que bordea un patio central. Buena ilu-
minacion y gusto en la distribucién con-
siguen hacer resaltar cada objeto, de
modo que el visitante no se sienta ago-
biado por una barahinda informe.

El «valor sentimentaly bafa la mayo-
ria de los objetos. Trajes de luces y de-
més efectos personales, cabezas de to-
ros asomandose desde la pared vienen
a ser como ese arte de nuestro tiempo
que anmarca puertas usadas, vestidos...
La huella del tiempo proporciona a ese
arte un sabor especial: el propio del
tiempo que evoca el pasado llenando-
lo de sugerencias.

«Manolete», por ejemplo, se vuelve
a encarnar en su traje de luces tefiido
aun de sangre. Una sangre que ahora no
escandaliza con su rojo de muerte. El
tiempo la ha barnizado haciéndola me-
nos agresiva que aquel 28 de agosto de
1947 en Linares.

—Pero no s6lo hay un «valor senti-
mentaly, aunque esto predomine, sino
también un valor artistico y cultural en
muchas de las pinturas y bronces repro-
duciendo la fiesta.

Cuadros de Vazquez Diaz, Benedic-
to, Goya... Bronces de Julio Antonio,
Sanguino, Lizcano, el escultor mejica-
no Cbo, Benlliure con su espectacular
encierro de toros: rebafo de astados
que déciles se someten a la guia del
caballista... Bronces disefiadores de
instanténea de una tarde toros.

De entre los astados destacan aque-
llos que mataron y otros que murieron
pero fueron de «gran bravuray. «Luna-
resy, toro que un 23 de abril de 1909 ma-
t6 a dos caballos; «Lamparillo», que un
11 de septiembre de 1930 se brind6 al
presidente de la Republica Espanola;
«Perdigény, Mihura de casta, que un
27 de mayo de 1894 pitoné a Manuel
Garcia Espartero sin permitirle llegar a
la enfermeria; «Faroncilloy, testigo de
la gran faena de Julio Aparicio aquel
1958; «Yegueroy... Pequeiios 6leos han
eternizado, también, a los mas excelsos
toros de la historia. Y cada uno recor-
dando por su nombre, definen su per-
sonalidad.

Fenémeno singular el de la «Fiestay
que en vida une a toro y torero y en la
muerte asocia toro y torero. Tal vez la
simbiosis de ambos sea el mas auténti-
co «centauro» que la mitologia haya
querido crear.

«Toros de Muerte» como advierte el
cartel de 1830. Los 6leos, reproducto-
res de momentos célebres, describen
esa expresion. En unos el toro muere,
en otros el torero es atacado y en los
terceros la victima es un desguarnecido
caballo.

Historia y evolucién de la fiesta que
se sigue a través de pinturas, litogra-
fias o pequernos 6leos pintados sobre
lata. La Tauromaquia de Goya no falta
y se encarga de reproducir con precision
los incidentes del festejo. Litografias
inglesas, coloreadas y ausentes de fe-
cha remiten a otro estilo pictérico y ves-
tuario. Su autor, en contraste con la
dinamicidad de los trazos taurinos de
Goya, contempla la fiesta en modo mas
reposado: en lineas de «pose». Otras
piensan en la fiesta como en un fresco
que sobre un mismo espacio distribuye
el tiempo de la muerte del torero José
Delgado un 1801: tres momentos de la
cogida: empitonado, levantado del sue-
lo y muerto sobre la arena. Impotentes
y mudos los componentes de la cuadri-
lla, tras la barrera, son testigos de la
tragedia.

Una galeria de retratos, en su versio-
nes de Oleo, pastel o litografias, nos
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acercan a toreros de gran trapio como
Francisco Romero, Francisco Montes,
Francisco Arjona el «Cuchares», Juan
Belmonte, el Gltimo retrato de Bienve-
nida, Manolete... Retrato también, suge-
ridor de los enanos velazquefos, «El
enano de la Venta» personaje popular
del Madrid de entonces que intentd
la «faena». Goya se asoma con su 6leo
«Costillaresy, torero famoso.

LA BIBLIOTECA,
COMPLEMENTO
ENRIQUECEDOR

Més de 2.500 volimenes recogen
temas taurinos: estudio sobre el «toro
de lidia», formas de practicar el toreo,
psicologia del torero, historia de los
toros...

A ella acuden especialistas que quie-
ren documentarse sobre el tema, o so-
bre tal o cual detalle particular. Don
Alfonso me especifica que principal-
mente abundan pintores y escritores
y también periodistas.

