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“Lo historico significa no solo la idea literal de la historia de los acon-
tecimientos, sino también la historia de las ideas participantes en la
historia y expresadas en imagenes”.

Frances A. Yates.

Con la resefia historica del desarrollo del estudio de la anatomia, estre-
chamente ligada a la representacion iconografica anteriormente estab-
lecida, podemos pensar en la premisa bdsica, aunque no la (inica, que
tratarad de abordar esta Tesis, es decir, esa uniéon intrinseca que exitio
alguna vez entre Arte y Ciencia, en efecto, es inevitable pensar que ex-
iste una estrecha relacion entre el desarrollo historico de la Ciencia y
la iconografia Cientifica. Logicamente se tendra que reflexionar en que
un trabajo como el presente incluird aspectos histéricos de la Ciencia
para poder comprender deseablemente la representaciéon pictérica en
conexidn a esta misma.

Segin afirma el doctor Elias Trabulse: “Después de todo una imagen
cientifica funciona como un simbolo y como un cddigo visual, de ahi su
importancia para el estudio de la historia de la ciencia”, de hecho la
historia de la ciencia puede y debe inquirir acerca de c6mo fueron ex-
presadas las ideas cientificas a través de las imdgenes artisticas de su
época, lo que le da una dimension y una percepcion novedosa en su acer-
camiento al pasado cientifico®.

Como punto critico, se revalorizara la aparicion de la llustracién Cienti-
fica en los libros de texto cientificos, cuyas emblematicas efigies apare-
cieron mucho antes que las imagenes estéticas y marcaron el inicio de
la ilustracion de textos de todo tipo.

El fin principal del presente trabajo consiste en un encarecimiento de las
diversas modalidades a las cuales puede hacer uso el llustrador Médico,
es decir, suministrar un desglose de las miltiples actividades y dar apoyo
e informacion de cuales serdn sus deberes para con cada subdisciplina a
la que €l incursione; Se incluye una propuesta y metodologia de trabajo
para la realizacion de llustraciones Médicas en la Sala de Cirugia.
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CAPITULO 1 Representaciones Médico - Anatomicas en la
Prehistoria.
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SIR WILLIAM OSLER.



Las representaciones artisticas de distintos fenémenos médicos se pueden
encontrar a lo largo de la historia de la humanidad, desde que el arte
comenzl a manifestarse, utilizando una variada cantidad de técnicas asi
como de soportes. Las primeras interpretaciones visuales del cuerpo
humano se remontan a tiempos prehistoricos, alrededor del (25000
- 18000 a.C.) en la Epoca Gravetiense - Solutrense!, donde se pueden
encontrar, como primeras manifestaciones las pinturas rupestres ubicadas
alrededor de todo el mundo, y que se concibieron al mismo tiempo,
utilizando como base las mismas paredes de las cuevas surgiendo como
un elemental sistema de lenguaje grafico.

En consecuencia, las primeras personas del mundo primitivo, sintieron la
curiosidad de representar su cuerpo, asi como sus vivencias cotidianas. Los
materiales que utilizaron para estas grafias fueron pigmentos naturales
combinados con algunas grasas animales, que esparcian alrededor de sus
manos para formar siluetas que mas tarde dejaron una resefia historica
muy importante y las sospechas de un arte en formacion.

Al hablar de la pintura rupestre es ineludible hacer mencion de cuevas
- ubicadas en Francia y Espaia? donde se encuentran representadas
diferentes manos humanas del artesano paleolitico, se localizan en las
paredes de docenas o mas de estas dos regiones. En Francia, las zonas
arqueologicas mas importantes son las areas actuales de Aquitania, Midi
Pyrénées, Haute Pyrénées, y Languedoc Roussilon, en Espafia cubren
regiones como el pais Basco y la costa Cantdabrica.

Los valles del declive norte de los Pyrénées, los cuales todavia estan
bajo la influencia de los glaciares, fueron abandonados por el hombre,
quienes prefirieron lugares mas calidos, proximos al mediterraneo. Por los
registros presentes en cuevas espanolas como Altamira nos damos cuenta
que no es necesario ahondar, puesto que carece de contexto patologico.

