vida afortunada y la futura felici-
dad en el ejercicio del arte, de modo que mi fama sea alabada en
todos los tiempos; pero si faltare al juramento o hubiere jurado en
falso, que ocurra lo contrario”.?? Este juramento parece ser anterior a
Hipdcrates, sin embargo fue él y su escuela quienes lo inmortaliza-
ron. Considerar "sagrado" el arte de la medicina, la devocién hacia el
maestro y a sus hijos, la negacién del aborto y del uso de venenos
son quizds los aspectos mads relevantes del juramento, asf como la
alta y esmerada seleccion de los discipulos. Hay una clara intencién
docente al dejar por escrito tantos aspectos del arte médico. Al res-
pecto Werner Jaeger dice lo siguiente: "La literatura médica es algo
perfectamente nuevo en la evolucién espiritual del helenismo en el
sentido de que, a pesar de su cardcter directamente docente, no se
dirige en una parte pequeiia al hombre como tal, al modo como lo
hacfan la filosoffa y la poesia. La aparicién de la literatura médica es
el ejemplo mas importante de un fenémeno de la época que a partir
de ahora va atrayendo cada vez mds nuestra atencién: la tendencia
progresiva a dar a la vida un giro técnico y a la creacién de profesio-
nales que requieren una especializacién basada en altos postulados

2 Guthrie, D., op. cit., p. 66.
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espirituales y éticos y asequible sélo a un nimero reducido de perso-
nas".*

Es con la concepcién hipocratica del ejercicio de la medicina
que ésta adquiere el sitial de honor y gloria social mads alto que jamés
haya alcanzado en la historia.

Otro gigante en la Grecia del siglo IV a. C., fue Aristételes (384-
322 a. C.), hijo de médico, cuyo pensamiento influyé en todas las
dreas del conocimiento humano en los dltimos dos mil afios, por lo
que la medicina y la anatomia no podian ser la excepcién. Si bien
Hipécrates fundé un método general de cémo hacer medicina clini-
ca ( basada en los datos aportados por el paciente), es Aristételes
quien conecta ese método y lo relaciona con todos los demas saberes,
le da rigurosidad y estructura, fundamentdandolo sobre la légica, la
fisiologia, la biologia, la botdnica y la zoologia. Sus aportes en el
campo especifico de la anatomia consisten en numerosas observa-
ciones en embriones de pollo. Es considerado el padre de la
embriologia, asi como de la anatomia comparada, ya que disec6 cien-
tos de animales, describiendo los 6rganos de manera detallada y rea-
lizando los primeros dibujos anatémicos de que se tenga noticia, con
la tinica intencidén de ensefar. La descripcion que realiza del ttero y
la nomenclatura que utiliza es la que con pequeifias modificaciones
persiste hoy dia. Con la ayuda de Aristételes, "la ciencia médica,
traspasa los linderos de una simple profesién para convertirse en
una fuerza cultural de primer orden en la vida del pueblo griego".*

8. Enseianzade laanatomiaen Alejandriay Roma

La medicina griega no murié, por el contrario, fue exportada
como todas las dreas del saber a otros lugares. Alejandro Magno y su
imperio se encargaron de hacerlo. Es conocido cémo Alejandro el
Grande se hacia acompafiar por grandes sabios en sus expediciones,
para ir sembrando conocimiento en las ciudades y territorios con-

3 TJaeger, Werner, Paideia, FCE, Colombia, 1994, p. 792.
# Jaeger, W., op. cit., p. 783.
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quistados. Su maestro fue nada més y nada menos que Aristételes.
No es menester nuestro el detallar sobre el imperio que creé Alejan-
dro Magno, pero es importante hablar sobre una ciudad que fundé en
Egipto en el afio 332 a. C.: Alejandria, en la cual funcioné una biblio-
teca que lleg6 a tener unos setecientos mil libros, por lo que se con-
virtié en un gran centro de conocimiento. En cuanto al saber anaté-
mico, se conocen dos grandes maestros: Heréfilo y Erasistrato, am-
bos nacidos entre los aflos 335-310 a.C., aproximadamente. Heréfilo,
nieto de Aristételes y discipulo de Praxdgoras, es considerado por
muchos el padre de la anatomia cientifica; es el primero a quien se
le atribuye la diseccién de caddveres humanos y hasta, cuenta la
tradicién, de seres humanos condenados a muerte (por su condicién
de criminales parece que a nadie le importaba que sufrieran un poco).
De su obra anatémica completa sélo se conservan fragmentos, por lo
que se hace dificil conocer su visién general y su interpretacién de
la anatomia humana. Sin embargo, se sabe que diferencié el cerebro
del cerebelo, describié las meninges, el cuarto ventriculo, los senos
venosos de donde proviene el nombre de "la prensa de Her6filo",
lugar donde confluyen algunos de estos senos; hizo la diferenciacién
entre nervios sensitivos y motores, aunque confundia algunos de es-
tos con tendones, describié por primera vez la capa més interna del
globo ocular: laretina y le colocé el nombre con que todavia se cono-
ce. Identificé una porcién del intestino, el duodeno, al que también
bautizé con el mismo nombre, los vasos quiliferos y quizds muchas
otras estructuras anatémicas cuya evidencia escrita desapareci6.
Sabemos que las disecciones, tanto de animales, como de seres hu-
manos las hacfa en prtblico, de lo que inferimos que para su ense-
fianza utilizaba caddveres humanos como objeto de estudio. Quizds
fue el primer maestro de anatomia en la historia de la medicina que
utilizé al caddver humano como instrumento didactico. No podemos
afirmarlo con certeza, pero es posible que Heréfilo sea el fundador
de un método de ensefianza de la anatomia jque ha perdurado por
mas de dos mil afios! hecho trascendente al que haremos referencia
mads adelante. Desde el punto de vista ético, es por lo menos un
hecho sin precedentes, teniendo en cuenta la frecuencia y normali-
dad con que se utilizaron caddveres humanos en Alejandria y espe-
cialmente por parte de Her6filo. Es notable reconocer que en la es-
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cuela de Alejandria hubo un cambio de considerable importancia en
el pensamiento médico. E]l médico griego hipocratico, consideraba
que la enfermedad se originaba por un desequilibrio entre las fuerzas
naturales que gobernaban al organismo como un todo (humores: san-
gre, flema, bilis amarilla, bilis negra). Mientras que en la escuela de
Alejandria, -que de paso sigue siendo liderizada por médicos grie-
gos, ya que Herdfilo y Erasistrato lo eran-; por primera vez se piensa
que la enfermedad puede tener su origen por dafio o mal funciona-
miento de 6rganos especificos del cuerpo humano. Quizds sea ésta
la causa por la que se rompieron los tabies sociales y se empezara
con la diseccién en caddveres humanos, buscando imperiosamente
alteraciones y causas de enfermedades mas que descripciones ana-
témicas per se.

Erasistrato, por su parte, no se quedé atrés; describié muy bien
la epiglotis, perfeccioné la descripcién que hizo Heréfilo de los vasos
quiliferos, detall6 atin més el corazén, al punto que la vélvula
tricispide lleva su nombre. Describié también las vdlvulas aérticas y
pulmonares, las cuerdas tendinosas (pilares del corazén). "Tres im-
portantes nociones suyas van a pasar con fuerza a la posteridad: la
existencia de un sistema vascular intermedio entre las arterias y las
venas (synastomdseis denominé a estos vasos), la idea de que el
estroma de las partes blandas se halla formado por cordones en los
que se entrelazan un nervio, una arteria y una vena, y su doctrina del
parénkyma o porcién no fibrosa de las visceras, por él concebido
como resultado de la paulatina efusién, coagulacién y transforma-
cién de la sangre a ellas llegada".?® A Erasistrato es a quien se le
atribuye el cambio de pensamiento médico en Alejandria; "recono-
cié que las enfermedades deben tener una sede y que ésta debe ser
buscada en los érganos".?® Es importante mencionar que para este
momento de la historia de la ensefianza de la anatomia, ésta no ha
sido incluida todavia como materia de estudio formal para el médico
y se estudia mds como parte de las ciencias naturales y como fuente

% Lain Entralgo, P., op. cit., p. 69.
% Sigerist, Henry, Historia y Sociologia de la Medicina, Guadalupe, Bogot4,
1974, p. 147.
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de conocimiento general que como requisito formal para méritos en
la profesién. Esto se explica porque predominé el pensamiento hu-
moral de Hip6crates y no el pensamiento orgdnico de Erasistrato. La
anatomia es para ese momento un asunto de curiosidad cientifica,
una necesidad de conocimiento s6lo en el contexto universal, pero
no un requisito para ejercer la profesién de médico.

La medicina en Roma tiene un desarrollo muy lento, pasa del
pensamiento mdgico-religioso como origen de las enfermedades al
pensamiento naturalista, por influencia de los griegos. Antes de la
llegada de médicos griegos a Roma no existia tal profesién, cualquier
ciudadano romano con algin entrenamiento era su propio médico y
el de su familia. Los pocos que ejercian el oficio de curanderos eran
considerados menos que ciudadanos romanos, lo que aboné el terre-
no para que muchos médicos griegos migraran a Roma a ejercer su
profesién como médicos ambulantes. Es pues, Roma, otro centro de
la influencia griega en el ejercicio de la medicina y por lo tanto en el
campo de la anatomia. El mdximo representante de la medicina en
el imperio romano fue Galeno. Nacié en Pérgamo aproximadamente
en el afio 131 d. C. "Fue un nifio prodigio, ya que escribi6 tres libros
a la edad de trece afios. Mds tarde, después de haber cursado estu-
dios de matematicas, arquitectura, astronomia, agricultura y filoso-
fia, se incliné por la medicina y se dedicé a estos estudios durante
doce afos".?” Es importante considerar y resefiar la fecha en que nace
Galeno, ya que es mds de un siglo después del nacimiento de Jesu-
cristo, lo cual traerd consecuencias inevitables en el pensamiento
médico y en la enseflanza y estudio de la anatomia. Para este mo-
mento en el imperio romano existia la prohibicién expresa de mani-
pulacién de caddveres humanos, lo que le impidi6 a este maestro
trabajar en los mismos. Como alternativa utilizé caddveres de mo-
nos, perros, cochinos etc. Galeno desarroll6 muchos campos de la
ciencia médica, en especial el de la fisiologia, pero en la anatomia
también aporté datos considerables. "Reconocié la importancia de
anatomia en Medicina, afirmando que un médico sin conocimientos

¥ Sutcliffe, J., op. cit., p. 22.
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anatémicos es como un arquitecto sin planos".? Esta concepcién de
anatomia como conocimiento bésico para el ejercicio de la medici-
na, es quizds su aporte trascendental, ya que modifica la filosofia de
la que prevalecia hasta ese momento. A partir de ahora, con el im-
pulso de Galeno, la anatomia deberd ser estudiada por los futuros
médicos. Este es un momento histérico de la anatomia. Pero como
habfamos mencionado, el estudio se realizaba en monos y no en
cadédveres humanos, lo que trajo como consecuencia la introduccién
de muchos errores, jqué perdurardan por mds de mil quinientos afios!