—¢Los cineastas también?

—No, dltimamente se hacen pocas
peliculas o casi ninguna sobre el tema
taurino.

Y es cierto. Han pasado aquellos
afos en que asistiamos a una trama
dentro del contexto de lo que es la
plaza de toros bajo el calor de las cinco
de la tarde. «A las cinco de la tardey,
diria Lorca.

—Bueno, han venido a realizar algin
reportaje...

Una mirada a las vitrinas de la biblio-
teca destaca los ejemplares de la revis-
ta EL RUEDO, hoy desaparecida, y en
sitio preferente una pequena ironia: la
bula de S. Pio V en 1571 prohibiendo
«correr Touros e O6utras alimarias...».
Prohibicién que hoy es anécdota, aun-
que las controversias que se eltema si-
guen existiendo segln la cultura desde
la que se mire.

PUBLICO HETEROGENEO:
DEL AFICIONADO
AL PROFANO

La afluencia mayor de publico es en
esas tardes de toros durante el compas
inicial de espera. Muchos aprovechan
para entrar en ambiente. A los toros
que dentro de unos minutos van a obser-
var en la plaza, les precede un recuerdo
sobre los que siguen, estando presen-
tes a través de sus trajes de luces a los
que el sol ya no arrancard destellos.
Pero sus efectos personales desencade-
nan conversaciones, criticas, aventuras
taurinas... La hora se acerca y un religio-
so silencio envuelve al Museo y a la
Plaza. El clarin, los tambores, los olés, el
pasodoble, acuna ese como «santua-
rio» que es el Museo Taurino.

Durante el afo el publico, més espa-
ciado, se pasea por sus salas con diver-
sos intereses: aficion apasionada, do-
cumentacién, curiosidad, novedad... Y
aunque la plaza duerme en el silencio,
vuelven a reproducirse, en la fantasia, el
olé del capote diestro de aquel afio, el
guirigay de la plaza...

Pueblos como el portugués, mejica-
no y en general todos aquellos que se
han posesionado de la «fiesta» son sus
mas fieles comulgantes. Otros: euro-
peos, americanos y nortefios, sean afi-
cionados o no, intenta descubrir en las
piezas lo que les han dicho aqui y alla.

—¢Qué impresion sacan los pro-
fanos del toreo?

—Hay de todo, pero es muy frecuen-
te que se cree una cierta «mentaliza-
ciény» sobre la «fiestay. Y esto es tal vez
lo que puede aportar al Museo al no
aficionado. Hay quien no conoce en
absoluto la fiesta de los toros, incluso
hay espafnoles que jaméas han visto una
corrida... Parece mentira pero es asi.
Los méas se quedan con ese gusanillo
de la curiosidad por asistir a alguna co-
rrida. Se les quedan muchas preguntas
en la boca cuya respuesta estd en la
plaza. Otros, a los que no les gusta el
espectaculo, se paran méas en las anéc-
dotas o en la mera curiosidad. Con todo
la mayoria salen persuadidos de que
tienen que ver un especticulo porque
han visto de cerca los trajes de los to-
reros.

Los colegios también son visitantes
El maestro al frente de su grupo escolar
y ellos, los alumnos, con block de notas
dan un caracter cientifico y uno piensa
si alguna vez habra alguna «Facultad
de las Ciencias de la Tauromaquia» con
tesis doctorales y todo... Y uno duda,
porque a lo mejor es cuando comienza

-

A .
5 m B 2 RS %
ZEEG. EEREES B>

LD Do L PP L £ £ £ O

o

la fiesta a perder espontaneidad y crea-
cion.

Los gastos del Museo corren a cargo
de la Diputacion Provincial de Madrid,
los cuales son ayudados por el moédico
billetaje que el visitante paga: 10 pe-
setas.

EL MUSEO TAURINO:
DATOS PARA UNA
HISTORIA

El Museo, complejo de quienes han
escrito sobre toros, de quienes han eter-
nizado en bronces y 6leos los momen-
tos y personajes mas culminantes del
toreo, de quienes han ofrecido sus re-
cuerdos personales, es un conjunto que
no s6lo describe lo humano (toro-tore-
ro) de la fiesta, sino también el ESPA-
Cl0O: el coso, arena de triunfo y muerte.
Pinturas al 6leo nos detallan cémo fue la
antigua Plaza en las afueras de la Puer-
ta de Alcala. Maquetas de pasta y ma-
dera, como la del teniente coronel re-
tirado don Juan Mata Aguilera, repro-
ducen el exterior e interior de la Plaza
de Toros de la Puerta de Alcaléd abarro-
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tdndola de gente, vendedores y cuadri-
llas creando un auténtico cuadro cons-
tumbrista. Maqueta realizada en tres
pacientes afios (1843-1846).

