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Nuestra cirugia infantil
Dr. F. R. Prieto

Presentacién

La Revista de Cirugia Infantil aparece
hoy como publicacion oficial de la Asociacion Argen-
tina de Cirugia infantil; ella es producto del invalo-
rable esfuerzo del comité editorial encabezado por
Rail Korman.

La Revista procurard la publicacion de
trabajos de todas las disciplinas vinculadas a la cirugia
de nifos y estar al servicio de la difusién de experien-
cias e inquietudes de nuestros cirujanos, aspirando a
contribuir a una relacion mas fructifera entre los dis-
tintos centros de la especialidad, progresando en cl ca-
mino de definir nuestro propio perfil, entender nuestra
propia realidad y debatir las propuestas para hacerla
mejor.

La materializacion de este viejo proyecto
es un paso importante para la cirugia pedidtrica de
nuestro pais; el futuro de la revista dependera en ade-
lante de cuanto hagamos entre todos por su permancn-
cia, su sostenimiento, y su prestigio. Su crecimiento,
ayudara sin duda a que sea mejor reconocida la cirugia
Infantil y al fortalecimiento de la Asociacion.

Pasado, presente y futuro

La cirugia Infantil es una especialidad
joven y asombrosamente dinamica. En las dltimas dé-
cadas su expansion en el mundo ha sido rapida y soste-
nida; al empuje de la tecnologia y las comunicaciones,
se han sumado el desarrollo de nuevos campos, el
aporte de numerosas lineas de investigacion y la cre-
ciente adhesion de muchos jévenes y talentosos ciruja-
nos que han engrosado sus filas

Un vistazo a los cambios ocurridos en
ella los ultimos veinticinco afios es inabarcable: los fas-
cinantes progresos en la neonatologia, el dramatico
mejoramiento de los resultados en la patologia oncold-
gica, induciendo continuamente el desarrollo de nue-
vOs criterios y téclicas quirtrgicas. La imagenologia
actual que pone ante nuestros ojos los detalles més pe-
quefios, ha desarrollado también procedimientos que
reemplazan muchas de las indicaciones de cirugia en
un pasado, no tan lejano.

Los adelantos en el soporte de la nutri-
cidn y de la funcion respiratoria, el mejoramiento de
las técnicas de anestesia, la hemodilucién y la
autotransfusion, los progresos de la anatomia patol6-
gica con la incorporacion de marcadores, los nuevos
recursos endoscopicos, el diagnostico prenatal de mal-
formaciones, los lransplanlés. en fin... Es una espe-

cialidad distinta de la que conocimos y nos sedujo.

Pero mientr: istimos al desarrollo de
tantos cambios y nos entusiasman las nuevas posibili-
dades, observamos con tristeza que el medio en que se
desenvuelve la gran mayoria de nuestros cirujanos pa-
dece de graves deficiencias que les dificulta la incorpo-
racion de los nuevos conocimientos y recursos y el pro-
pio crecimiento profesional.

Nuestros cirujanos trabajan poniendo
diariamente lo mejor de si para salvar con entusiasmo,
con frecuencia abnegadamente, las carencias y dificul-
tades de sus centros asistenciales.

El atraso y la ineficiencia obedecen a sis-
temas de atencion anacronicos y perversos: donde el
sistema piblico en edificios ruinosos, con cquipamien-
to obsoleto sin los fondos necesarios, se debate en la
marafia administrativa, la indolencia y el abandono;
donde la seguridad social dilapida recursos, desatiende
la calidad y reconoce al trabajo profesional honesto
con retribuciones vergonzosas. Donde la investiga-
cion, en fin, es vista como una actividad suntuaria

Deberemos rescatar en medio de esta re-
alidad conflictiva, el derecho que tienen los
ser asistidos en ambitos adecuados, por profesionales
idéneos. Nuestro deber es velar por la calidad de la
atencién que reciben, si no lo hacemos nosotros,
quien?

Nuestra Asociacion, que nuclea a la enor-
me mayoria de los cirujanos pediatras del pais, tendra
que articular los mecanismos para mejorar los niveles
de la cirugia infantil, tanto como procurar condiciones
dignas del ejercicio de la especialidad, bregando por
acortar la brecha entre el progreso y nuestra realidad.

Los recursos humanos

Entre tantos asuntos importantes, me in-
teresa hoy analizar con algin detenimiento el de los re-
cursos humanos en la cirugia infantil.

Sabemos que la exigencia de los progra-
‘mas de formacion en los paises del hemisferio norte es
una tradicién celosamente preservada, constituyéndo-
se, entre otros, en un soporte del liderazgo cientifico
que detentan.

En nuestro medio los intentos de organi-
zar la formacion del post-grado cobraron impulso en
la década del 60 por el trabajo de pioneros como Ma-
rio Brea, Alfredo Lanari, Andrés Santas y Carlos
Gianantonio quienes iniciaron las residencias médicas;
apenas comenzada la de pediatria se abrid la de cirugia
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infantil por iniciativa de José E. Rivarola y luego sur-
gieron otras en la especialidad. La formacion de ciru-
janos pediatras a partir de entonces, se canalizé casi en
forma excluyente en la residencia. Hoy la casi totali-
dad de quienes ejercen la Cirugia Infantil han adquiri-
do sus destrezas en la residencia. El sistema ha perma-
necido, si bien la decadencia hospitalaria lo ha dete-
riorado.