Galeno realizé una completa y minuciosa descripcién de los
musculos del mono, detallando su origen e insercién, reconocié las
grandes formaciones del cerebro, identificé siete pares de nervios
craneales, descubrié el sistema nervioso simpético, puso en eviden-
cia cémo la seccién del nervio recurrente laringeo puede producir
pérdida de la voz (demostracién que hacia en cochinos vivos), "escri-
bié el primer tratado que se conoce sobre diseccién: sobre la admi-
nistracién anatémica (Encheiresis)".* "La primera y mds conocida
es la obra titulada Acerca de la utilidad de las partes del cuerpo
humano -De usu partium-, consta de diecisiete volimenes, en los
cuales los conocimientos generales se exponen siguiendo una orien-
tacion fisiol6gica y biolégica".*® Sibien las descripciones anatémicas
de Galeno perpetuaron muchos errores por razones ya mencionadas,
su grandeza radica en su concepcion funcional de la anatomia y sus
logros en la fisiologia experimental. De los médicos que ejercieron
en Roma, él fue el maximo exponente, llegando a escribir més de
ochocientos volimenes de los cuales se conservaron sélo ochenta.
Su obra y su concepcién del cuerpo y del alma, vendrdn como anillo
al dedo a la religién cristiana, por lo que la medicina se mantendra
sin muchos cambios por los préximos mil afios.

% Guthrie, D., op. cit., p. 94.
# Garrison, F., op. cit., p. 88.

% Rengel Sénchez, L., op. cit., p. 18.

ETICA Y REALIDAD VIRTUAL EN LA ENSENANZA DE LA ANATOMIA HUMANA ‘ 33



CAPITULO I | Aspectos éticos en la historia de la ensefianza de la anatomfa humana

9. Ensenanzade laanatomiaenla edad media

Con el afianzamiento del cristianismo en el siglo III, la medici-
na pasa a tener una gran competencia: la fe. La creencia en la vida
eterna después de la muerte condiciona una actitud mads espiritual
ante la vida, relegando el cuerpo a un segundo plano. Se vuelve al
antiguo pensamiento de que la enfermedad es un castigo divino y
que para restaurar la salud se debe orar, se debe hacer penitencia o
peregrinacién. Es creencia comiin, aunque no siempre sostenida por
filésofos y tedlogos, que la enfermedad como castigo de Dios por los
pecados cometidos, no debe ser curada por la medicina, sino por
Dios mismo. Esta es la consecuencia de la preponderancia de las
religiones monoteistas judeo-cristianas. Galeno pasa a ser el consen-
tido de la Iglesia y sus obras son reproducidas y copiadas en los
monasterios, con las pocas modificaciones impuestas por la censura
jerdrquica. La enfermedad es aceptada, en algunos casos, como un
designio divino y lo tinico que hay que hacer es aliviarla, repetimos,
con actos de fe, caridad y limosna. Hay evidencia histérica de la
actividad médica en las abadias y monasterios, como lo demuestra
la existencia de enfermerias y hospitales en los mismos. Exceptuan-
do la creacién de hospitales (obra trascendente producto de la cari-
dad eclesidstica) y el copiado de las obras de Galeno, no es mucho lo
que se produce en medicina en esta época. En lo referente a la ana-
tomia, al ser considerado el cuerpo como templo del Espiritu Santo,
estd expresamente prohibida la manipulacién de cadédveres, razén
por la que no hay ningtin avance. Si bien los drabes desarrollaron la
medicina de manera independiente y estudiaron a Hipdécrates y lo
complementaron, tampoco realizaron avances en anatomia ya que la
religi6én musulmana también prohibia la diseccién de caddveres. Todos
estos siglos transcurren sin mayor novedad hasta la aparicién de las
Cruzadas, fenémeno militar y religioso que trae como consecuencia
el intercambio cultural entre cristianos, drabes y judios. Es en Salerno,
ciudad cercana a Ndpoles, donde se materializa la amalgama cultu-
ral, naciendo allf la primera escuela de medicina organizada de Eu-
ropa. Es en el siglo IX cuando se inicia esta escuela, en que se fun-
den, después de cinco siglos de dispersién por monasterios y el Is-
lam, los conocimientos médicos que serdn trasmitidos a los estu-
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diantes. En esta escuela se ensefi6 anatomia sin diseccién de cada-
veres humanos. La practica se realizaba en cerdos, ya que se crefa
que los érganos de este animal se parecian mucho a los humanos. Se
conoce un tratado de anatomfa llamado Anatomia Porci, escrito por
Copho. Para el afio 1221, el emperador Federico II decreta lo que
pudiéramos llamar los primeros requisitos para acceder a los estu-
dios médicos de Europa: ser hijo legitimo, tener veintitin afios de
edad, haber estudiado l6gica por tres aflos y presentar un examen
publico con los maestros de la escuela, la carrera duraba cinco afios
y al finalizar el aspirante era nuevamente examinado; tras la aproba-
cidn, recibia un anillo, una rama de laurel, un libro y un beso de paz,
utilizdndose por primera vez en esta escuela el término de doctor
para nombrar al médico.

A la de Salerno le sigue la universidad de Montpellier, fundada
en el siglo XII, a ésta, sucesivamente, las de Bolonia, Paris, Padua,
Tubinga etc., son la creacién de las naciones-estado y las universida-
des, los grandes avances de la edad media. En las universidades y
escuelas de medicina, poco a poco se fue permitiendo como hecho
de excepcién la diseccién del caddver de algtin criminal. "En la Uni-
versidad de Tubinga, por ejemplo, se decreté que cada tres afios
podria procederse a la diseccién del caddver de un criminal. Todo el
que tomara parte en ella deberfa ofr una misa por el alma del muerto
y después acompaiiar los restos a la tumba".** Estos primeros pasos
por tratar de reivindicar el papel de la anatomia en la carrera de
medicina y dignificar la enseflanza de la misma, fueron seguidos
muy de cerca y hechos de manera sistemdtica por Mondino de Luzzio
o Mundinus (1257-1326), quien ensefiando en la Universidad de
Bologna escribié un tratado de anatomia que se constituyé en un
manual prictico muy cotizado entre los estudiantes. Llevé a cabo
disecciones hechas por su propia mano (recordemos que
rutinariamente los profesores de la época no tocaban los érganos, ni
los caddveres; para ello se utilizaban vasallos). Estas acciones le va-
lieron el titulo de "Restaurador de la Anatomia". Mondino transmite
muchos de los errores de Galeno y mantiene en su texto la nomen-

3 Guthrie, D., op. cit., p. 151.
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clatura drabe, pero en definitiva su gran aporte es el volver a colocar
la anatomfia en el sitial fundamental para los estudios médicos y re-
saltar la importancia del trabajo manual realizado por los propios
estudiantes y profesores en las disecciones de caddveres.

En resumen, durante la edad media predominé la Biblia sobre
los textos de anatomia como predominaba el alma sobre el cuerpo.

10. Ensenanzade la anatomia en el renacimiento

El surgimiento de las universidades, el descubrimiento de Amé-
rica, la Reforma, la aparicién de la imprenta, la brijula y la p6lvora,
son algunos de los factores que, segin los estudiosos, explican un
cambio de visién del mundo que se da en el Renacimiento. Como no
es menester nuestro el estudio de los factores que desencadenaron
este movimiento, simplemente los mencionamos para que el lector
interesado en el tema, verifique y profundice en el porqué del cam-
bio en el pensamiento del hombre en ese momento de su historia. Lo
cierto es que después de mil doscientos afios de una relativa quietud
dogmatica, hay un cambio que todavia hoy es digno de estudio, la
anatomia no escapa a esos nuevos vientos que impregnaron a Euro-
pa, teniendo como cuna a Florencia, lugar donde nace en 1452 uno
de los protagonistas de este terremoto intelectual, cuyo interés por el
arte resucit6 la curiosidad por el cuerpo humano que se extendié a
anatomia. Nos referimos a Leonardo da Vinci, quien para dibujar
mejor al cuerpo humano decidié realizar disecciones del mismo.
Interesado en las estructuras superficiales que dan forma al cuerpo,
comenzo6 a estudiar los musculos, los tendones, posteriormente se
fue apasionando més y mds, disecando en las noches para no ser
descubierto, hasta que sin quererlo se convirtié en un anatomista
consumado. Logré descripciones y dibujos del corazén con un deta-
lle y una precisién nunca vistos. Realizando experimentos logré de-
terminar la funcién de las védlvulas cardiacas y de los grandes vasos,
describié los ventriculos cerebrales y desarrollé una técnica para
conservarlos a base de cera. Fue el primero en mencionar y dibujar
al seno maxilar. Disec6 los pulmones y los bronquios hasta demostrar
que no tienen relacién directa con la sangre, como creia Galeno;
realiz6 dibujos del ttero gravido cuyo realismo nos hace pensar que
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tuvo en sus manos el caddver de una mujer embarazada. En fin,
fueron mads de setecientos cincuenta dibujos anatémicos (entre los
cuales hay, por cierto, los primeros que representan cortes transver-
sales del cuerpo humano) que no fueron publicados en ese momen-
to, pero es probable que su accién haya influenciado a sus contem-
poraneos. Estuvo préximo a publicar un manual de Anatomia junto
con un colaborador médico de profesién, apellidado Della Torre, cuya
muerte impidié su publicacién, por lo que sélo quedaron los manus-
critos de Leonardo. Este hombre universal del Renacimiento, fue un
gran anatomista cuya influencia todavia se siente en las salas de
anatomia.

En esta época de cambios y de ajustes, de una nueva visién del
hombre, del mundo y de lo que ambos significan, entré en escena
otro hombre que cambiard el curso de la enseflanza de la anatomia.
Se trata de Andrés Vesalio quien naci6 en Bruselas en 1514, estudié
en la Universidad de Lovaina y posteriormente en la de Paris. En el
afio de 1537 fue nombrado profesor de cirugia y anatomia en Padua,
donde realizard su gran obra que perdura hasta nuestros dias. Es
necesario mencionar unas decisiones de la Iglesia que fueron tras-
cendentales para el desarrollo de la anatomia: "En el siglo XV el
papa Sixto IV emiti6é una Bula permitiendo las autopsias y a princi-
pios del siglo XVI, el papa Clemente VII autorizé la diseccién de
caddveres humanos para la ensefianza".** También hubo "Reforma"
dentro de la Iglesia! Al fin se eliminaba un obstdculo para la investi-
gacion cientifica. Estos elementos y el espiritu innovador e incansa-
ble de Vesalio son los que explican lo impactante de la obra que
mencionaremos a continuacién. Sélo cinco afios después de haber
asumido la cidtedra de Anatomia de la Universidad de Padua, culmi-
né su obra maestra llamada De Humani Corporis Fabrica la cual consta
de siete libros, ilustrados con dibujos que representan las estructuras
anatémicas con un realismo nunca antes visto. Los sujetos estdn lle-
nos de vida y expresién ya que el autor no s6lo pretende enseflar
anatomfa sino también fisiologia. Este trabajo fue producto de incon-
tables disecciones en caddveres realizadas por él con fines didacticos;

¥ Rengel Sénchez, L., op. cit., p. 32.
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su minuciosidad llegé a extremos obsesivos, sus clases se llenaban
con cientos de estudiantes para observarlo en el trabajo de disec-
cién. Cuando ésta era dificil de ser observada, apelaba a dibujos que
realizaba en el mismo momento, tal como muchos quisieran hacer
hoy dia. En sus trabajos corrige muchos de los errores de Galeno, por
ejemplo, seflala que el maxilar inferior es un solo hueso, que el ester-
nén sélo tiene tres partes, que el tabique interventricular no tiene
comunicaciones (observacién ésta de gran importancia, ya que gra-
cias a ella se podrd dilucidar la circulacién de la sangre), sefiala la
existencia de védlvulas en las venas. Son en definitiva més de dos-
cientos errores los que corrige Vesalio a Galeno, iniciando de ésta
manera la medicina cientifica moderna. Esa actitud cientifica de tra-
tar de corroborar con sus propias observaciones lo que otros habian
descrito, le cost6 a Vesalio su carrera, ya que se gané la enemistad
de muchos de sus maestros y discipulos que eran ciegos seguidores
de Galeno. La controversia y el rechazo a Vesalio fue tal, que se vio
obligado a renunciar a su citedra de anatomia en Padua, retirdndose
al ejercicio médico particular en Espaila a las érdenes de Carlos V y
luego de Felipe II, donde fue merecedor de muchos honores. De su
vida publica no se supo maés.