Un espacio, la Plaza, que abarcamos
en miniatura pero que no hay que ir
muy lejos a buscarlo. Basta asomarse
a alguna de las ventanas del Museo y se
tropieza con los muros de la Plaza; con
los sonidos, durante la temporada, de
los cencerros de los cabestros, y con
los corrales, celadores de las dUltimas
horas de vida del toro. Y enfrente la
Enfermeria, espacio indisolublemente
unido al juego del toro.

Historia que John Fulton, torero
americano, remonta a la prehistoria con
el cuadro y la leyenda escrita usando
sangre de toro. Su alusién a una Alta-
mira, también pintada con sangre de
toro, pueda ser el comienzo de la fami-
liaridad que, a través de los bufalos, el
hombre pacté con el toro.

Un Museo digno de contemplarse
para quien quiera conocer mas alla de
la mera exterioridad. Sus vitrinas pro-
fundizan en la historia y los sentimien-
tos mediante sus objetos-reliquias o las
mascarillas de ojos cerrados de aquellos

que fueron insignes lidiadores: «Frias-
cueloy, «Manolete», «Arruzay..., o bien
poniendo una nota de poesia como es
la PEZUNA de la valiente yegua rejo-
neadora al mito de Cenicienta y su za-
patilla de cristal.

A la salida y como homenaje al pin-
tor que mas se ocupd de toros, gran-
des reproducciones de algunas de las
litografias de «La Tauromaquia» y re-
forzandoles la inconfundible de un Go-
ya encopado y dibujado de perfil.

Enredados en esta historia muy par-
ticular se van asociando nombres de
los que presidieron o fueron especiales
en las tardes de «toros de muertey.

Vueltos al Patio de Caballos, sobre
uno de los muros de la Plaza y corona-
da por el tipico arco de herradura, esta
la alegoria taurina que es homenaje a
los toreros que actuaron desinteresa-
damente en las Corridas de Beneficen-
cia de la Diputacién Provincial. Toreros
y picador contemplan el recién nacido
que una mujer les brinda. Alegoria de
Laiz Campos que parece aludir a la
«eternidad de la fiestay.

Raimundo LEIRA
(Fotos: Rogelio LEAL)




ENTREVISTA CON DON JOSE LUIS
DEL RIO CABANAS,
PROFESOR JEFE DEL SERVICIO
DE OFTALMOLOGIA DE LA CIUDAD
SANITARIA PROVINCIAL

. A

OS ojos para toda la vida. Un slogan
D muy popular, pero que nos hace
ver la importancia de nuestros ojos.
Los ojos, las ventanas que hacen reali-
dad el pensamiento del hombre. Por
medio de ellos, podemos contemplar
todas las bellezas que Dios y la Natu-
raleza han puesto en la tierra para nues-
tro deleite. Nunca podremos agradecer
y valorar bastante lo que para nosotros
significa la visibn de nuestros ojos.
Pero, ¢(nos hemos parado a pensar en
la desgracia de aquellos seres que no
pueden ver?

Para eso, para poder paliar en lo po-
sible esta desgracia que afecta a gran
cantidad de seres, la ciencia médica
especializada desde hace mas de un
siglo lucha incansable para conseguir
vencer la ceguera. Ya en el siglo XVIIl,
un oftalmélogo francés de gran pres-
tigio, realiz6 un trasplante de coérnea
extirpandola y colocando en su lugar
un cristal que pudiera formar una es-
pecie de ventana transparente en la
pupila. Otros oftalmélogos, ante este
ensayo que caus® gran sensacion y
asombro abriendo un camino hasta
entonces desconocido, decidieron bus-
car fortuna en este nuevo campo, lle-
gando a realizar trasplantes corneales,
aunque no lograron cosechar grandes
resultados.