Sin embargo, se tienen registros muy claros de cavernas con testimonios
vividos acerca de la inteligencia del hombre de Cro-Magnon?, siguiendo
el mismo patrén que su antepasado el Neandertal, pero la diferencia es
que pudo desarrollar un aumento de materia gris en el cerebro, 1o cual le
dio una posicion mas considerable que influy6 en el uso de las primeras
herramientas de piedra®. Al mismo tiempo la habilidad y el poder de
observacion que poseian se reflejaron en la representacion primaria de
su habitat a través de las grutas.

Por esta razéon es imperativo marcar un punto de partida impactante
que establecio este huronear por parte del hombre para comprenderse
intrinsecamente. Constituyendo un auge evolutivo en su pensamiento.

Este punto de partida es el mamut de Pindal®. Dicho de otra manera,
al norte de Espafia en la region de Asturias se localizé una cueva a la
que se le asignd con el nombre de Pindal, donde el artista Aurifiaciense
dibuj6 en ocre y rojo las lineas y los contornos de un mamut de un tamano
aproximado de 16.75 X 17.5 pulgadas; el arquedlogo Breuil notd que tenia
lo siguiente “Un punto ancho casi de la forma de un corazon localizado

Capitulo 1. Representaciones
Médico - Anatomicas en la
Prehistoria.

28. EL CASTILLO: Detalles de dos simbolos vulva-
res rojos y el fuste negro emplumado.

29. GARGAS (Hautes-Pyrénées): Nubes de manos
rodeadas de color, que se elevan por Ja pared de la
caverna casi desde el nivel del suelo.
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en medio del cuerpo del animal”; é] primero crey0 que esto indicaba el
contorno de la oreja, pero después lo describié objetivamente como “Un
punto rojo ancho cubre el lugar donde el corazon deberia estar situado”.
Provablemente este 6rgano del cuerpo le llamo la atencion al hombre de
-1a edad de piedra, talvez relacionando que latia mientras hubiera vida,
porque €l pronto habria de descubrir que la mejor manera de matar un
animal era atravesando su corazon, y talvez también porque él sintio su
propio corazén golpeando en su pecho cuando el miedo lo alcanzaba.
[Sigerist] Este hecho le indicaba al cazador primitivo que era un 0rgano
que jugaba un papel de vital importancia y que mantenia con vida a los
animales y a si mismo.

Si el punto oscuro del mamut de Pindal realmente representa el corazon,
entonces podriamos considerar esto como la primera imagen anatomica
que se tieneS.

Recapitulando, a este hallazgo se le ha relacionado con las primeras
figuraciones acerca del estudio de la cardiologia, por lo tanto es frecuente
encontrar en los anales de la historia de esta ciencia antecedentes
prehistoricos del mamut de Pindal.

En el caso de las impresiones de manos, la mayoria de las veces estan
hechas en base a un proceso de estarcido, es decir, al colocar la mano
contra la pared y aplicando el pigmento alrededor de ella, formaban una
impresion que daba como resultado un negativo de la mano; con frecuencia
se trata de manos izquierdas, por lo que se sugiere que en promedio el
artista Aurifiaciense era diestro’.

30. SANT{AN: Brazo y mano con tres dedos florales
y pulgar.

En relacion con el registro que se tiene de estas cavernas, es menester

mencionar la de Gargas (Aventignan Hautes - Pyrénées, Francia), puesto

que se han encontrado muchas de las manos con lo que podrian ser

dedos mutilados o quizas replegados, esta tltima suposicion es muy

poco probable debido a la evidencia disponible, hay cerca de trescientas

marcas de manos de las cuales doscientas al menos poseen un dedo

mutilado (Leroi - Gourhan, 1986), aparecen en colores como €l negro,

31. GARGAS: Mano suelta aislada con dedos muti- rojo, amarillo o blanco, en consecuencia es posible encontrar un nimero

lados, rodeada de negro, dentro de un nicho. grande de combinaciones, que incluyen la pérdida total o parcial de

- : dedos como el pulgar, otras veces se encuentran dos dedos mutilados de

la misma mano, tres o hasta mas, afadiendo dedos mutilados que estan
intercalados entre si.?