Aunque fueron opacados por la grandeza de Vesalio, debemos
mencionar a otros anatomistas contempordneos suyos que también
dieron aportes significativos para el avance de anatomia: Realdo
Colombo de Cremona (1510-1599), quien descubre la circulacién
pulmonar; Miguel Servet, espaiiol (1509-1553) que, sin saberlo y casi
simultdneamente hace el mismo descubrimiento que Colombo, con
la mala fortuna de publicar sus observaciones en una obra teolégica,
asunto que le costé la vida, ya que fue a parar junto con sus libros en
la hoguera; Bartolomeo Eustaquio (1529-1574) catedratico de Roma,
quien detall6 el conducto toracico, el misculo ciliar, los misculos
faciales, los rifiones y el oido; publicando la primera monografia so-
bre este 6rgano en 1564; Gabriel Falopio (1523-1562) trabaj6 en Padua,
sucesor de Colombo, describié las trompas que llevan su nombre, la
cuerda del timpano, los canales semicirculares, el hueso esfenoides
y ejerci6 magistralmente la cirugfa; Giambattista Canano (1515-1579)
publicé unos 26 grabados en cobre de los huesos y musculos del
brazo y antebrazo; Constanzo Varolio (1543-1575) fue médico del papa
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Gregorio XIII, investigé sobre el sistema nervioso, describié los
pedinculos cerebrales, la comisura del cerebelo y la protuberancia
que lleva el nombre de "puente de Varolio"; Jackes Dubois (1478-1555)
llamado Silvius, fue maestro de Vesalio en Paris y fandtico defensor
de Galeno, describié algunas venas de importancia y el acueducto
que comunica al tercer y cuarto ventriculos cerebrales (acueducto de
Silvio) y fue uno de los més empecinados detractores de Vesalio;
Giulio Cesare Arancio (1530-1589) alumno de Vesalio, desempend la
cétedra de anatomia en Bologna y describi6 el conducto que lleva su
nombre; Gianfilippo Ingrassia (1510-1580) profesor en Nédpoles, edit6
una obra en la que presenté una descripcién detallada de los huesos
bajo el titulo De ossibus y describi6 detalladamente el estribo; Giulio
Caserio (1561-1616), profesor en Padua, hizo descripciones acerta-
das sobre la faringe, el oido y los misculos; Adrian Van Dem Spieghel
(1578-1625), sucesor de Caserio en Padua, trabajé con detalle sobre
el higado, ddndole nombre a uno de sus lébulos, y publicé una obra
en la que sintetiza los conocimientos anatémicos del momento;
Fabrizzi D’ Acquapendente (1537-1619), hizo un gran aporte para
que posteriormente fuera dilucidado el problema de la circulacién,
publicando una obra titulada De venarum ostiolis, donde describe
detalladamente las valvulas venosas y su funcién como reguladoras
del flujo sanguineo.

Son muchos los que quizds queden fuera de este resumen de
profesores que de una u otra manera contribuyeron con su esmerado
trabajo al engrandecimiento del conocimiento anatémico, pero no
por eso dejan de ser importantes héroes de la ciencia. Vemos cémo
en el Renacimiento ocurre un verdadero cambio en la concepcién
del conocimiento anatémico. No existen dogmas; lo que un autor
describe es verificado por muchos otros, creando de esa manera las
bases del método cientifico que a partir de ese momento orientard la
bisqueda del saber.

11. Ensenanzade la anatomia en el siglos VII Y XVIlI
En esta época es necesario mencionar a las personas que influ-
yeron con su pensamiento en el avance de las ciencias, la medicina

y por tanto en anatomfa. Francis Bacon (1561-1626), fue uno de los
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que supo interpretar y expresar el nuevo espiritu del momento en
que le tocé vivir. En su libro Novum Organum invita a los hombres a
abandonar los cuatro idolos (autoridad aceptada, opinién popular,
orientacién oficial y prejuicio personal), y substituirlos por el método
inductivo de razonamiento basado en la experiencia. Con su obra,
este pensador impulsé y encauzé la marcha por la obtencién de co-
nocimiento cientifico y en especial el médico. Renato Descartes (
1596-1650) con su obra Discours de Ia Méthode, en su aproximacién
a las ideas de espiritu y materia, concibe al cuerpo humano como
una méquina, concepto éste que serd incorporado a la medicina por
un grupo de médicos denominados "iatrofisicos" o "iatromecanicos"
y que se mantendrd en ella por muchos afios. Otra obra de Descartes
De Homine (1662), es considerada como el primer texto europeo de
fisiologia, donde, se localiza el asiento del alma en la gldndula pineal.
Galileo Galilei (1564-1642), quien por cierto fue médico, con sus ob-
servaciones astronémicas va a influenciar de manera profunda en la
mecdnica y en los sistemas de medidas y, por tanto, generara reper-
cusién en los métodos de investigacién y diagnéstico en la medicina.
Todos estos genios van a darle piso cientifico a una de las figuras
mads importantes en la historia de la medicina: William Harvey (1578-
1657), quien naci6 en Folkestone; posteriormente cursé estudios en
Cambridge y Padua. Estuvo a cargo de la cdtedra de Anatomia en el
Royal College of Physicians; con sus practicas y disecciones vino a
su mente la idea de la circulacién de la sangre, pero no es sino doce
afios después de largos y consecutivos experimentos cuando publica
su obra: Exercitatio Anatomica De Motu Cordis et Sanguinis in
Animalibus, en 1628. En este trabajo se concluye que el movimiento
de la sangre es constantemente circular y se realiza por los latidos
del corazén. Este aporte fundamental va a tener doble faz: por una
parte se cambia drasticamente la concepcién hematoestatica del
cuerpo humano, lo que se traducird en una mejor comprensién de
los procesos morbosos y por tanto en la forma de curarlos. Por la otra,
el método que utilizé Harvey para la comprobacién de su hipétesis
servird de paradigma por muchisimos afios en la investigacién cien-
tifica, especialmente para la fisiologia experimental. Harvey fue ob-
sesivo en el diseflo de sus experimentos. Preparé paso por paso las
demostraciones que serian necesarias para refutar las posibles obje-
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ciones que le fueran presentadas. Para lograr tal precisién tardd, re-
petimos, jdoce afios! Aun cuando ya sabia los resultados de su inves-
tigacion, no se apresuré en hacerlos piblicos, esperé con paciencia
el momento oportuno. Un solo punto no pudo ser demostrado por
Harvey: el paso de la sangre de las pequerfias arterias a las pequeiias
venas, y era imposible hacerlo en ese momento pues no existia el
microscopio. Sin embargo, no pasaron muchos aflos hasta que se
demostré la existencia de los capilares y Harvey, orgulloso, pasard a
la gloria por haberse anticipado teéricamente a las lupas de aumen-
to. En 1651 publica su segundo libro: De Generatione Animalium,
considerado como el primer tratado de obstetricia en Inglaterra.

El microscopio va a ser uno de los grandes inventos de esa épo-
ca. Teniendo como antecedente el uso de lentes en forma de ante-
ojos, ya conocidos por Roger Bacon cuatro siglos antes, se le atribuye
a Zacarias Jansen, holandés, el descubrimiento del microscopio en
1609; aunque Galileo Galilei y Cornelius Drebbel también reclaman
para si tal hazafia. Robert Hooke, observando con el microscopio,
descubri6 el aspecto de la célula y le dio su nombre. Marcello Malpighi
(1628-1694), de Bolonia, fue quien haciendo también uso del micros-
copio, realizé el aporte necesario para que la circulacién de la san-
gre quedara completamente demostrada, observando en un pulmén
de rana una red de delgados vasos —los capilares— que comunican
las arteriolas con las vénulas. Fue profesor de anatomia en Bolonia,
Pisa y Mesina y médico del papa Inocente XII. Con sus trabajos, fun-
d6 anatomia microscépica o histologia. Describié los estratos de la
piel, demostré que las papilas de la lengua son los érganos del gusto,
realizé estudios sobre la estructura del rifién, el pulmén y el bazo.
Jan Swammerdam (1637-1680) fue el primero en describir los corpts-
culos o glébulos rojos (1658); Antoni van Leeuwenhoek (1632-1723),
aunque no fue médico, sino comerciante, reconocemos sus grandes
aportes a la Medicina; fue el primero en describir los esperma-
tozoides, las caracteristicas estriadas del musculo, y en observar
protozoarios al microscopio. Describi6 también la estructura del cris-
talino.

Otro fenémeno digno de mencionar que se desarrollé en esa
época fue la creacién de sociedades cientificas, siendo la primera la
Academia dei Lincei, fundada en Roma en 1603 por el duque Fede-
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rico Cessi. Galileo perteneci6 a esta agrupacién. En Paris se fundé la
Académie des Sciences en 1666. En Alemania, el Collegium Naturae
Curiosorum en 1652. En Londres, la Royal Society en 1645. Estas
agrupaciones y sus respectivas publicaciones van a difundir el cono-
cimiento cientifico y por lo tanto van a influenciar profundamente el
pensamiento de la sociedad de la época, al tiempo que contagiaron
el fervor por la investigacién y la produccién intelectual, creando sin
querer una competencia y un individualismo jamds visto. De este
modo, quedd atrés el colectivismo que se consideraba fundamental
para mantener instituciones como la enfermeria organizada y el cui-
dado caritativo de los enfermos en los hospitales.

Otra consecuencia muy importante de la demostracién de la
circulacién por Harvey, fue la creacién de la inyeccién anatémica,
procedimiento en el que se introducen sustancias en las venas y
arterias para colorearlas y preservarlas en estado sélido. Sus princi-
pales exponentes fueron Swammerdam, De Graff y Ruysch. Es claro
que esta técnica tendrd un valor incalculable en la ensefianza de la
anatomia, para mostrar la irrigacién y el drenaje venoso de cada
6rgano en particular.

Muchos son los avances y descubrimientos que se dan en esos
dos siglos. Trataremos de hacer una sintesis de los més importantes:
Gasparo Aselli (1581-1622) descubri6 los vasos quiliferos; Jean
Peccquet (1622-1674) reconoci6 el conducto toracico y el receptdculo
del quilo; Georg Wirsung (1600-1643) describié el conducto pancreatico
principal; Francisco Glisson (1596-1677) reconoci6 la cdpsula fibrosa
del higado; Higmore (1613- 1684) asocia su nombre al seno maxilar y
al mediastinum testis; Thomas Willis (1622-1675) profesor de Oxford,
describié el circulo o poligono arterial que lleva su nombre; William
Cowper (1666-1709), miembro destacado de la Royal Society, descu-
bri6 las gldndulas bulbouretrales y los mitsculos periestafilinos;
Thomas Wharton (1610-1673) profesor de Oxford, reconoci6 el con-
ducto submaxilar; Olaus Worm (1588-1654), cuyo nombre nos hace
pensar en los huesos supernumerarios del craneo; Teodoro Kerkring,
(1640-1693) describié las valvulas conniventes del intestino delgado;
Nicolds Stenon, (1638-1687) descubrié el conducto excretor principal
de la parétida y las venas vorticosas; Raymond Vieussens (1641-1715),
profesor de Montpellier, hizo diversos estudios sobre anatomia del
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sistema nervioso, la posicién, estructura y patologia del corazon;
Giovanni Battista Morgagni (1682-1771), profesor en Bolonia y Padua
por mds de sesenta afios, lo que explica que tantas estructuras anaté-
micas lleven su nombre. Antonio Scarpa (1747-1832), famoso por su
descripcién del tridngulo femoral; William Hunter (1718-1783) y su
hermano Jhon, fueron célebres anatomistas y cirujanos permanente-
mente recordados en las clases de anatomia por el conducto que
lleva su apellido; Cheselden, Pott, los Monro, Desault y muchos otros
profesores que quedan por fuera de esta lista que hemos escogido al
azar, son los que de una manera u otra contribuyeron a identificar
todos los 6rganos y estructuras que forman parte del cuerpo humano.