Se intentd, mas tarde, realizar injer-
tos con cérneas de animales y, aunque
se logré implantar la nueva cérnea, no
tuvo sus frutos apetecidos ya que la
opacidad no desaparecia. Los trasplan-
tes que, posteriormente, se hicieron
con ojos humanos también, por des-
gracia, fracasaron. Pero la ciencia médi-
ca oftdlmica no cejaba ni un sélo ins-
tante en buscar soluciones y fue el
eminente oftalmélogo Von Hippel el
que marcara la ruta a seguir en ulterio-
res intervenciones quirdrgicas aplican-
do una nueva técnica al utilizar un tré-
pano movido por medio de un meca-
nismo de relojeria. Gracias a este mé-
todo se consiguié el primer éxito en
este campo al lograr Fuchs, en el afio
1894, mejorar la vision de algunos en-
fermos y, posteriormente, el prestigioso
Sirmms consiguié en 1906 el mayor
éxito logrado hasta entonces, el de
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realizar un trasplante en un ojo quema-
do con cal. La técnica se habia impues-
to y los investigadores supieron apro-
vecharla; en todos los paises del mundo
los especialistas se afanaban en mejo-
rar la situacion oftalmica y los espafoles
no podian estar al margen en este cam-
po cientifico. La fama de la oftalmologia
espanola era bien notoria, como muy
bien lo demostr6 el eminente doctor
Argumosa —que lo fue del Hospital
Provincial de Madrid—, anticipdndose
a sus colegas del extranjero introdu-
ciendo numerosas innovaciones en la
especialidad, entre las que destaca por
su importancia la de la blefaroplassa
(injerto de piel al parpado).

La ciencia médica se ha ido impo-
niendo con las nuevas técnicas en el
campo oftdimico al paso de los afios.
Los ciegos empiezan a concebir gran-
des esperanzas de poder ver y los oftal-
mologos, incansables en sus investiga-
ciones, también luchan por ver hecha
realidad su méxima ilusién, la de dar
vista a los ciegos. Para que nos oriente
sobre este tema hemos solicitado la co-
laboracién de don José Luis del Rio
Cabarias, profesor jefe del Servicio de

Oftalmologia de la Ciudad Sanitaria
Provincial «Francisco Francox». Sin ro-
deos, escuetamente y de sopeton, le
preguntamos:

—Profesor Del Rio, /podran los cie-
gos ver?

—Las causas de ceguera son multi-
ples —nos responde amablemente—.
Recientemente el profesor Rabassa, de
la Universidad Auténoma de Madrid,
efectué una amplia encuesta sobre la
ceguera en Espafa, y entre las causas
mas frecuentes, segln este estudio, des-
tacan, siguiendo un orden de mayor a
menor incidencia, la catarata, la retino-
patia diabética, el glaucoma, las maculo-
patias y las enfermedades de la cornea.
Segln la causa varian las posibilidades
de que el ciego pueda voiver a ver. En
general, la lucha contra la ceguera de-
be orientarse en la profilaxis y en la
prevencion. En el ciego, aparte de me-
ritorios trabajos sobre radar y electréni-
ca no susceptibles de aplicacién prac-
tica en el momento actual, las posibili-
dades de que pueda volver a ver son
subsidiarias de la cirugia: Extraccién de
un cristalino cataratoso, reaplicacion

Don José Luis del Rio Cabanas, profesor jefe del Servicio de Oftalmologia
de la Ciudad Sanitaria Provincial «Francisco Francoy




de una retina desprendida, sustitucion
de una cérnea opacificada, etc.

Como oftalmélogo, el profesor Del
Rio, nos habla en unos términos pro-
fesionales que nosotros, profanos en la
materia no acabamos de asimilar, por
lo que deseamos que nos aclare algunos
puntos relativos al tema, de forma que
nos hemos permitido preguntarle:

—Nos ha hablado de sustituir la cor-
nea opacificada. Para un mejor conoci-
miento de todos, quisiera preguntarle:
‘qué es la cornea?

El profesor sonrie ligeramente ante
nuestra ignorancia.

—El globo ocular, al igual que el
terrdqueo, tiene dos polos que topo-
graficamente son anterior y posterior.
Pues bien, en el polo anterior el tejido
que constituye la verdadera pared del
ojo —la esclerética— sufre una trans-
formacion estructural e histoquimica
que la hace transparente. Esta porciéon
transparente de la pared del globo, a
través de la cual vemos el iris y la pupi-

¢Puede vencerse
la ceguera?

Una incognita

a punto

de establecerse

la situados en un plano mas profundo,
es la cérnea.