La AACI debe ocuparse seriamente de la
formacion de los futuros especialistas. La tarea no es
sencilla: obligara a recoger la informacién suficiente
de la realidad y proyecciones demograficas, al releva-
miento de los recursos, a planificar las necesidades, a
coordinar la instrumentacion de los programas, procu-
rando la excelencia de la formacion. Esta actividad va
a requerir la integracion de los centros con posibilida-
des docentes en una empresa coordinada.

En una planificacion seria, no podra ol-
vidarse gue el recurso humano en los dias que corren,
se desactualiza al ritmo que avanzan los conocimientos
y que habra que atender por lo tanto al reciclaje pe-
riddico de los ex-residentes; finalmente un area de la
formacién que merece una mayor dedicacién es la ca-
pacitacion de la enfermeria pediatrica en la atencién
quirdrgica.

Si tenemos presente que ¢l segundo de
los tres postulados que sustentaron ¢l nacimiento de la
APSA fué el de establecer criterios para los programas
de entrenamiento en la cirugia pediatrica, no podemos
menos que admirar la sabiduria de Robert Gross, su
primer presidente y de los cofundadores, al jerarquizar
a la formacion, luego del primer postulado: *“‘Promo-
ver el cuidado ejemplar del paciente™

Los contenidos y el campo de la

cirugia infantil

Es importante hoy redefinir los conteni-
dos de la cirugia infantil y ademas prevenir los riesgos
de su fragmentacion.

El campo de nuestra especialidad abarca
el tratamiento de las afecciones quirargicas desde el
nacimiento hasta la adolescencia. Se da actualmente en
muchos paises, tal como lo ha recogido la World Fede-
ration of Associations of Pediatric Surgeons, el debate
sobre los limites y contenidos de la cirugia general pe-
didtrica, a partir de hechos gue expresan intentos de
fragmentacién: por una parte algunos especialistas en
disciplinas que se ocupan de la patologia especifica de
un aparato en ¢l adulto, entienden posible extender su
campo al manejo de la patologia infantil y por otra
parte se advierte dentro mismo de la cirugia pediatrica
algunas actitudes proclives a desprender de la ciru-
gia general pediatrica como sub-especialidades, la
atencion de algunos de los fragmentos en que parece
dividirse al nifio, ocupandose de encerrar como si
fuera un pequeiio coto, el conocimiento de unas pocas
afecciones o de un determinado aparato.

La esencia de la cirugia infantil es el co-
nocimiento de la pediatria y de los recursos y técnicas
apropiadamente adaptadas de la cirugia para restaurar
las estructuras o funciones alteradas de un organismo
en crecimiento, cuyas caracteristicas tanlo ¢omo su pa-

tologia lo diferencian de un adulto mucho mas que por
su tamafo,

Rivarola repetia con frecuencia: “‘el ci-
jano de nifios es un pediatra que sabe operar”, y es-
timulaba a sus discipulos a interesarse en el conoci-
miento y los avances de cada rama de la pediatria. Los
iruj pediatras se caracterizan por su abierta pre-
n al didlogo con pediatras y los distintos es-
as de la medicina infantil; por comprender las
caracteristicas del nifo como ser humano biologica-
mente solido, y emocionalmente fragil, con su ritmo
metabdlico particular, con su notable capacidad de re-
paracion, ademas de conocer las enfermedades quirir-
gicas de la infancia.

Es muy poco sensato pensar gue un nino
es un pequefo organismo a quien ocasionalmente
puede efectuarsele determinado procedimiento.

Los contenidos curriculares de la cirugia
pediatrica definidos por el American Board of Surgery,
sefialan como componentes primarios: la cirugia del
tracto alimentario, el abdomen y sus contenidos, inclu-
yendo ginecologia y tumores, la cirugia general tordci-
ca de cabeza y cuello, de piel y tejido blandos, la ciru-
gia enddcrina, la endoscopia del eséfago, triquea y
bronquios, el manejo del traumatizado y el cuidado
del enfermo critico.

Como componentes secundarios inclu-
yen: la cirugia urologica, plastica, cardiovascular y
trasplantes y los conocimientos y manejo de las patolo-
gias cardiacas, neuroldgica, ortopedica y otorrinola-
ringologic;

En términos generales la descripcion
coincide con los contenidos de nuestros programas de
formacién y con el campo de nuestros especialistas.
Algunas materias, definidas como componentes secun-
darios son ejercidos en centros pediatricos por ciruja-
nos con dedicacion plena.

Independientemente de su origen acadé-
mico, debemos puntualizar que el ejercicio en cual-
quier aspecto de la cirugia infantil, requiere una ade-
cuada formacion en el conocimiento del nifo y su ejer-
cicio exclusivo o preferente.

Asimismo, en la formacién de un ci-
rujano pediatra no deben omitirse los contenidos que
lo capaciten en el amplio panorama de la especialidad,
aunque sus intereses lo inclinen luego, a desarrollar as-
pectos parciales de la cirugia infantil.

No puede olvidarse finalmente que en la
formacion de nuestros futuros cirujanos pediatras ade-
mas de atender su solida preparacion cientifica y técni-
ca, deberemos inculcar una profunda actitud ética, es-
timular su sentido de la solidaridad, su sensibilidad so-
cial y su actitud docente.

La cirugia infantil, es fascinante, como
decia Willis Potts: “*es tan amplia como para interesar
al laborioso, tan dificil como para satisfacer al ambi-
cioso y tan nueva como para estimular la imaginacién.
El recién nacido, sin otro lenguaje que un vagido y el
niiio que no tiene palahras para expresar el deseo de es-
tar bien y ser normal, piden que c010qu:mns a su dis-
posicién los b del mayor de sus
enfermedades quirargicas®
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