Para esa época la diseccién en caddveres humanos era la ma-
nera habitual de enseflanza de anatomia. La cirugfa era un édrea del
conocimiento médico cuya ensefianza estaba a cargo de los profeso-
res de anatomia, ya que la mayoria de ellos eran cirujanos, todos
muy hébiles y de renombre internacional, llamados para ese enton-
ces "cirujanos anatomistas", dato éste interesante que podria ser ob-
jeto de un estudio adicional, ya que hoy dia hay profesores de anato-
mia que no ejercen la profesién médica. De esto hablaremos mas
adelante cuando nos refiramos al aspecto ético de la enseflanza de
anatomfa en su aspecto pedagégico.

Otro de los aspectos importantes relacionados con la evolucién
de anatomia en los siglos XVII y XVIII, es la realizacion casi met6di-
ca y sistemadtica de autopsias, buscando la causa de la muerte de los
enfermos. Este proceder, inicialmente empirico, va a dar paso a una
de las corrientes racionalistas de la medicina mds fuertes de todas
las épocas y que perdura hasta nuestros dias, en donde la lesién
anatémica es clave del diagnéstico y por tanto del saber clinico. ana-
tomia y patologia se unen para dar origen a una de las especialida-
des de mayor precisién diagnéstica: anatomia patolégica, llamada
para ese entonces anatomia préctica. El precursor de este movimien-
to fue el ya mencionado Giovanni Battista Morgagni, quien publicé
en 1761 una obra titulada De sedibus et causis morborum, donde
recopilé la informacién clinica y su correlacién anatomopatolégica
de unos setecientos casos, descubriendo asi,: la cirrosis hepdtica, la
consolidacién neumoénica del pulmén y muchos tipos de tumores.
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12. Enseianzade la anatomia en el siglo XIX

Esta época estd enmarcada en la acentuacién del nacionalis-
mo. Surge la revolucién industrial y se afianza el capitalismo mer-
cantil e industrial. La estructura de la mentalidad colectiva esta ali-
mentada por tres fuentes que son: el evolucionismo, el positivismo y
una fuerte creencia en que el curso de la historia puede ser racional
y cientificamente entendido. Se preconiza en el mundo de las cien-
cias una visioén objetiva de la realidad, entiéndase cientifica, para lo
cual se necesitaran la observacién directa, la medicién y la experi-
mentacion.

En lo que a anatomia respecta, en este siglo se amplia la visién
descriptiva de Galeno y la arquitecténica de Vesalio mediante una
comprensién anatémica tisular y de tipo comparativa. Esto se expli-
ca por el desarrollo de la teoria celular sustentada por Schleiden,
Schwann, Virchow, Purkinje y Cajal entre otros, y el auge de la zoo-
logia, la ecologia y la biologia, siendo, sus principales abanderados:
Darwin, Huxley, Haeckel y Gegenbaur. Nacen asi dos hijas mds de
anatomfa: la citologia y anatomfa comparada.

Entre los anatomistas mds destacados del siglo XIX se encuen-
tran: Charles Bell (1774-1842), profesor de anatomia en Londres, cuyo
mayor aporte fue la distincién entre nervios sensitivos y motores, asi
como el descubrimiento del nervio del misculo serrato mayor o ner-
vio respiratorio, el cual tomé su nombre. Sus hallazgos fueron publi-
cados en una obra titulada: The Nervous System of the Human Body,
considerado el primer texto de neurologia moderna; Luigi Rolando
(1773-1831), profesor de la Universidad de Turin, también se destacé
por sus investigaciones en el sistema nervioso, pasando a la posteri-
dad por su descripcién de la cisura central del cerebro. Robert Knox
(1791-1862), profesor de anatomia en Edimburgo, fue cirujano mili-
tar, realizé profundos estudios de antropologia e historia natural. Fue
considerado como el anatomista més popular de su época. Su carre-
ra se vio opacada al descubrirse que uno de los cadédveres que tenia
en su posesién para la diseccion, correspondia a una persona asesi-
nada por los "resurreccionistas”, especie de banda también denomi-
nada "borough" que robaba cadaveres y los vendia a los estudiantes y
profesores de anatomia. No conformes con eso, para ahorrarse el
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trabajo de profanar tumbas, comenzaron a asesinar personas. hubo
mds de dieciséis asesinatos.

Jacob Henle (1809-1885), profesor de anatomia en Zurich,
Heidelberg y Gotinga, escribié una obra titulada Handbuch der
systematischen Anatomie. En los tres volimenes de la obra describe
la estructura macroscépica y microscépica de todo el cuerpo huma-
no, con ilustraciones realizadas por él mismo. Descubrié los tibulos
del rifién. Josef Hyrtl (1810-1894), profesor durante mds de treinta
aflos de la primera cdtedra de Anatomia en Viena, se distingui6 por
sus habilidades como catedrético, publicé un libro de anatomia del
cual se hicieron mds de veinte ediciones en cuarenta afios. Perfec-
ciond la técnica de corrosién de tejidos para conservar los vasos de
los 6rganos; Luigi Rolando (1773-1845), profesor de la Universidad
de Turin, se distinguié por sus investigaciones en el sistema nervioso
central, hecho que se ve reflejado en el nombre que se le adjudicé a
la cisura central; Nicolai Pirogoff (1810-1881), fue cirujano y anato-
mista en San Petesburgo, publicé muchas obras entre las que desta-
ca el atlas de anatomia topogrdfica. Realiz6 mds de once mil autop-
sias; Paul Broca (1824- 1880), anatomista de renombre mundial, con-
siderado como el padre de la neurocirugia, estudié los centros ner-
viosos, entre los que descubri6 el de la afasia motora; autor, entre
muchas otras obras, de una monografia sobre los aneurismas; Wilhelm
His (1831-1904), profesor en Basilea y Leipzig, realizé importantes
trabajos sobre la histogénesis, el misculo cardiaco, los vasos cere-
brales, el sistema de conduccién del corazén etc. Humbert Von
Luschka (1820-1875) describié varios érganos y estructuras, el glomus
caroticum, la regién celfaca; Henry Jacob Bigelow (1816-1890), ciru-
jano insigne de Harvard y anatomista que profundizé los estudios
sobre el ligamento iliofemoral; Carl Toldt (1840-1929), anatomista
austriaco que enfil6 sus estudios hacia las formaciones y dependen-
cias peritoneales, publicé un atlas de anatomfa humana; Wilheim
Heinrich Gottfried Waldeyer (1836-1921), profesor de la universidad
de Berlin, describi6 el gran circulo linfatico de la faringe, desarroll6
una teoria de la neurona y escribié sobre la fosa obturatriz; Philibert
Constant Sappey (1810-1896), profesor de la universidad de Parfs,
realiz6 observaciones sobre las venas paraumbilicales, el dartos
escrotal y el peneano, publicé un libro que fue célebre entre estu-

ETICA Y REALIDAD VIRTUAL EN LA ENSENANZA DE LA ANATOMIA HUMANA ‘ 45



CAPITULO I | Aspectos éticos en la historia de la ensefianza de la anatomfa humana

diantes de Medicina: Tratado de anatomia descriptiva; Jean Leon
Testut (1849-1925), profesor de anatomia en la universidad de Lyon,
autor de un Tratado de Anatomia Humana que fue laureado por la
academia de medicina de Paris en 1902, quizas el libro utilizado por
mayor ntimero de estudiantes de medicina de los tdltimos 100 afios
en todo el mundo.

Otro de los profesores del siglo XIX que mencionaremos realizé
sin querer, una particular hazafa; descubrié las tltimas estructuras
macroscépicas que faltaban para completar la descripcién del cuer-
po humano: se trata de Ivar Sandstrom quien siendo todavia estu-
diante de medicina en Suecia en 1877, disecd y aisl6 las paratiroides,
jcompletando asi una tarea de mds de 2.500 afios!

Hemos realizado una seleccién aleatoria de los personajes que
consideramos mds importantes en el campo de anatomia en ese si-
glo, son muchos los que han quedado por fuera de esta sintesis histé-
rica sin dejar por ello de ser muy importantes sus aportes para la
consecucién del fin anatémico: el conocimiento de la estructura
macroscoépica del cuerpo humano

En el siglo XIX, se realizé un nuevo aporte que ayudard al desa-
rrollo de anatomia y por lo tanto de la medicina, Wilheim Konrad
Roentgen, en 1896, descubri6 los Rayos X, lo cual permitio la obser-
vacién de estructuras anatémicas profundas del organismo animal.
Desarrollése asi la anatomia radiolégica, especializacién que permi-
tird grandes avances en el diagndstico y tratamiento de las enferme-
dades. En 1851, Von Helmholtz invento el oftalmoscopio, instrumen-
to con lentes de aumento y una fuente de luz que permite observar el
fondo del ojo. Manuel Garcia, en 1855 inventé el laringoscopio. Max
Nitze, en 1877, introduce la citoscopia. Gustav Killian, en 1898 desa-
rrolla la broncoscopia; Kelly, en 1895 implementa la exploracién
endoscépica del recto y del colon. Son estos procedimientos
endoscépicos los que van a profundizar los conocimientos anatémi-
cos de las estructuras y a contribuir al avance en la certeza diagndstica
y la eficacia terapéutica. Los mismos serdn de uso corriente a media-
dos del siglo XX, en todos los hospitales especializados.
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13. Ensenanzade la anatomia en el siglo XX

Es interesante comentar un fenémeno que ocurre a finales del
siglo XIX y durante todo el siglo XX, tras haber descubierto y descrito
todos los 6rganos y estructuras anatémicas del cuerpo humano: el
comienzo de una carrera tecnolégica para poder observar esos érga-
nos en un ser humano vivo, sin necesidad de procedimientos cruen-
tos, pudiendo hacer asi diagnésticos de procesos patolégicos que
subsistan en aquéllos. La ensefianza de anatomia es, durante este
siglo, similar a la del siglo XIX, es decir, las practicas y demostracio-
nes docentes se realizan sobre un caddver humano, en una sala de
disecci6n, no ocurriendo mayores cambios en las estrategias
didécticas para la ensefianza de anatomia desde el siglo XVII. Desde
el punto de vista ético, se mantiene el mismo principio: los seres
humanos donan sus caddveres para ser ttiles a la ciencia y poder
contribuir a la formacién de nuevos médicos, que a su vez lucharan
contra la muerte. La irrupcién en el caddver de un humano es acep-
tada, ya que se espera que los resultados de esta practica serdn bene-
ficiosos para el colectivo.

En 1950, después de la segunda guerra mundial, el sonar, que
se utilizé en los submarinos para detectar al enemigo aun debajo del
agua, inspiré al doctor Ian Donald, de la universidad de Glasgow,
para adaptar dicha tecnologia a la observacién de los fetos que, a
semejanza de un submarino, estdn sumergidos en el liquido amniético
del tero materno. Nace asi el ultrasonido o ecosonograma, otro mé-
todo para estudiar estructuras anatémicas internas sin causar moles-
tias a los pacientes.

En 1967, el ingeniero britdnico Hounsfield integré los Rayos X a
sistemas computarizados y desarrollé la Tomografia Axial
Computarizada, que consiste en un ordenador que procesa las ima-
genes anatémicas que se han obtenido por rayos X y las representa
en dos o tres dimensiones en un monitor. Tal descubrimiento lo hizo
acreedor al premio N6bel de Medicina de 1979.