Bueno, ya sabemos una cosa mas.
Es interesante y curioso escuchar al
profesor sobre un tema que estamos
seguros ignora la mayoria de la gente.
Y como curiosos que somos queremos
saber alin més. El tema de los trasplan-
tes de 6rganos humanos esté a la orden
del dia: se trasplanta un corazén, se
trasplanta un rinén, etc. En el campo
de la oftalmologia también existen los
trasplantes, especialmente el de la cor-
nea. Por eso preguntamos a nuestro
interlocutor:

—¢;Qué es el trasplante de coérnea?

—~Cuando la cérnea, por causas di-
versas, fundamentalmente inflamato-
rias o traumaticas, es lesionada, se des-
arrollan en ella los subsiguientes pro-
cesos reparativos que provocan altera-
ciones en su estructura que conducen
a una cicatriz blanquecina —el deno-
minado leucoma corneal— que al ser
opaca impide la entrada de los rayos
luminosos, provocando la ceguera del
ojo afectado. En estas circunstancias
la cornea opacificada puede ser sus-
tituida por cérnea transparente proce-
dente de unos ojos de cadaver. Esto es,
en esencia, el trasplante de cérnea.

El campo del ojo humano es muy
complejo y variado y su extensién de
gran amplitud, por ello los trasplantes
del mismo no se limitan exclusivamente
al de la cornea. Es interesante saber lo
que nos responde nuestro entrevistado
al respecto:

—En el ojo, independientemente de
la cérnea, ¢se pueden realizar otros
trasplantes?

—Si. De esclerética, de vitreo y de la
conjuntiva —y cambiando su tono de

Leucoma corneal. La cicatrizacién de las lesiones
de la cérnea es una de las causas frecuentes de ceguera

voz, en forma de ruego, nos dice: Me
gustaria aprovechar esta pregunta, si
usted me lo permite —claro que se lo
permitimos con sumo agrado—, para
sefalar que en el estado actual de la
ciencia el trasplante completo de glo-
bo ocular es, hoy por hoy, imposible,
por numerosas razones de orden biol6-
gico mas que técnico.

Seguimos interesados en el tema
del trasplante de cornea Volviendo al
mismo preguntamos al profesor:

¢:Como se consigue el material para
dicho trasplante?

—De ojos de personas fallecidas,
bien porque en vida hicieran donacion
de sus ojos a un «Banco de Ojos», bien
por autorizacion de familiar directo
—si el fallecido no hizo donacién pre-
via— o bien por autorizacion judicial
en caso de accidente mortal y siempre
con la certificacion médica de que el
difunto no padecia ninguna enfermedad

contagiosa o transmisible por el material
donante. En general, se procede a la
enucleacion del globo ocular, pues asi
es mas facil la conservaciéon de la cor-
nea hasta el momento de su empleo.

EL PRIMER BANCO

DE OJOS FUNDADO

EN ESPANA SE INSTALO
EN EL HOSPITAL
PROVINCIAL DE MADRID

El doctor Del Rio ha tocado un punto
de gran interés. El «Banco de Ojosy.
Vamos a intentar hacer historia del
mismo, toda vez que atafie mas direc-
tamente a nuestra provincia madrilena,
en la que nuestra revista «Cisneros» es
portavoz y crénica al mismo tiempo.
Por ello, y dada la autoridad en la ma-
teria de nuestro interlocutor, le pregun-
tamos:
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Microcirugia. El microscopio corneal ha hecho avanzar

extraordinariamente la cirugia oftdlmica

—Profesor, en nuestro legendario y
glorioso Hospital Provincial, segin re-
zan las cronicas, se fund6 el primer
«Banco de Ojos» de Espana, ;Qué nos
puede decir al respecto?

Se levanta despacio y acercandose
hasta un pequefio armario, saca una
carpeta. Vuelve a sentarse y abriéndola
busca entre varios papeles y sacando
uno de ellos nos contesta:

—En la sesion de 12 de enero de
1952, la Excma. Diputacién Provincial
acordd, entre otros acuerdos, el siguien-
te: «Tomar en consideracion y que pase
a estudio y dictamen de la Comision
de Beneficencia propuesta formulada
por el Excmo. sefior marqués de Vivel,
vicepresidente de la Diputacién y dipu-
tado visitador del Hospital Provincial,
en orden a la creaciéon de un banco
de ojos y otro de huesos, en armonia
con las disposiciones legales que regu-
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len la materia. CUMPLASE. Firmado
EL PRESIDENTE Y EL SECRETARIO».
Esta es la transcripcién de la fotocopia
que en el Servicio se conserva, como
usted puede ver, de este acto inicial de
la creacion del «Banco de Ojosy.

—¢Existe alguna anécdota relativa a
este «Banco de Ojos» del Hospital Pro-
vincial de Madrid?