= _*{,- e ..-‘ wtliE ey et B o0 'y

Gargas ya era bien conocida en 1905 cuando Felix Regnault descubrio por
primera vez manos pintadas cerca de los restos de cuevas de 0sos. Estas
manos se veian en aquel tiempo por todas partes: cerca de la entrada,
en medio de la caverna, y en su mas lejana extremidad. En 1907 el Abate
Breuil, junto con E. Cartailhac, contaron 150 manos, sin incluir aquellas
que parecian descoloridas o borradas. (Cartailhac y Breuil, 1910, pp.
128-48).°

Asimismo el Abate Breuil not6 que 124 de 150 manos que contd
pertenecian a manos izquierdas de las cuales 76 estaban rodeadas por
color negro y 48 por rojo.'°



32. EL CASTILLO: Detalle de pared con manos acompaiadas de simbolos.

Dibujo correspondiente a la flg. 32.




33. Dibujo paleolitico de un mamut en la cueva de Plndal. en Espaiia, con una mancha de carbén en el hombro que quizd representa el corazon.
Para mayor claridad, se ha dibujado aparte (Kiihn).
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A esta cueva se le ha designado con el titulo de :
“Santuario de las Manos” '

Investigaciones méas rigurosas, han sido realizadas en tribus, la mayoria
africanas'' asumiendo que estos dedos mutilados forman parte de
practicas rituales o de cultos, recordemos que la mafia Japonesa “Yakusa”
utilizaba un ritual lamado Yubitsume, es decir cercenarse el dedo meiiique
de la mano como simbolo de lealtad; asimismo en la sociedad Tokugawa
la mutilacion era empleada por Geishas como distintivo de devocion a
un amante especial. Lo cual conduce a incégnitas en la relacién fisica
del hombre primitivo, dicho de otra manera, si se han encontrado dedos
pulgares mutilados, esto produciria una incapacidad grave, por lo tanto es
complicado encontrar paralelos etnograficos de mutilaciones tan severas,
posibilitando al investigador a englobar otras causas factibles como la
enfermedad.’? Si bien también se ha sugerido, que el lugar de Gargas
- potencialmente funcionaba como un hospital prehistorico, esta primicia
todavia no ha sido comprobada.

Otro punto a destacar es el tamaifo y forma de las manos que parecen
pertenecer a bebes, nifios y mujeres jovenes, descartando asf enfermedades
o0 afecciones como la gangrena senil de la aterosclerosis.'?

En el estudio de la pintura rupestre en su relacion con la enfermedad,
muchas veces solo se puede indagar una y otravez, a falta de documentacion
escrita anulando en cada intento posibilidades remotas y aprendiendo que
para estudiar la enfermedad primitiva, es necesario también considerar
la geografia de la enfermedad; La historia y la geografia de la enfermedad
son los cimientos de todos los trabajos médico-histdricos. Ciertamente,
es la incidencia de la enfermedad en general y de males especiales en
particular los que constituyen los problemas de salud en una sociedad.
Y si queremos entender las reacciones de esa sociedad en contra de sus
enfermedades, es necesario saber de ellas. [Sigerist]™

Pero la pregunta principal que uno se hace al tratar de conocer las
anormalidades del cuerpo humano es ;Qué tan viejo es el fenémeno de
la enfermedad? Y la respuesta con especulaciones podria ser que es tan
vieja como la vida misma. En palabras de Virchow- ;Por qué? Porque
la enfermedad no es nada mas que vida, vida bajo circunstancias que
continuamente cambian.'®

Ahora, reanudando el tema, las manos mutiladas de Gargas no estan
presentes en cuevas Espaiiolas, circunstancia que se tomo en cuenta para
desarrollar la siguiente teoria: La region de Francia Central de Gargas es
fria debido a los glaciares todavia presentes en oposicion a Espaiia que era
calentada por el flujo del Golfo, a consecuencia, los habitantes primitivos
de la primer region se mordian los dedos hasta perderlos. No obstante en
otras grutas de las cercanias de Francia con condiciones climaticas igual
de frias no se han encontrado estas amputaciones, por lo que pudo haber
sido una afeccion hereditaria que atacaba a gente joven.'®