En 1948, Rotblat obtiene la primera imagen por resonancia mag-
nética nuclear, pero no es sino hasta la década de los ochenta cuan-
do tiene aplicacién en medicina. Este método se basa en el principio
de que los dtomos de hidrégeno del cuerpo humano producen cierta
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resonancia cuando reciben la energia de un rayo magnético. Esta
resonancia es procesada por un ordenador y convertida en imédgenes
tridimensionales de gran resolucién. Tiene la ventaja de no utilizar
radiacién.

"En 1985, en el hospital de Boblingen, Erich Miihe efectué la
primera colecistectomia laparoscépica en el mundo";* esto consiste
en extraer la vesicula biliar por un método de cirugfa mini-invasiva,
en la que se introducen unas cdnulas de 1 a 2 centimetros de didme-
tro en el abdomen previamente insuflado con diéxido de carbono,
logrando asi que la cirugfa se realice a través de incisiones muy pe-
queias, causando menos dolor post-operatorio, y por tanto una rein-
corporacién temprana del paciente a sus actividades habituales. Esta
técnica, cuyos antecedentes histéricos se remontan a 1901, cuando
Georg Kelling examiné por primera vez la cavidad abdominal con un
endoscopio, no fue popularizada sino hasta la década de los noven-
ta, cuando se incluyé en los contenidos curriculares de los postgrados
de cirugia de todo el mundo. La laparoscopia, con su despliegue
tecnolégico va a ofrecer imagenes de estructuras internas, nunca antes
vistas en un ser humano vivo, a través de incisiones muy pequeilas y
una video cdmara. De manera que la ensefianza de anatomia va a
tener en este método, un aliado revolucionario que puede ser utiliza-
do como recurso diddctico complementario al tradicional cadaver de
las salas de diseccién. Las imédgenes de una cirugia laparoscépica se
pueden grabar en un video-casete y luego ser presentadas a los estu-
diantes. Este procedimiento se ha convertido en uno de los cambios
mds importantes que ha tenido la enseflanza de anatomia en los tlti-
mos cuatrocientos afios. El otro gran paso en su enseflanza serd ex-
plicado en el préximo capitulo.

3 Cervantes, Jorge y Patifio, J.; Cirugia Laparoscépica y Toracoscépica, McGraw-
Hill, México, 1997, p. 46.
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Realidad virtual y teleinformatica:
conceptos fundamentales

El hombre, en su devenir, ha necesitado realizar algunos proce-
dimientos que por sus caracteristicas suelen ser engorrosos, como
por ejemplo realizar operaciones matemadticas y mantener esa infor-
macién guardada por algtin tiempo, hasta que sea nuevamente nece-
sitada para algin tramite. Es el caso del conteo del ganado y el cal-
culo de su costo para su posterior venta, que en la antigiiedad ya
resultaba tedioso. Ya en el afio 3500 a.C., se contaba con un instru-
mento que permitia realizar operaciones matematicas sencillas: el
dbaco. Comienza asi una larga carrera en el tiempo para desarrollar
métodos y mdquinas que puedan realizar los procedimientos
repetitivos y rutinarios que causan molestia y pérdida de tiempo al
hombre.

Del dbaco hemos llegado hoy dfa a la computadora u ordenador
y tenemos una ciencia que se encarga de los aspectos concernientes
arecibir, procesar y transmitir la informacién que el hombre necesita
para un fin determinado. Se trata de la "Informatica: ciencia que
estudia el tratamiento automatico y racional de la informacion".** Es
un término compuesto creado en Francia en 1962 y procede de in-
formacién automatica.

% Alcalde, Eduardo; Garcia, Miguel y Pefiuelas, Salvador, Informdtica Bdsica,
McGraw-Hill, Madrid, 1989, p.1.
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La informaética se ha desarrollado vertiginosamente en la dltima
mitad del siglo XX; sus aplicaciones abarcan todos los campos del saber
y en educacién, que es el caso que nos ocupa, estd jugando un rol
protagénico.

El nacimiento de la realidad virtual data de fines de la década de
los sesenta y principios de los setenta, cuando se comienzan a construir
simuladores de vuelo y otros espacios simulados; "En 1969, Miron Krueger
crea ambientes interactivos que permiten la participacién del cuerpo
entero, en eventos apoyados por computadores [...] En 1971, Redifon
Ldt. En el Reino Unido, comienza a fabricar simuladores de vuelo con
pantallas gréficas. En 1972, General Electric, bajo mandato de la Arma-
da Norteamericana, desarrolla el primer simulador computarizado de
vuelo".®

Si bien esta tecnologfa se ha venido desarrollando desde hace més
de treinta afios, es en la actualidad cuando ha alcanzado un gran auge,
por las multiples aplicaciones que tiene fuera del &mbito militar.

El término "realidad virtual" plantea una contradiccién légica,
"algo que es pero no es" o "realidad no real"; sin embargo no es inte-
rés nuestro hacer un anadlisis de la claridad, distincién y exactitud de
este concepto; pero si el detallar lo que él denota. Presentamos va-
rias definiciones de realidad virtual (RV):

"Es un entorno de tres dimensiones sintetizado por computado-
ra, en el que participantes acoplados de forma adecuada pueden
manipular elementos fisicos simulados en el entorno y, de alguna
manera, relacionarse con las representaciones de otras personas pa-
sadas, presentes o ficticias, o con criaturas inventadas"...

"Es una simulacién tridimensional interactiva por computador en
la que el usuario se siente introducido en un ambiente artificial, y que lo
percibe como real basado en estimulos a los 6rganos sensoriales"...

"Es un ambiente altamente interactivo donde el usuario participa
a través del uso de un computador en un mundo virtualmente real. Es
una simulacién tridimensional por computadora durante la cual el usuario

% Parra, Juan, Garcia, Rodrigo y Santelices, Ivan, Introduccién Prdctica a la
Realidad Virtual, Ediciones U. Bio-Bio, Concepcién, 2001, p. 5.
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resulta inmerso tan completamente que esta realidad, de origen artifi-
cial, aparenta ser real".*

"La simulacién de medios ambientes y de los mecanismos sen-
soriales del hombre por computadora, de tal manera que se busca
proporcionar al usuario la sensacién de inmersién y la capacidad de
interaccién con medios ambientes artificiales”

"Larealidad virtual (RV) es una combinacién de interfases avan-
zadas de usuarios, computacion grafica, tecnologia de sensores, com-
putacién de alto rendimiento y redes de computadoras. La RV per-
mite al usuario interactuar con un ambiente artificial creado por las
computadoras. Usando esta tecnologia el usuario tiene la impresién
de estar en un ambiente real, de esta manera se logra la tele-presen-
cia al lograr percibir de manera remota sensaciones y formas con
gran realismo".%”

Otras definiciones menos extensas son: "Tecnologia que nos
permite formar parte de un mundo artificial”, o " sofisticada interfase
de comunicacién hombre-mdaquina".

Tantas definiciones ponen en evidencia que quizds este con-
cepto no se tiene muy claro todavia. Pero lo que si se tiene claro es
que es un recurso extraordinario para fines educativos, por lo que les
estamos presentando el otro gran paso dado en la ensefianza de ana-
tomia en el siglo XX. Después de 400 afios disecando cadédveres hu-
manos, jpodemos comenzar a disecar caddveres humanos virtuales!;
y de hecho ya se estd haciendo. Asunto que trataremos en el préximo
capitulo. Por ahora seguiremos analizando la realidad virtual y los
aspectos fundamentales de la informatica.

Al analizar las distintas definiciones de la realidad virtual po-
demos extraer sus caracteristicas fundamentales:

Es una simulacién, es decir se representa la realidad, con mu-
chas de sus caracteristicas, pero no es tal, es un medio artificial.

Es interactiva, el operador puede manipular e interrela- cionarse
con el ambiente creado, tocar objetos, moverlos, puede moverse el

% Ibid., p. 3.
87 Miranda, Pablo et al. La Telemedicina como herramienta al servicio de la
Salud, En: Tendencias actuales en Bioingenierfa (VI Coloquio Venezolano

de Bioingieneria, San Cristébal 2000, p. 75)
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operador; en fin, existe intercambio entre el operador y el ambiente.
El operador tiene el control y para ello se genera una interfaz hom-
bre-méquina, que va desde el mouse y el teclado hasta trajes senso-
riales y guantes.

Es tridimensional, lo que realza el realismo al trabajarse con sen-
sacion de profundidad.

Se da en tiempo real, lo que quiere decir que los hechos que
ocurren en el ambiente creado son simultdneos con nuestra realidad.

Es asocial, el que interacttia es el individuo solo que se enfrenta a
un mundo creado por la informética. Esta caracteristica tendrd una re-
percusion fundamental en los aspectos éticos que trataremos més ade-
lante, ya que libera al individuo de responsabilidades ante terceros,
debido a la privacidad en que se trabaja. Es una ilusién en la que los
participantes poseen libertad absoluta y cuyas acciones estarfan fuera
del derecho.

Puede ser: inmersiva, el individuo cree que estd adentro del mun-
do virtual gracias a la extraordinaria manipulacién de los 6rganos sen-
soriales, que se logra con el uso de cascos, guantes y trajes especiales;
no inmersiva, la interfase es el teclado o el mouse, por lo que el indivi-
duo siempre estara consciente de que estd fuera del ambiente digital.

Todas estas caracteristicas hacen de la realidad virtual una he-
rramienta extraordinaria para la educacion, como lo ha sido por ejem-
plo en el caso del entrenamiento de pilotos utilizando simuladores
de vuelo, ya que los aprendices son sometidos a las mismas varia-
bles que tendrian en un vuelo real; deben operar la aeronave, pero
sin riesgo de perder vidas humanas. El aprendizaje es seguro, se
pueden repetir situaciones complejas para la adquisicién de habili-
dades especiales y no existe riesgo alguno. Este principio se ha tras-
ladado a la medicina y la realidad virtual tiene aplicaciones en la
enseflanza de anatomfa, cirugia, anestesiologia, medicina critica, etc.
"El potencial de la realidad virtual para ayudar en el manejo de pa-
cientes en dreas rurales, en el campo de batalla o en hospitales re-
motos, no ha escapado a la atencién de expertos en computacién
médica".*® La necesidad de obtener datos que se han producido o se

% Doyle, John, Future developments with the internet: Some personal predictions,
En:International Journal of Clinical Monitoring and Computing, Vol. 13, n°2,
(May. 1996), p. 97.
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manejan en un lugar distante y procesarlos rdpidamente ha dado
origen a una modalidad distinta de la informaética: "La Teleinformatica
se puede definir como la técnica que trata de la comunicacién de
datos entre equipos informéticos distantes".* Y al conjunto de equi-
pos y medios de comunicacién utilizados para una determinada apli-
cacion teleinformética se denomina sistema teleinformatico, el cual
consta de un terminal remoto, una computadora central y una linea
de telecomunicaciones. La Telematica, como también se la llama, es
una técnica que surge de la combinacién de telecomunicaciones y la
informatica, debiendo quedar claro que no sélo se limita a la trans-
misién de datos entre equipos distantes, sino también a la realiza-
cién de procesos entre ellos. La teleinformatica o telematica se con-
vierte asf en un medio muy efectivo para la educacién a distancia.
En este sistema de enseflanza y aprendizaje no se requiere la pre-
sencia fisica de los involucrados; estos pueden estar unidos tecnolé-
gicamente para lograr objetivos educativos. Este punto trae conse-
cuencias éticas que analizaremos en el dltimo capitulo, ya que se
pudiera estar en presencia de la deshumanizacién de la educacién.