—Las anécdotas son multiples. Unas
derivadas de la diversidad de la mente
e ingenio humano, como el individuo
que ofrecié sus ojos a cambio de un
dinero a pagar en el momento y donan-
do un ojo en vida como garantia y el
otro tras su fallecimiento; existe otro
caso como un donante que exigia co-
mo condicién previa que sus corneas
se emplearan, exclusivamente, para tras-
plantar a un ojo de iris azul, porque él,
moreno de constitucion, siempre habia
deseado tener ojos azules.

»Otras derivan de los diversos proble-
mas técnicos, como la necesidad en
un principio de recurrir —para obtener
la nieve carbdnica necesaria para la
conservacion de los ojos durante el
transporte— a una acreditada pasteleria
especializada en tartas heladas.

»En el orden funcional, quisiéramos
destacar las multiples facilidades que
siempre nos dio la Comparfiia «lberian,
para el réapido transporte de los ojos a
ciudades como Barcelona, Melilla, etc.

»Las enormes dificultades economi-
cas, estructurales y juridicas, termina-
ron por vencer el d4nimo de todos los
que con extraordinaria voluntad y con
el ejemplo siempre presente de nuestro
llorado profesor Aguilar Mufoz, lucha-
mos creo que con gran éxito en los
primeros afos.

Se le nota al doctor Del Rio un emo-
cionado énfasis al hablar de los prime-
ros pasos en la creacion del «Banco de
Ojos», del antiguo Hospital Provincial
madrilefio; nos hace un elogio de todos
los que formaban el Servicio de Oftal-
mologia, que hoy dia colaboran con
verdadero entusiasmo en el que di-
rige en la Ciudad Sanitaria Provincial
«Francisco Franco». Nos ha mencionado
la gran dificultad que existe en la actua-
lidad para la obtencién de ojos; llenos
de curiosidad, le preguntamos:

—¢Cuéles son los problemas que
plantea la obtencion de ojos donantes
en el momento actual?

—La escasez de donaciones ha sido
uno de los problemas mas graves, aun-
que en la actualidad esta en vias de
solucidn, gracias a una acertada cam-
pana llevada a cabo, muy principalmen-
te, por el «Banco de Ojos» del Instituto
de Investigaciones Oftalmoldgicas «Ra-
moén  Castroviejoy, que estd logrando
vencer el respeto ancestral y casi fana-
tico ante el cadaver, cuya mutilacion,
aun con fines cientificos, era casi un
sacrilegio, aunque esas mismas mentes
no dudaran, en circunstancias, destruir
sus congéneres vivos. Los problemas
juridicos son de mas dificil solucion
mientras no se promulgue una nueva
legislacion que actualice las pruebas de
certeza de muerte, ya que es necesario
que la cdérnea donante sea obtenida
antes de que transcurran seis horas de
la defuncién. Los problemas técnicos
de obtencién, conservacion, envio vy
esterilizacion estan préacticamente re-
sueltos, aunque sean susceptibles de
ser mejorados.

A esa campana de divulgacién se
une nuestra revista «Cisnerosy, con el
deseo de que todos aquellos que la lean
comprendan el verdadero valor de
lo que supone una donacién de ojos,
ya que ello conlleva el que un ciego
pueda ver, el llevar la ilusién a un nifo,
a una mujer, a un hombre, (Para que
se quieren los ojos, una vez llegada Ia
muerte? Esa es la pregunta que desde
estas paginas hacemos a nuestros lec-
tores. Sus ojos pueden dar vida a otros.
Seguimos con nuestro ilustre interlocu-
tor. Ahora le preguntamos:

—¢Qué pacientes considera suscep-
tibles de mejorar con un trasplante de
cérnea?

—Son fundamentalmente suscepti
bles de mejorar los pacientes con pro-



Queratoplastia.
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cesos corneales cicatriciales o degene-
rativos no vascularizados que impidan
la funcion visual. Pero también quiero
sefalar que también existen otras mu-
chas indicaciones de tipo terapéutico y
no solamente con fin 6ptico, como pue-
de ser el herpes corneal, o de tipo es-
tructural como en el caso de una perfo-
racién ulcerosa o traumatica de la cér-
nea.