Para finalizar, se ha discutido que algunas otras enfermedades pudieran
haber sido la causa de esta pérdida de segmentos, como la diabetes

34. EL CASTILLO: Mano izquierda sensitiva, abi-
erta, sobre un techo bajo.

35. PECH-MERLE: Mano derecha rodeada de ne-
gro, sobre el lomo del caballito que hay a la dere-
cha de la figura precedente (detalle de ia figura
14).




36. Pie de Charcot, pie de paciente diabético.

37. Necrobiosis lipoidica en pierna de paciente
diabético.

6

que constituye un conjunto de trastornos metabolicos en los cuales la
utilizacion de la glucosa esta alteraday se produce hiperglucemia, siendo
frecuente la alteracion del metabolismo graso y proteico, también los casos
de diabetes mellitus pueden aparecer agrupados en familias como factores
genéticos, es probable encontrar por lo tanto alteraciones morfologicas de
las membranas basales de los pequeiios vasos (microangiopatia), arterias
(aterosclerosis), rifiones (neuropatia diabética), nervios (neuropatia) y
otros tejidos, asi como manifestaciones clinicas de disfuncion de estos
organos.'”

Sirva a modo de ejemplo la gangrena de las extremidades inferiores que es
cien veces mas frecuente en diabéticos que en personas que no padecen
la enfermedad. [Cotran, Kumar, Robbins].'® Otro padecimiento asociado
es la enfermedad de Raynaud, que es una forma de espasmo de 10s vasos
sanguineos periféricos del cuerpo, descrita mas tarde en la historia de
la medicina por diferentes autores clasicos, y parece ser que es la que se
acopla mas. Ahora bien, se siguen debatiendo otras posibilidades como
la lepra, pero la ausencia de pruebas en otras areas en comiin nos llevan
a pensar en la segregacion de la enfermedad.

Sila lepra era la razon de la carencia de un miembro del cuerpo entonces
se podria pensar que Gargas fue la primer colonia con lepra en el mundo;
en mi opinion personal parece un tema de debate inconcluso del cual
todavia no se puede estar seguro, los restos 6seos podrian servir de ayuda,
sin embargo se han encontrado insuficientes pruebas que demuestren
este hecho , aunque las investigaciones recientes muestran un panorama
alentador, utilizando como evidencia primaria en este caso en exclusivo
la pintura rupestre.'?

Ademas no hay pruebas claras acerca de las enfermedades del hombre
prehistorico en las partes blandas, excepto cuando originan alteraciones
en los huesos, ya que los tejidos dificilmente se conservan. No se han
encontrado restos organicos anteriores a 4000 anos a. C. (Lyons).

A pesar de que estas y otras representaciones han sido objeto de
controversia en lo que se refiere a su cronologia y a su interpretacion, se
les ubica generalmente en el periodo Gravetiense (23000 a. C. ).%°

Simultaneamerte, en otra cueva, se halla pintada la figura humana siendo
embestida por un bisonte, al cual se le ocasiona una herida que hace que
sus intestinos sobresalgan. '

Esta es una escena que data del (15 000 al 10 000 a. C.) pintada en la pared
de una cueva de Lascaux, Francia, el bisonte herido, con los intestinos
colgando aparece de pie sobre una figura falica, aparentemente muerta.
Las interpretaciones de esta escena son diversas, pero su finalidad era
seguramente invocar a las fuerzas sobrenaturales, mas que ser un simple
recuerdo de un accidente de caza.?'v. 38.