Otra modalidad de realidad virtual que debemos mencionar es la
telepresencia, la cual podemos definir como la tecnologia que permite
aun individuo estar virtualmente presente en un lugar distante de don-
de se encuentra el transmisor, teniendo la posibilidad de experimentar
acciones y sensaciones en tiempo real. Esta nueva modalidad ha per-
mitido desarrollar programas a través de los cuales se pueden realizar
cirugias a distancia, utilizando un robot telecomandado. "La cirugia por
telepresencia puede lograr una significativa contribucién en el manejo
de lesiones producidas en la guerra. Nueve de cada diez muertes regis-
tradas en combate son causadas por pérdida de sangre, heridas no fata-
les que ocurren en la linea de fuego antes de que el herido sea retirado.
Muchas de esas vidas pudieran ser salvadas si el tratamiento quirtirgico
fuese realizado antes de la primera hora de ocurrida la lesién. [...] Para
proveer servicios quirirgicos en la zona de combate, se desarroll el
sistema de cirugfa por telepresencia".*’ Esta tecnologia es otra herra-
mienta fundamental para la educacién a distancia.

3 Alcalde, Eduardo, Garcia, Miguel y Pefiuelas, Salvdor, op. cit. p. 176.
% Green, Philip et al. Telepresence Surgery, En: IEEE Engineering in Medicine
and Biology, Vol. 14, n? 3 (May. /Jun. 1995), p. 325.
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Capitulo Il

Realidad virtual y teleinformatica:
enlaensenanzade laanatomia humana

La asignatura de Anatomia Humana, se imparte en todos los
programas de educacién médica del mundo en el primer o segundo
afio de la carrera. Tiene como objetivo fundamental lograr que el
estudiante conozca y se familiarice con todos los é6rganos y estructu-
ras que constituyen el cuerpo humano e identifique las relaciones
que se establecen entre ellos, de manera que pueda utilizar esa infor-
macién en su desempeilo profesional y conseguir un manejo ade-
cuado de sus pacientes. La ensefianza de anatomfia tradicionalmen-
te se ha basado en la diseccién de caddveres para reconocer y carac-
terizar los distintos érganos. Este proceso se lleva a cabo por la visua-
lizacién y posterior manipulacién de las estructuras. Las imdgenes
juegan un rol protagénico en la internalizacién de ese nuevo conoci-
miento. Leonardo Da Vinci, como mencionamos en un capitulo ante-
rior, fue un gran dibujante anatémico; convencido estaba de que una
imagen dice mds que mil palabras. En anatomfia, la visualizacién de
imégenes constituye un componente esencial en el proceso de apren-
dizaje, asi como la relacién espacial, tridimensional, que se estable-
ce entre las estructuras. El primer avance que se conoce en la pre-
sentacién de imdagenes en textos de anatomia, que va méds alld de
dibujos, fotografias y radiografias, se da en 1965, en Alemania, cuan-
do se crea el primer atlas de neuroanatomia con visién estereoscopica.
Para la década de los setenta, con el desarrollo de la tomografia axial
computarizada, se comienza a trabajar en el disefio de imégenes
tridimensionales, como se evidencia en la siguiente publicacién de
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1974: "Hacia un modelo cerebral tridimensional almacenado en com-
putadora".** A partir de ese aflo comienzan a aparecer publicaciones
de atlas anatémicos, con imagenes de cortes tomograficos, como el
de Schoultz en 1976. Para este momento, en que aparece la cuarta
generacién de computadoras consistente en el microprocesador, ya
empieza a cobrar fuerza la idea del uso del computador como herra-
mienta de aprendizaje y como sustituto de los tradicionales libros,
cuadernos de apuntes, y hasta del profesor. Vemos cémo la idea de
desarrollar programas con imédgenes anatémicas para ser observadas
a través del monitor de un ordenador, no es tan reciente. En el afio de
1984, un autor italiano de apellido Giannazzo, publica un trabajo
donde se describe un programa de computacién para construir mo-
delos planos y tridimensionales, "en orden a estudiar estructuras
anatémicas".*?

Un afio después ya se tienen descritos programas con los que
se pueden planificar y simular, con imagenes tridimensionales, ciru-
gias de reconstruccion facial. Asf mismo se generan nuevos métodos
para digitalizar imdgenes cerebrales, con una fidelidad de aproxima-
damente un milimetro con respecto a la realidad. El desarrollo de los
recursos multimediales, entendiendo como tales aquellos medios que
se utilizan para mejorar la comunicacién del usuario con la compu-
tadora, permiten la posibilidad de interactuar de manera dindmica y
hasta divertida con la mdquina. Ello explica la rapidez con que se
afianzé el terreno para la utilizacién del ordenador como recurso
didéctico. Si a esto le sumamos la escasez de caddveres para disecar
y la posibilidad de contaminacién que existe al estar en contacto con
las sustancias que se utilizan para la preservacién de los mismos, es
obvio que la utilizacién de la informaética y la realidad virtual en la
ensefianza de anatomia, se convierte en una excelente opcién. El
uso de la computadora se convierte en una revolucién, ya que le
ofrece al estudiante autonomia e independencia para el aprendizaje.

4 Townsend, Hr, Towards a three-dimensional brain model stored in a computer,
En: Acta Neurochir, Vol. 21, (1974), p. 265.

4 Giannazzo, E, Use of the personal computer for the study of biological images,
En: Boll Soc Ital Biol Sper, Vol. 60, n®11 (1984), p. 2187.
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La manera como la computadora procesa la informacién es quizas
un fiel reflejo de cémo funciona la mente humana, por lo que se
explica el atractivo especial que genera el sentarse frente a un com-
putador y manipularlo, logrdndose de esta forma una mayor
facilitacién del aprendizaje, debido a la motivacién que tal técnica
produce en el estudiante. La sola curiosidad de operar el ordenador,
le gana terreno a la tradicional conferencia del profesor.

En el afio 1986, tiene sus origenes un proyecto denominado
"Proyecto Humano Visible" (The Visible Human ProyectO), el cual es
un esfuerzo de planificacién a largo plazo de la National Library of
Medicine de Estados Unidos, cuyo propésito inicial fue adquirir ima-
genes transversales por tomografia computarizada, resonancia mag-
nética nuclear y crioseccién, de un caddver masculino y uno femeni-
no, con un intervalo entre cortes, de un milimetro. Dichas imagenes
fueron procesadas, digitalizadas y almacenadas en una base de da-
tos, que estuvo disponible a partir de noviembre de 1994 en el caso
del cadaver masculino, y en noviembre de 1995 las del cadaver fe-
menino. Este programa ofrece la mayor cantidad de imédgenes que se
puedan observar de un caddver en toda la historia del conocimiento
anatémico. Se han otorgado mds de mil cuatrocientas licencias para
su uso, en cuarenta y dos paises. En el afio de 1991 se le confiri6 el
proyecto, a través de un contrato de adquisicién, a la Universidad de
Colorado, en Denver, teniendo como principales investigadores a
Victor M. Spitzer, Ph. D. Y David G. Whitlock, M.D., Ph.D. Se crea en
esta universidad "The Center for Human Simulation (CHS)", convir-
tiéndose en la meca de anatomia virtual, conteniendo quizds, la mayor
base de datos de imagenes tridimensionales femeninas y masculinas
de alta resolucién. El CHS promueve la aplicacién de su base de
datos para la investigacién y prictica clinicas y la enseflanza en
medicina. Estd disponible en la red en la siguiente direccién electré-
nica: http:// www.uschsc.edu/sm/chs/overview.htlm.

En 1988, Marwick* ya comenta los beneficios de la combina-
cién de los métodos tradicionales de la ensefianza anatémica, con la

4 Marwick, C. Anatomy teaching may benefit from combination of tissue
preparation, imaging, animation, En: JAMA, Vol. 260, n°19 (Nov.1988),
p. 2779.
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utilizacién de imagenes virtuales y la animacién lograda con los pro-
gramas desarrollados para este momento. El evidente incremento
del interés por utilizar imédgenes anatémicas disefiadas en progra-
mas especiales en la ensefianza médica, y en especial de anatomia,
no es casual; responde al marcado crecimiento que tienen en la dé-
cada de los setenta y ochenta, las técnicas de diagnéstico por imége-
nes como son: la tomografia axial computarizada, la resonancia mag-
nética nuclear, los procedimientos radiolégicos invasivos, etc. Es sen-
sato entonces, que desde el primer afio, al estudiante se le haga
correlacionar las imdgenes anatémicas convencionales, con las ima-
genes virtuales que tendrd que observar para hacer diagnésticos de
enfermedades. Por otra parte, el computador se instal6 en los hospi-
tales, en las escuelas y en los hogares, como herramienta de trabajo;
pues es l6gico que forme parte del arsenal pedagégico y sea utilizado
cada vez mas como tal.

En el afio de 1990, se perfeccionan las técnicas utilizadas para
la construccién de imagenes tridimensionales, a partir de las obteni-
das por tomografia computada y resonancia magnética nuclear. Esto
resulta de las exigencias de los cirujanos y radioterapeutas que en
sus respectivos campos también se han visto mds comprometidos
por los vertiginosos avances tecnolégicos. Es decir, requieren mejo-
res imagenes para un mejor entrenamiento y por tanto un mejor des-
empefio. La nueva tecnologia es descrita como "reconstruccién
multiplanar".*

En 1991 surge otro recurso en internet para la formacién de
cirujanos y estudiantes de anatomia; se trata de un atlas interactivo,
con imdgenes en tres dimensiones de alta resolucién. Es el "Proyecto
Vesalio".*

Hasta este momento, el énfasis en el mundo de la ensefianza
de anatomfa a través de la informaética se ha puesto en las imagenes
tridimensionales y en la interaccién, para una mayor eficacia en el

Mankovich, N., Robertson, D., Cheeseman, A., Three-dimensional image display
in medicine, En: ] Digit Imaging, Vol. 3, n® 2 (May. 1990), p. 69.
McCracken, T., Spurgeon, T., The Vesalius Project: interactive computers in

anatomical instruction, En: ] Biocommun, Vol. 18, n? 2 (1991), p. 40.
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aprendizaje. "El propésito de la ensefianza de anatomia es desarro-
llar las habilidades y destrezas necesarias para un razonamiento
anatémico, el cual es requerido para el ejercicio clinico. El razona-
miento anatémico integra una comprensién de la geometria
tridimensional del cuerpo y sus partes (el dominio espacial de la
informacién anatémica) con una comprensién de lo funcional, de lo
patolégico y otras relaciones entre entidades anatémicas (el dominio
simbélico de la informacién anatémica). Los métodos tradicionales
en anatomia tienen defectos sustanciales para la representacion e
integracién de esos dos dominios de la informacién. En los métodos
basados en computacién la representaciéon del conocimiento tiene
un gran potencial para superar los defectos y para promover el razo-
namiento anatémico".*® E]l autor propone que para lograr este poten-
cial es necesario crear atlas electrénicos en tres dimensiones del
cuerpo humano, generar modelos de informacién anatémica simb6-
lica y desarrollar programas de computacién utilizando interfases
que integren esas fuentes de conocimiento.