La Ciudad Sanitaria Provincial «Fran-
cisco Francoy, heredera de los valores
cientificos y culturales del glorioso

Hospital Provincial de Madrid, ha reco-
gido la semilla que sembrara su ante-
cesor, y entre sus diversos servicios
figura éste de Oftalmologia, con un
cuadro médico de especialistas que es
toda una garantia para los pacientes de
Madrid y su provincia, ya que de casi
todos los pueblos madrilefios acuden
al mismo para ser atendidos y mejorados
de sus dolencias. El mismo profesor nos
habla encendidamente y con gran or-
gullo de sus colaboradores: doctores
Cadenas, Suner, Cortés, Fernandez, Del
Rio Jr., etc. Pero estamos interesados
en saber cudl ha sido la actuacion de
este servicio con respecto a los tras-
plantes.

—Diganos doctor; dese que ocupa
el cargo de profesor jefe del Servicio de
Oftalmologia de la Ciudad Sanitaria,
/cuantos trasplantes se han realizado
en el mismo?

—Para contestarle con exactitud ten-
dria que consultar el archivo, pero en
lineas generales podemos considerar
que estaran entre los treinta y los treinta
y cinco; treinta y dos, creo seria una
cifra bastante real. La misma es corta
si pensamos que en los seis afios que
hace que tomé posesion de la Jefatura
del Servicio se han operado 3.800
pacientes. De esta desproporcion pode-
mos sacar una primera conclusion; que
los casos susceptibles de esta técnica
quirdrgica no son tan NnUMerosos como
generalmente se cree y, por otra parte,
que las donaciones no fueron tan abun-
dantes como fuera de desear. Sin em-
bargo, en estos momentos, gracias al
extraordinario crecimiento de las do-
naciones creo gue estamos muy proxi-
mos al dia en que pueda ser operado

Queratoplastia.
Aspecto a los tres meses de la intervencion




La queratoprotesis, o sea, el empleo de una protesis plastica,
con un eje central éptico, puede ser la solucion en casos de opacidad corneal
en los que la queratoplastia no esta indicada.
Aspecto del implante de una lente de Cardona una vez terminada la intervencion quirdrgica

con esta técnica todo aquel paciente
que lo necesite sin dilatar grandemente
la espera.

—Y de todos ellos, jcuantos han sido
positivos?

—Tampoco puedo contestar con
exactitud a su pregunta sin consultar
datos, pero, aproximadamente, puedo
decirle que un 75 por 100. Las causas
de fracaso maés frecuentemente invo-
cadas, como el rechazo y la distrofia
del injerto, son sin duda importantes,
pero a nuestro sentir, la principal causa
de fracaso estd en el fallo de eleccion
de los casos indicados.

Nosotros, siguiendo siendo profanos
en la materia, estamos recibiendo una
auténtica leccion de lo que es el ojo
humano, pero al escuchar al profesor
Del Rio nos estamos dando cuenta del
indudable valor y la gran responsabi-
lidad de estos especialistas al urgar entre
algo tan delicado y sensible como es el
ojo y —por ende, creemos que nuestros
lectores estaran recibiendo una autén-
tica informaciéon sobre el tema— por
ello no acabamos de concebir que ma-
nos tan expertas puedan realizar el mi-
lagro, si no de curar, si de mejorar la
vision del ojo. Intrigados, preguntamos
al paciente (relativo a la paciencia)
profesor:

—¢Es necesaria una preparacién es-
pecial para realizar esta clase de inter-
venciones quirurgicas?

No. —Nos contesta rotundamente—.
Todo oftalmdélogo con una preparacion
quirdrgica normal para llevar a buen
fin las principales técnicas de la cirugia
de globo ocular —extraccién de la ca-
tarata u operaciones antiglaucomato-
sas— estd capacitado para desarrollar
las principales técnicas de la querato-
plastia. En nuestro Servicio de Oftalmo-
logia todos mis colaboradores son ca-
paces de desarrollar estas técnicas.

Pero no todo consiste en trasplantes
u operaciones quirtrgicas en sus diver-
sas facetas de este campo. Por circuns-
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tancias, nuestros ojos pueden enfermar
y no creemos que sea privativa una
intervencién; por ello, para no tener
que llegar a esta solucion, le pedimos
su consejo al doctor:

—iQué aconseja usted a todas las
personas para que CONServen sus 0jos
y la vision de los mismos?

—Revisién periédica por un oftal-
mélogo, e insisto que por el «KOFTAL-
MOLOGO», pues aun detrds de un
simple aumento de la presbicia o «vista
cansaday, puede subsistir un glaucoma
o bajo un aumento de la miopia, la
evolucion de una catarata.