Hay que hacer notar que tuvieron que pasar muchos siglos de la era
cristiana antes de que las pinturas del cuerpo humano sirvieran para



38. En esta escena prehistorica ( 15 000- 10 000 a. C.) pintada en la pared de una cueva de Lascaux, Francia, un bisonte herido, con los intestinos
colgando, aparece de pie sobre una figura falica, aparentemente muerta. Las interpretaciones de esta escena son diversas, pero su finalidad era
seguramente invocar a las fuerzas sobrenaturaies, mds que ser un simple recuerdo de un accidente de caza.
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39. Punta de silex perteneciente al paleolitico medio
Dordofia, Francia 80 000 - 40 000 aios a. G. hecho
por el hombre de Neanderthal, quien perfecciond her-
ramientas dentadas.

40. Reconstruccién del Hombre de Neanderthal por
Frederich Blaschke de ia primera especie de Homo sa-
piens que vivié hace 40 000 6 70 000 aios. Los prim-
eros conocimientos acerca del hombre de Neanderthal
se obtuvieron a partir de los restos de esqueletos des-
cubiertos en 1856, en la actualidad considerados como
pertenecientes a individuos con artritis avanzada, de-
bido a la posicion encorvada de las rodillas y de la co-
lumna vertebral.
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fines de ensefianza médica, presentando diferentes cambios formales,
los cuales se pueden encontrar expresados en los fines de cada
imagen, influenciadas por las corrientes artisticas a través de todas las

épocas, empero, estos son los indicios de la curiosidad del hombre por

representarse as{ mismo, intentando descifrar su composicién interna y
externa; ademas es necesario distinguir por un lado la ilustracién médica
con fines de investigacion y docencia y por otro la representacion artistica
de la enfermedad fuera del contexto médico, de ambas diferencias se
hablard mas adelante. |

Podemos observar por consiguiente que estas manifestaciones artisticas
evidenciaban la capacidad del hombre de expresar sus ideas y emociones
las cuales afloraron en el periodo Paleolitico Superior proporcionandose
una gran variedad de técnicas asi como de estilos, desde el ideograma

hasta el naturalismo, desde la pintura y el grabado hasta la escultura

valiéndose de una gama inmensurable de materiales como eran los
- colmillos de mamut, madera, piedra, etc. ASimismo se represento al ser
humano en su relaciéon con su entorno como en la cueva de Pech Merle,
Querey (Francia), donde se plasm6 un friso con caballos tordos rodeados
de impresiones de manos en el periodo Solutrense-Magdaleniense antiguo
(17000 - 13000 a.C.) del Estilo I (Leroi - Gourhan).*

Ademas de las pinturas rupestres se han encontrado figurillas y lo que
parece ser 1os inicios de 1a escultura, coincidiendo que la gran parte de estas
efigies aparecen asociadas primero a la figura humana, particularmente a
la figura femenina, y después a algiin animal; en la representacion de la
figura humana se resalta la exaltacion magica de los atributos sexuales
de la mujer como simbolos de la fecundidad, contrastando con la figura
masculina por su notable esbeltez, aunque también podemos encontrar
pocas representaciones genitales masculinas como son los falos, que con
el advenimiento de los monumentos megaliticos alcanzaron una estatura
descomunal. v. 44, 48 y 22 [S. Giedion]*

42. PECH-MERLE (Lot): Caballos aurifiacienses con puntos grandes dentro y fuera de
sus contornos.

41. Figura femenina sentada (6 500- 5 700 a. C.),
encontrada en unas excavaciones de Gatal Hiiyiik,
en Turquia central. Se piensa que es una diosa de
la fertilidad en el momento del parto. Es una de
las primeras representaciones del parto en esla
posicién. Museo Arqueologico de Ankara.

43. LA FERRASSIE: Piedra auriiiaciense con vulva
incisa grande.
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Dibujo de la figura 42.