En 1999 se integran al mundo multimedia nuevas tecnologias
que consisten en programas que permiten la visualizacién interactiva
de peliculas de disecciones de regiones anatémicas. Los pioneros de
este aporte son de Hamburgo.*” También se ha logrado desarrollar
programas para la telerreconstruccién de imédgenes para la ensefian-
za a distancia.*®

En los actuales momentos, en la red, el estudiante de anatomia
puede conseguir todo el material necesario para el estudio de la asig-
natura, desde atlas virtuales interactivos, juegos de reforzamiento,
evaluaciones, videos, programas de otras universidades, grupos de
estudio, discusiones etc. Pero, ;es adecuado para el estudiante de

Rosse, C., The potential of computerized representations of anatomy in the training
of health care providers, En: Acad Med, Vol. 70, n?6 (Jun.1995), p. 499.
SHUBERT, R. Et al. Interactive volume visualization using "intelligent movies”,
En: Stud Health Technol Inform, Vol. 62 (1999), p. 321

MASERO, V. Telereconstruction from computerized tomography images for

47

the distance teaching of medicine, En: Telemed Telecare, Vol. 6, Suppl.
2(2000), p. 90.
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anatomia, prescindir del caddver que sirvié de instrumento para la
ensefianza por més de mil quinientos afios? ;Podra la computadora
hacer reflexionar al joven aprendiz lo que significa la vida, la enfer-
medad y la muerte?
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Capitulo v

Aspectos éticos del uso de la realidad
virtual en la ensenanza de la anatomia
humana

El futuro profesional de la medicina va a tener en sus manos la
posibilidad de ofrecer la prevencién de la enfermedad, el diagnédstico
certero, el tratamiento adecuado y la rehabilitacién oportuna de los miem-
bros de la sociedad donde se desenvuelva. De allf que sea fundamental
ofrecer una formaci6n cabal para lograr ese objetivo. El interés de las
universidades y facultades de medicina en lograr una capacitacién 6p-
tima, es obvio. Cada dia se hace més énfasis en tratar de acceder a los
avances tecnolégicos de punta, de manera que los profesionales y los
estudiantes del drea de la salud estén al nivel de cualquier pais desarro-
llado del mundo, olvidando quizds que en la medicina un buen desem-
pefio profesional, no necesariamente significa el manipular un aparato
sofisticado, sino una adecuada interrelacién con el objeto de estudio, es
decir, el sujeto enfermo. El desarrollo vertiginoso de la ciencia y la tec-
nologia en la dltima mitad del siglo XX, ha influido en todas las dreas
del saber, en los centros donde se imparte conocimiento y en la forma
como se transmite el mismo. Han sido tan rapidos los cambios y descu-
brimientos que apenas se estd pensando y analizando uno desde el
punto de vista filoséfico, cuando ya han ocurrido otros tantos. La univer-
sidad latinoamericana como centro de anélisis, discusién y transmisién
del saber estd quizds a la zaga, por lo menos en cuanto a los aspectos
tecnolégicos. Importa del exterior un tipo de tecnologifa, y cuando la va
a aplicar ya existe otra generacién que la sustituye. Este problema per-
siste por muchos factores: el sistema politico, econémico, la cultura, la
idiosincrasia y la educacién. Es bien sabido que los paises desarrollados
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invierten mucho més en educacién que los nuestros, no sélo hablando
en términos econémicos sino desde el punto de vista de politicas de
estado. La prioridad es la educacién, con todo lo que ello implica: hom-
bres y mujeres con una educacién integral garantizan un estado estable
y con progreso. Es pertinente entonces conocer la concepcién de edu-
cacion ideal que se tiene en la actualidad para contrastarla con la real y
poder determinar qué cosas modificar. Desde un punto de vista amplio
y general, el término educacién no tiene modificacién alguna con el
pasar de los afios; se trata de guiar, dirigir, encaminar y desarrollar, o
perfeccionar las facultades intelectuales, fisicas y morales del nifio o
del joven por medio de preceptos, ejercicios o ejemplos, transmitidos
por un adulto certificado para tal fin. Otra concepcién de educacién
serfa: el proceso de hominizacién, socializacién y culturizacién del ser
humano. Sin embargo cada sociedad o pafs define con sus politicas y
programas educativos lo que de manera ideal desea para su juventud, y
de esa forma delimita concretamente lo que va a llamar educacién. En
teorfa, en nuestro pafs el joven que llega a la universidad, lo hace por-
que ha pasado por los niveles previos del sistema educativo, y por tanto
se considera un individuo instruido, formado, educado, con la connota-
ci6n mas amplia que éstos términos implican. Sin embargo, por razo-
nes que no son pertinentes tratar aqui, el estudiante que ingresa a la
universidad no necesariamente cumple cabalmente con lo anteriormente
expuesto. Puede traer consigo grandes deficiencias en aspectos esen-
ciales como son la lectura, la escritura, la capacidad de anélisis, de
sintesis, conceptos fundamentales de ética, de responsabilidad, en fin,
la realidad es que los primeros afios de la universidad se convierten en
los tdltimos del bachillerato. De hecho estd previsto asi en la ley de
universidades vigente, en el titulo I, articulo 3° que reza: "Las Universi-
dades deben realizar una funcién rectora en la educacién, la cultura y
la ciencia. Para cumplir esta misién, sus actividades se dirigirdn a crear,
asimilar y difundir el saber mediante la investigacién y la ensefianza; a
completar la formacién integral iniciada en los ciclos educacionales
anteriores; y a formar los equipos profesionales y técnicos que necesita
la Nacion para su desarrollo y progreso”.*’

# Congreso de La Reptblica de Venezuela, Ley de Universidades, Editorial La

Torre, Caracas, 1970, p. 3. (el subrayado es nuestro).
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Hemos presentado algunas de las caracteristicas de los estu-
diantes que van a ingresar a la carrera de medicina, para que se
pueda entender a plenitud el rol que debe desempefiar el profesor
universitario, sobre todo en los primeros afios de la carrera. El profe-
sor de anatomia no debe ser s6lo un instructor de un conocimiento
especializado, sino un educador, en todo el buen sentido de la pala-
bra. Y anatomia, como asignatura, no sélo debe cubrir aspectos inhe-
rentes a la materia en si misma, sino a través de ella, procurar la
consecucion de objetivos colaterales trascendentales, como son el
respeto al cuerpo como parte consustancial del ser humano; facilitar
una aproximacién temprana a la formacién ética del profesional; es-
timular el respeto a la vida, para protegerla y tratar de prolongarla
combatiendo las enfermedades, y ensefar a interpretar el significa-
do de la muerte como resultado inevitable del devenir humano.
Afiddase, ademds, el sentido de responsabilidad ante las acciones
ejecutadas. En fin, enfocar la educacién médica, sobre todo en el
primer afio, cuando el estudiante se encuentra frente al fenémeno
morfolégico humano, de modo que no se limite al estudio descriptivo
de un caddver sino que trate de captar el sentido holfistico del ser
humano como tal. E]l profesor deberd atender a que este fin se consi-
ga en todos los momentos de su enseflanza. De no proceder asi, se
hard cada vez més dificil resolver la crisis de la medicina.

"Hay cierta y paradéjicamente una crisis en la Medicina por las si-
guientes razones:

12 Necesidad de saber actuar con una visién integral del hombre como
unidad bio-psico-social que es: unidad sistémica y dindmica integrada a una
realidad que lo trasciende.

Sabemos hoy mucho més del cuerpo enfermo pero atin no lo suficiente de
la persona enferma. Se impone el conocimiento de una Medicina
Personotrépica.

22 Desconocimiento o conocimiento insuficiente del significado y senti-
do de la vida, y en consecuencia poca valoracién de ella. Se ha consagrado el
principio del "derecho a la salud" olvidando decir algo sobre "el deber de
conservar la salud". Del valor de la salud o la alegria de la salud. La consagra-
cién parcial de aquel principio ha facilitado muchas veces una actitud irrespon-
sable y de dependencia infantil hacia el médico y la medicina institucionalizada,
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especie de "gran madre” que ampara recogiendo hacia si a todos los que
sufren.

Hay pues una aplicacién insuficiente tanto en la formacién del médico
como en el ejercicio de la profesién, de cuanto hoy se conoce del hombre
como expresiéon de la vida entre muchos otros fenémenos del Universo. No
se ubica al hombre como un fenémeno més de cuantos la vida ha elegido
como vehiculo y manifestacién.

32 Hay crisis por el limitado e insuficiente concepto de lo que es la salud.
No s6lo ausencia de dolor, limitaciones, disfunciones o ansiedad sino tam-
bién algo mds. Salud es estar inserto en plenitud en la onda de vida que se
manifiesta en cada uno de nosotros; es realizar, transformar, crecer, fructifi-
car, trascender.

4° Hay crisis por el debilitamiento de la relacién entre el médico y el
paciente. Por no estar aquel muchas veces preparado para comprender el
valor terapéutico de esa relacion.

52 Hay crisis por la insuficiente valoracién de factores patégenos ajenos a
lo somdtico muy propio del enfoque mecanicista del ser humano. El desco-
nocimiento de esos otros factores patégenos no medibles ni pesables limitan
la accién del médico ante la unidad integral bio-psico-social que es el pa-

ciente".?®

Definido ya el concepto de educacién médica, juntamente con
la situacién del estudiante de medicina y la del profesor de anatomia
y hecho referencia a la crisis de la medicina, podremos analizar en
su contexto los aspectos éticos de la utilizacion de la realidad virtual
en la enseflanza de anatomfa humana.

Larealidad virtual es una herramienta didéctica excelente, como
ha quedado demostrado en capitulos anteriores, pero su utilizacién
debe quedar subordinada a aspectos éticos que consideramos funda-
mentales para el proceso de formacién de un médico. En primer
lugar el objeto de estudio de la medicina y por tanto, de anatomfia es
el ser humano en su total dimensién, luego, es un objeto real y tangi-
ble. La realidad virtual es tangible, pero es una simulacién, por lo
que si se sustituye al ser humano vivo, o al caddver y sus estructuras,

% Aristeguieta Gramncko, Adolfo, op. cit., pp. 240-241.
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por elementos virtuales, se estaria distorsionando la realidad. Al alum-
no se le estarfa condicionando a un estudio indirecto del cuerpo hu-
mano, ya que existe una interfase creada de manera artificial; se
estarfa contribuyendo consciente o inconscientemente a la
deshumani- zacién de la medicina; primero el aparato, luego el ser
humano; cuando sabemos que en medicina debe ser primero el ser
humano, luego todo lo demés. Un argumento en contra de lo ante-
riormente expuesto, podria ser: ;Gémo es que los pilotos de aviones,
bajo cuya responsabilidad estd la vida de cientos de personas, son
entrenados con mecanismos de realidad virtual y se logran resulta-
dos 6ptimos? La respuesta a esta pregunta es sencilla: el piloto se
entrena con mdquinas para operar maquinas, el piloto no maneja
vidas, maneja un avién; el médico se debe entrenar con seres huma-
nos para trabajar con seres humanos, y no sélo con méquinas. El
entrenamiento con maquinas debe ser un complemento para el estu-
diante de medicina, debe ser como un pizarrén mds, como un libro
mds, un medio y no un fin. Los profesores deben tener claro el no
confundir los medios con los fines y conversarlo con los estudiantes
reiteradamente, ya que de ese error se pueden derivar otros bastante
graves como la deshumanizacién de la medicina. La manipulacién
de un cuerpo humano real, vivo, o caddver en la mayoria de los
casos, no tiene sustitucién posible. Tiene herramientas complemen-
tarias como, modelados, atlas, peliculas, fotografias, realidad virtual
etc. Pero la reflexién que hace el estudiante en las horas de disec-
cién, sobre la vida y la muerte, la salud y la enfermedad, sobre, la
persona, o el caddver en que estd trabajando, son preguntas que no
se pueden formular con programas de imdgenes multiplanares o
tridimensionales. Es cierto que el ordenador como instrumento de
apoyo es altamente motivante, pero, jlo serd mds que explorar con
las propias manos las visceras de un caddver?

