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INVESTIGACION Y UNIVERSIDAD

Dr. GERARDO ANTEZANA ALVESTEGUI

Aunque la metodologia se ha tornado compleja, impu-
table fundamentalmente al adelanto de la tecnologia, los
principios de la investigacién no han variado, un ejemplo
de ello reside en el hecho de que la epistemologia y la ci-
bernética ya estaban enunciados en los tratados de Aristé-
teles (1) y reconocidos posteriormente entre muchos por Berg-
son (2). :

La estrecha vinculacién de la Universidad y los Cen-
tros de Investigacién tampoco ha variado, muy al contrario
se ha intensificado; las universidades gastan enormes can-
tidades de dinero en los centros de investigacion. La historia
de la medicina en particular reconoce la poderosa fuerza de
la investigacién, energia y orden que model6 la universidad
contemporénea. Por otra parte es un hecho reconocido que
el prestigio de esta wltima ha sido paralelo a la produccién
de sus centros de investigacién. Debe recordarse la evolu-
cién y orgamizacién de las primeras universidades de la
edad media y entre las que figuran en forma imperecedera,
la de Bologna, Paris, Salerno, Padua, etc. En nuestro medio
el prestigio que alcanzé la Universidad de Charcas en los
albores de la independencia de la Republica.

En Sud América, sin duda alguna Perd, Argentina y
el Brasil han alcanzado, particularmente en medicina un pro-
greso notable, y el que ha sido posible a través de la inves-
tigacién. El progreso de la medicina en general ha sido ex-
traordinario, cuyo avance insélito sobre todo de los ultimos
treintr afios obligoron a Jean Bernaxd a preguntarse jqué
haria un médico si por un sortilegio se hubiese dormido en
1930, y luego despertase en 1970?, sequramente su drama en
la concepcién y definicién de la medicina seria tremenda-
mente triste, preocupacién actual de las grandes figuras del
decenio de 1940 y en general de todas las generaciones que
han alcanzado el sitial de maestros que ven pasar el progre-
so y los nuevos logros con velocidad sideral

En nuestro pais, como en todos los llamados subdesa-
rrollados, pasan cosas tristes, cuando contemplamos que la
medicina moderna linda extremos de lo inverosimil; nosotros
en muchos campos no hemos alcanzado ni la tercera parte
de ese progreso.

Por un convenio entre Bolivia y Francia, se cred el Ins- -
tituto Bolivicno de Biologia de Altura en el afio 1963. Bella -
realidad que ha puesto en 1968 costosos laboratorios de He- °
modinédmica, Hematologia, Bioquimica, Genética y de Explo-
racién funcional pulmonar, Hecho trascendental en la histo-

(Contintia en la pag. siguiente)



}ullo - Septiembre, 1872

ria de nuestra medicina y que ha repercutido
positivamente en muchos campos, y de los
cuales escogeré el de la cardiologia a titulo de
ejemplo para mostrar la semblanza de su bene-
ficio. Nadie duda que en 1968 la cardiologia
clinica en Bolivia ya estaba bien desarrollada,
con cardiélogos todos especializados en los me-
jores centros del mundo, pero que estaban vi-
viendo un drama al no definir una gran parte
de su diagnéstico y tratamiento. Merced al la-
boratorio de Hemodindmica, primero con el co-
nocimiento de la fisiclogia cardiovascular en el
hombre de la altura, hemos podido ingresar al
conocimiento de la enfermedad cardiovascular

y ceder a la cirugia o al tratamiento medica-
mentoso su definicién; pero por motivos obvios
la cirugia cardiaca es la que se ha beneficiado
grandemente, razén por la que nunca serd su-
ficiente este reconocimiento subrayado. Ahora
bien, parafmseando a Jean Bernard, me pre-
gundo ;qué hubiesemos hecho los cardidlogos
de Bolivia si el Instituto Boliviemo de onlogla
de Altura no se hubiese creado? acaso estuvié-
ramos durmiendo el suefio inmaginario del mé-
dico de 19307 Este hecho es contempordneo y
por tanto es cisilo, tiene menos posibilidad de
ser distorsionado; es cierto porque los mismos
personajes siguen en escena, son los que ac-
tuaron en el drama al que me he referido mas
arriba, el drama de la carencia de medios no
obstante su magnifica preparacién; sin embar-

go valga la oportunidad para decir de este

grupo de médicos —los cardiélogos— que fué

el grupo mds receptivo y el que le ha dado la -

luz verde al método.

Sin embargo, existe otro drama, ya no a
nivel de una especialidad o disciplina, sino «a
nivel nacional y que alcanzaba el amor propio
del boliviano. Por vivir y practicar la medicina
en la altura, necesitdbamos referirnos a para-
metros de altura, pardmetros que no teniamos
razén por: la que era necesario recurrir a los
pardmetros obtenidos en la altura por otras es-
cuelas, particularmente a los hallados por la
escuela peruana. Sabiamos que su extrapola-
cién no era exacta para un nivel de 3.600 mts.
en que se encuentra La Paz. De tal modo que
lo primero que se realizé en el Instituto Bolivia-
no de Biologia de Altura fué la determinacién
de nuestros valores normales en las diferentes

iss &

especialidades, para en segundo término en-
trar en la problemdtica misma de la investiga-
cién. Entrada que ha sido exitosa, si se tiene en
cuenta nuestra ya considerable produccién
cientifica, y cuya mayor parte se encuentra pu-
blicada en nuestro anuario de 1971. (3)

La investigacién de hoy, es la practica de
maiiana. Aserto que nunca tuvo mds valor que
en estz momento. Ensefianza practica y obje-
tiva es la que hoy dia recibe el estudiante de
medicina de San Andrés, trabajo y organiza-
cién en kase a los pilares que estd alzando el
IBBA. A partir de hoy podemos ensefiar con
absoluta sequridad numerosas cosas que antes
estaban en el terreno de la conjetum y de la
extrapolacién; ahora el estudiante vé y reali-
za personalmente un cateterismo cardiaco, una
exploracién funcional pulmonar, aplicacién de
isotopos a la hemodindmica, las técnicas de
avanzada en hematologia, enzimologia y ge-
nética que se desarrollan en los laboratorios
del IBBA. Es por esto y otras cosas que por ob-
vias no las -menciono que el advenimiento

de estos laboratorios confieren o' la ense-

fianza de la medicina en nuestra facultad
una nueva faceta, la de la precisién, tér-
mino dificil de alcanzar en biologia pero sin
embargo cada dia mds probable. Por eso es que
ni con la ayuda de Jean Bernard me podria ima-
ginar la actitud de los estudiantes de 1973 en
los campos de la fiosiologia, cardiologia, bio-
quimica y neumologia sin el logro material con-
seguido gracias a nuestro instituto.

- Por ultimo ahora que se ha estructurctdc
el LB.B.A. con la educacién de investigadores,
ingenieros y técnicos medios, nos falta mirar el

futuro con justificado optimismo y cumplir en
‘él trabajo, cumplir con la Patria y sus necesw—

dades cientificas,
T

BIBLIOGRAFIA

1 —ARISTOTELES De anima Ed Pirott. Ro
N® 553, '
2.—BERGSON F - L'evolution creatic#
Universitaires de France, "102 -2, Ed.

. 1962, pag. 250 - 252.
3.— ANUARIO 1b.8.A. Ed. Talleres Graficos®
Universidad Mayor de San Andrés 1971,

Y

"
. 5