Alrededor de todo el tiempo que abarca el Arte Primitivo nos tropezamos
con representaciones abstractas a las que dificilmente se les puede asignar
un significado concreto, tal es el caso de las pinturas de ctipulas, puntosy
discos que frecuentemente aparecen asociadas con simbolos de fertilidad,
pero se genera la duda si éstas son efigies que estan mancomunadas al
contexto de Culto o no. Cuando no se presenta duda alguna es en el caso
de la representacion de organos sexuales como el falo y la vulva que al
igual que la mano fueron cuidadosamente tratados y plasmados de dos
formas: '

44. TARXIAN (Malta): Cono filico neolitico, cuad-
rangular (17cm), cubierto de cipulas.

12 En su contexto como parte de un todo en relacion con el cuerpo
humano.

22 Como simbolos independientes.

‘Todas estas representaciones se manifestaron especialmente en los
periodos Aurifiaciense-Perigordiense, expresando el deseo de perpetuar la
especie, es decir multiplicarse debido al ciclo tan corto que tenian de vida,
cerca de veinte anos, como H. de Vallois del Musée de I’ Homme (Paris)
ha deducido por los pocos esqueletos encontrados en lugares de entierro.
Sin embargo como explica Lyons: “se atribuye al legendario “Emperador
Amarillo” de China la siguiente frase, que aparece en el gran Cannon de la
Medicina (alrededor del afio 2600 a. C.): “He oido que en tiempos primitivos
la gente vivia alrededor de los cien afios y que aiin entonces permanecian
activos, sin que su trabajo disminuyese”.2* Esta optimista opinién no ha
sido verificada por la investigacion. Ademas otra version basada en huesos
procedentes de los periodos Paleolitico, Mesolitico y Neolitico sugiere
claramente que la duracion de la vida era mucho mas corta que en épocas
mas recientes, alcanzando aproximadamente un periodo de 30 a 40 aiios.
Adjudicando asimismo un periodo de vida mas largo en hombres que en
mujeres, debido sobretodo a los peligros de embarazo y el parto, por lo
tanto se han encontrado esqueletos de mujeres embarazadas y también
con recién nacidos enterrados a su lado.
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Sin embargo, los alumbramientos dificiles no fueron probablemente
frecuentes en los primeros milenios, el nimero de veces que paria cada
mujer fue muy inferior al que suele suponerse y las infecciones posparto
fueron quiza poco habituales. Ademés, incluso después de la edad fértil,
las mujeres tenian una expectativa de vida mas corta que la del hombre
de sus mismos aiios. (Contrariamente a lo que sucede actualmente).
Una posible explicacion de la menor duraciéon de la vida de la mujer
prehistérica es que la malnutricion crénica durante la infancia hacia a las
mujeres menos resistentes a las enfermedades. De acuerdo con ello los
hombres y los muchachos, al ser ;jefes?, cazadores y guerreros, estaban
considerablemente mejor alimentados que las mujeres y 1as muchachas,
que se dedicaban a las labores del hogar, a cultivar los campos y a criar
a los nifos.”?

Retomando el tema, la vulva como organo de reproduccion per excellence,
es el simbolo dominante, junto con las numerosas figuras femeninas del
Auriifiaciense-Perigordiense.

Los falos como ya se habia mencionado atras, aparecen raramente, al
igual que las figuras masculinas, era obvio que a la mujer se le tenia
idealizada en un nivel superior.

-Por otra parte un simbolo ain mas raro de encontrar de forma
independiente o aislada son los pechos femeninos, es mas caracteristico
localizarlos en su entorno natural y resuita intrigante esta representacion
solitaria de la cual se hablar4a mas tarde.

Asi pues a lo largo de la historia han surgido diferentes maneras de
dilucidar las estatuillas de la figura femenina, como puede ser una
relacion de su imagen con la imagen de la Madre Tierra, diosa madre o
gran diosa; esta nocion tuvo sus cimientos en la mitologia griega en la
que se distinguian los elementos de la naturaleza, designando a la tierra
como femenina y al cielo como masculino, la unién de los dos produjo el
cosmos; a 1o que en otras culturas como la egipcia los catalogaban a la
inversa, la tierra era masculina y el cielo femenino.2®

Los romanos conocifan a la diosa como Tellus o Terra Mater, y se hablaba
ya de “Gaia” cuando el poeta griego Hesiodo escribié alrededor del 700
a. C. el nombre de “Tierra con grandes pechos”

45. Tipos abstractos de vul-
vas y figuras femeninas: 1,
2, triangulares; 3, escuti-
formes;4 ovalados; 5, lavi-
formes. Tomado de Leroi-
Gourhan, 1958.