Nos ha preocupado un poco nuestro
amable interlocutor, y por ello, a través
de este reportaje hacemos un llama-
miento a todos para que no se descui-
den. Los que ya tenemos que usar ga-
fas por motivo de esa «vista cansaday,
o los que empezamos a sentir algunas
molestias en nuestra vision, sélo hay
un camino para remediarlo y que no
redunde en un perjuicio peligroso, acu-
dir al «OFTALMOLOGO». «Cisnerosy
se hace eco del «consejo del doctory,
para una mejor informaciéon de todos
sus lectores.

Volvemos con el profesor que, incan-
sable y con una sonrisa amable, pacien-
temente nos ha soportado. Le volvemos
a preguntar:

—Doctor Del Rio, sin embages y con
la mano en el corazén, iqué esperanza
pueden tener los ciegos de recobrar
la vista?

—Como antes le dije, las causas de
ceguera son diversas y muy distintas.
Segln sea la causa seran las esperan-
zas. Es indudable que un ciego por ca-
taratas tiene muchas mas posibilidades
de recuperar su visién que un ciego por
degeneracioén retiniana o por glaucoma
absoluto. Nuestra mayor esperanza esta
en la prevencion de la ceguera. El diag-
néstico precoz de un glaucoma y su
precoz tratamiento es la mejor lucha
contra la ceguera de estos enfermos, co-

mo la tracoma y la oftalmia neonato-
rum. Esperamos que en un futuro proxi-
mo la ceguera por glaucoma o por reti-
nopatia diabética pueda ser vencida. Es-
mos en camino de ello. Otras luchas y
nuevas técnicas lograran nuevos triun-
fos parciales, pero en todo caso, la edu-
cacioén sanitaria de la poblacién es fun-
damental.

Lucha contra la ceguera. Una enfer-
medad de la que nadie estamos libres.
El profesor Del Rio Cabanas, ilustre of-
talmélogo de la Ciudad Sanitaria Pro-
vincial «Francisco Francoy, creemos sin-
ceramente, que nos acaba de orientar,
informar, educar diriamos nosotros, para
conseguir conservar «dos o0jos para
toda la vida». Esto es lo que preten-
de la revista «Cisnerosy para todos
sus lectores, orientar al publico en ge-
neral hacerle saber que la salud, en
cualquiera de sus 6rganos patolégicos,
es importante que; debemos preocupar-
nos por nosotros mismos y que, para
ello, estdn esos hombres especializa-
dos en sus diferentes facetas, para
hacernos ver que la vida es hermosa si
tenemos una salud sana, pero mas
hermosa lo es si podemos vislumbrar-
la a través de nuestrcs ojos, porque
en definitiva, ellos nos hacen compren-
der el amor, la humanidad, la cultura,
en fin, todo aquello que es hermoso en
la vida; por algo existe un dicho popu-
lar que dice: «Te quiero mas que a las
nifas de mis ojosy. Y tenemos que
conservar nuestros ojos para demostrar
ese cariio y, sobre todo, valorar la im-
portancia de los mismos.

Hemos terminado el reportaje. Que-
remos agradecer al profesor Del Rio
Cabanas, en principio, su amabilidad
al recibir a nuestra revista con gran
carifio y, después, su ilimitada paciencia
en soportar durante un par de horas
nuestro interrogatorio. Antes de despe-
dirnos, le dejamos que nos haga alguna
consideracién por su cuenta, asi que
le preguntamos:

—Profesor, ;desea decir algo méas a
lo ya expuesto?

—Si, —contesta sonriente—. Deseo
agradecer a la revista «Cisneros» su
interés en informar al publico en unos
aspectos que, posiblemente, descono-
cen con respecto a la salud publica.
Es encomiable esta labor, toda vez que
redunda en beneficio de la Humanidad;
jojald toda la prensa dedicara algunas
paginas en dar a conocer lo que supone
el informar al publico lo que debe de
hacer en lo que respecta a su salud!
Mis mejores deseos que esta labor fruc-
tifique en beneficio de todos.

Nosotros si que le agradecemos al
profesor su amabilidad y su saber. Guar-
damos el boligrafo, el profesor nos
acompaiia hasta la puerta y nos estrecha
la mano. Es todo un simbolo. Salimos,
en la antesala nos cruzamos con una
mujer; nuestros ojos se fijan en los su-
yos, son de un verde esplendoroso,
brillantes y llenos de vida, de un verde
esperanza. De una esperanza hacia
aquellos que no pueden ver.

Ricardo VALLADARES
ROLDAN