La realidad virtual utilizada como tnica herramienta docente,
podria traer otra consecuencia negativa, como es la ausencia del
trabajo en equipo, que es fundamental en el ejercicio médico. Tal
situacion se presenta debido a que la realidad virtual es asocial, el
sujeto manipula un ordenador y sélo él trabaja los aspectos de su
interés, no hay intercambio ni comunicacién directa de sus expe-
riencias con otro compaiiero o con el profesor. Esta actividad dejaria
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de ser educativa en el sentido estricto de la palabra, ya que hemos
definido que la educacién es un proceso de humanizacién y de so-
cializacién y se da entre humanos. El uso de elementos multimedia
debe ser rutinario en una facultad de medicina, pero debe ser anali-
zado, comentado y complementado con actividades tradicionalmen-
te humanizadoras; es la inica manera de garantizar la sensibiliza-
cién del futuro médico con uno de los asuntos realmente importan-
tes para sus pacientes, como es una sincera y profunda comunica-
cién con su médico. En la actividad de diseccién, el alumno se co-
munica con los compafieros que simultdneamente estdn trabajando
en el mismo caddver y con el profesor que los estd supervisando; hay
trabajo en equipo, hay que tomar decisiones que son discutidas y
analizadas entre varias personas, como serd en su futuro desempeiio
profesional. La tradicional diseccién, conecta al estudiante con la
realidad, con la muerte, lo hace reflexionar en aspectos trascenden-
tales y lo ensefia a trabajar en equipo, mientras que el fenémeno
virtual puede resultar alienante si es utilizado como tinica alternati-
va didéctica. "Este es el problema crucial que se plantea desde el
siglo XX: ;Estaremos sometidos a la tecnosfera o sabremos vivir en
simbiosis con ella? Las posibilidades que ofrece el desarrollo de las
biotecnologias son prodigiosas, tanto para lo mejor como para lo peor".*
Dependera de los docentes la vertiente que tome el uso de la reali-
dad virtual, ya que es conocido como el desarrollo tecnolégico puede
convertirse en un elemento que restrinja la libertad y limite el pro-
greso. La restriccion de la libertad la planteamos en términos en que
el estudiante no sea duefio de sus propios pensamientos, no sea due-
fio de si mismo, sino que dependa de la tecnologia para poder desen-
volverse. Y si el individuo no es duefio de si mismo y de la elabora-
cién de su propio pensamiento, no hay progreso. Retornamos al pun-
to esencial de la educacién y el rol de los educadores en todos los
niveles. Educar no se puede limitar a trasmitir porciones de conoci-
miento ni a ensefar habilidades y destrezas; educar es mucho mds
que eso, es crear conciencia de humanidad, es mostrar al ser huma-

51 Unesco / Morin, Edgar, Los siete saberes necesarios para la educacién del

futuro, Nueva Visi6én, Buenos Aires, 2001, pp. 71-72.
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no en su plenitud y por tanto sembrar la conviccién de autodetermi-
nacién, autonomia y libertad. Estamos de acuerdo con el profesor
Eduardo Véasquez cuando dice: "Aquellos que tienen el poder (no el
saber) para imponer en la educacién sus concepciones acerca del
progreso como crecimiento cuantitativo, esto es, simplemente técni-
co, le hacen un grave dafio a los seres humanos. Refuerzan la limita-
cién, la mutilacién de los hombres, su parcelacién; la educacién ast
concebida no es una educacién para la liberacién progresiva, sino
una educacién para la esclavitud y la opresién. En vez de difundir
las luces lo que hace es espesar las tinieblas".** Definitivamente, la
realidad virtual no debe sustituir al profesor, ni a los compaiieros;
debe abrir espacios para la ampliacién de lo tradicional, debe mos-
trar otras perspectivas, pero no puede ser la tnica; porque la
artificialidad distorsionaria la relacién médico-paciente. Otro argu-
mento plausible para rebatir los nuestros serfa: ;cémo la realidad
virtual es objetada por artificial y no lo son los atlas o modelados de
pléstico para el estudio de anatomia? Insistimos en que la realidad
virtual es rechazada, no en si misma, sino como sustitutivo total del
método tradicional, es decir de la diseccién de cadédveres, con la
separacion de estructuras prepardandolas para la demostracién. Por
supuesto que también objetarfamos a los modelados, a las fotogra-
fias, o a los atlas si fuesen las inicas herramientas didacticas para el
estudio de anatomia. Lo que ocurre es que la realidad virtual ha cau-
sado tal impacto, que hay sectores educativos, aun en nuestra propia
universidad, que pretenden convertirla en la tinica manera, més c6-
moda por cierto para el profesor de ensefiar anatomifa. No es fécil
nuestra posicién, ya que estamos convencidos de las grandes venta-
jas que ofrece la realidad virtual; pero, fieles a nuestra concepcién
de educacién, no podemos dejar de advertir las nefastas consecuen-
cias que traeria su exclusiva utilizacién, en desmedro a las précticas
tradicionales de diseccién, que en nuestro medio todavia son posi-
bles, ya que por causas que no vamos a discutir en el presente traba-
jo, seguimos contando con una adecuada provisién de caddveres (no

52 V4squez, Eduardo, Filosofia y educacién, Universidad de Los Andes -Consejo
de Publicaciones, Mérida, 1994, p. 23.
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en cantidades ideales, pero si suficientes) para la consecucion de los
objetivos de la ensefianza de anatomia.

Los pafses desarrollados tienen problemas en proveerse de ca-
déveres, (uno de los pocos rubros en los que les llevamos gran venta-
ja), por lo cual se han visto en la obligacién de desarrollar programas
alternativos para la enseflanza de anatomia. En este sentido, debe-
mos cuidar de manejar otra variable como es el mercado. "Detrds de
las primeras membranas de velacién impuestas por la ciencia se
encuentra el interés mercantil de la industria tecnomédica, el hospi-
tal privado y los capitales de las compaifiias aseguradoras. Las leyes
del mercado parecen regir mucho mds firmemente el problema del
diagnéstico, tratamiento y rehabilitacién de la enfermedad de lo que
deberian hacerlo en terrenos de tanta delicadeza ética como éste. La
proliferacién de recursos tecnolégicos en el hospital privado y en el
consultorio médico obedece més a la necesidad de la industria de
colocar sus mercancias y de convertir al médico en su mas conspi-
cuo vendedor, que en requerimientos de salud verdaderamente in-
dispensables|...] El modelo paradigmético del médico de hoy es el
que quiere la industria tecnomédica presentar como tal. Como ve-
mos: nada de inocencia, nada de asepsia ni de pureza cientifica".*®
Si bien no creemos que sea éste el caso de la universidad venezola-
na, es nuestra obligacién advertir que siempre hay intereses ajenos a
los eminentemente cientificos que pueden venir a complicar el cua-
dro que describimos. En conclusién, no estamos de acuerdo con que
el estudiante de medicina, y en particular el de anatomfa, se subor-
dine de manera tnica al uso sistemdtico de la tecnologia (realidad
virtual) para desplazar por completo el método tradicional, debido a
la restriccién de la dimensién humana y de la libertad que ello con-
lleva.

Otro inconveniente que presenta el mundo virtual es su exclu-
si6n del derecho; las acciones realizadas no generan consecuencias
que impliquen asumir responsabilidades, si se trata, por ejemplo,
del entrenamiento en un procedimiento quirdrgico; cualquier equi-

% Rojas Malpica, Carlos, La investigacién cualitativa en Medicina, en:" Filosofia
en la Medicina II", Universidad de Carabobo, Valencia, 1995, pp. 168-170.
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vocacion que se traduzca en una lesién orgdnica no traerd ninguna
consecuencia ya que se trata de una simulacién. Si sélo utilizamos
esta modalidad, estariamos haciendo peligrar la medicina. Se esta-
ria enseflando al estudiante que no importa cometer errores, al no
haber responsabilidad ante terceros no importaria cualquier error.
jEstarfamos de acuerdo, entonces, en que cometer errores en un ser
humano es mejor que cometerlos en una maquina? Evitar cometer
errores en el tratamiento de un ser humano es lo que se ha tratado de
hacer en la historia de la medicina, pero si por alguna circunstancia
eso ocurriese, el aprendizaje que se logra al reconocerlo y al tratar
de superarlo no tiene comparacién posible. El sufrimiento que expe-
rimenta el verdadero médico al verificar que ha causado un dafio no
deseado, es suficiente para que esa experiencia no se olvide jamés.
Y es poco probable que se vuelva a repetir. E]l maestro deja actuar al
discipulo sélo cuando estd seguro de que es apto para hacerlo. Dis-
tinto serfa si en el ordenador se encendiera una luz roja que indicara
que el paciente falleci6. La impunidad con que se actia en el mundo
virtual, debe ser analizada y evaluada en las facultades de medicina,
para lograr un sano equilibrio que permita aprovechar sus ventajas y
minimizar sus efectos deshumanizantes.

Otro aspecto fundamental que se debe repensar en las faculta-
des de medicina, es el retorno al humanismo. No es suficiente reali-
zar el juramento hipocrético, se debe enfatizar en la concepcién
hipocrética de la medicina y mejorarla; hay que conducir al estu-
diante hacia una vasta reflexién que le permita comprender por qué
se considera a Hip6crates como el Padre de la Medicina y en qué se
fundamentan los ideales hipocraticos. Lograr que el estudiante asu-
ma una visién holistica del proceso salud-enfermedad redundard en
un mejor desemperfio profesional y se podréa asi, como decia Sécrates,
superar a Hipdcrates. El problema de la deshumanizacién de la me-
dicina no es nuevo; el hecho de que los médicos hagan mucho énfa-
sis en lo orgdnico y lo corporal, dejando a un lado los aspectos del
espiritu, existe desde tiempos del mismo Sécrates, quien en este sen-
tido, nos ha dejado el siguiente testimonio: "Zalmoxis, nuestro rey,
que es un dios, afirma que, si los ojos no pueden ser curados inde-
pendientemente de la cabeza, ni la cabeza independientemente del
cuerpo, éste a su vez s6lo puede ser curado conjuntamente con el
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alma; y afiadia que si los médicos griegos son impotentes ante la
mayoria de las enfermedades, es debido a que ignoran el conjunto
que deben curar; asf que, siendo un todo lo que estd enfermo, no
puede curarse s6lo una parte. Decia también que el alma es la fuente
de donde manan todos los bienes y males del cuerpo y de todo el
hombre, asf como la cabeza lo es con respecto a los ojos, y que, por
consiguiente, habia que atacar primero y sobre todo la fuente del mal
para afianzar la salud de la cabeza y de todo el resto del cuerpo”.**

La ética es parte de la actividad humana, atin més en estos
tiempos postmodernos en los que hay quienes afirman que todo esta
permitido. La ciencia debe pasar del pragmatismo subyugante a un
humanismo liberador. Debemos lograr que la maquina sirva al hom-
bre sin que éste pierda su verdadera dimension.

% (Cérmides 156 b, citado por: Ramis, Pompeyo, en: "Dikaiosyne", n° 6 (jun.
2001), p. 91.
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1. La diseccién de caddveres humanos ha sido el método mads
utilizado en la historia de la medicina para la consecucién del obje-
tivo fundamental del estudio de anatomia, dando excelentes resulta-
dos.

2. La historia de la ensefianza de anatomfa ha estado ligada a
aspectos éticos ineludibles siendo el principal la manipulacién de
caddveres. "La muerte se complace en socorrer a la vida", como reza
una inscripcién que suele aparecer en las salas de diseccién de las
facultades de medicina.

3. La realidad virtual es un excelente método didédctico para el
estudio de anatomia, como una alternativa comple- mentaria al mé-
todo tradicional.

4. La exclusiva o excesiva utilizacion de la realidad virtual en la
educacién médica, puede traer una implicacién ética negativa como
es el convertirse en factor coadyuvante a la deshumanizacién de la
medicina.

5. La realidad virtual, bien empleada, no es un obstdculo para
profundizar los ideales humanizantes de la medicina.
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