SIFE

46. LA FERRASSIE: Piedra aurifiaciense con vul-
vas y clipulas pequeiias.

47. Alex Grey, Gaia, delalle, dleo sobre tela, 1989, 240
X 3,60 mts. pag.

Dibujo de la figura 46.
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que emerge fuera del caos, Gaia es la representacion de la madre tierra
como un arbol de la vida o la membrana de la vida, en otras palabras

el alma del mundo con raices en los niveles de materia (materia/madre)

subatdémica, atdmica, moleculary celular, llegando a través de los océanos,
piedras, suelo, vegetacion, bosques, montaiias, lagos, rios, aire y atmdsfera
a todas las plantas y criaturas. Gaia quien da nacimiento continuamente
a la vida a través de la energia del amor de su corazén. Simbolizando a
una madre humana amamantando en la cueva de Gaia. [Alex Grey].?

Platon y Séfocles sostenian que la madre tierra era una de las mas
viejas deidades, una deidad femenina que con el tiempo incrementd su
popularidad, desapareciendo un momento en el periodo de la era Cristiana
y volviendo a aparecer con mucha mayor fuerza en el siglo XIX.

Libros acerca de esta divinidad surgieron ya en épocas tardias, pero
siempre con nociones mitologicas fuera del entorno facultativo, cuando
en 1861 el antropdlogo Suizo Johann Jacob Bachofen (1815 - 1887) en
su libro Das Mutterecht (El derecho de Madre) escribié acerca de su
interpretacion en un contexto Tocolégico, relacionado con el matriarcado
en una sociedad; a lo que Charles Darwin en su “Teoria de 1a evolucién de
las especies™ expuso que, en la evolucion de la humanidad, era factible
encontrar evidencias de una época de dominio maternal.

De igual manera, se cree que en la comunidad matriarcal la mujer también
era el jefe en la produccion, el trabajo de pieles, mantenia la choza, hacia
alfareria, sembraba, cosechaba y molia el grano, hacia pan etc.?

En esta etapa todavia no se habia desarrollado la propiedad privada y
los contrastes sociales, a diferencia de l1a edad de los metales donde la
propiedad privada acabé gradualmente con los matriarcados, este cambio
en la estructura econémico social se ve reflejada en los pocos niimeros
de figurillas femeninas utilizadas para la fertilidad en oposicion con las
de periodos mas tempranos, por lo tanto el status social de la mujer en
este ciclo declind de forma considerable.

Los caserios fortificados en lo alto de las colinas que se puede decir son
las formas mas primitivas de los pueblos, también son prueba de que el
dominio matriarcal estaba empezando a mostrar signos de desintegracion
al final del periodo Neolitico, al final de la Lemprana Edad del Bronce fue
desplazado por completo.?

Igualmente se encontraron coincidencias comunes como la esteatopigia,
(del griego eastos grasa y pigos caderas, nalgas) es decir, 10S senos y
la region pelviana muy desarrollados o con notables adiposidades, de
modo que el término se emplea para denotar la “gordura controlada”, la
esteatosis es un cambio graso que describe acumulaciones anormales de
triglicéridos dentro de las células parenquimatosas.

El cambio graso se observa a menudo en el higado debido a que se trata
del 6rgano principal implicado en el metabolismo graso, pero también se
produce en el corazén, mtisculo y rifién.

48. EL ‘AMRAH (Egipto): Estatuilla itifdlica del
periodo de Nagada temprano.

49. LA MADELEINE (Dordoiia): Hueso grabado
con figura itifalica con cabeza de animal.



50. GRECIA: Artemisa de Efeso (77c¢m.), proba-
blemente del siglo V a. C.

51. GRECIA: Artemisa de Efeso, la Diana de

muchos senos de los efesios; h, siglo 1d. C.
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Las causas de la esteatosis comprenden las toxinas, malnutricién proteica,
diabetes mellitus, obesidad y anoxia.
Entonces se tiene que distinguir dos tipos de esteatosis:

1. Por Obesidad.

2. Por Embarazo.
A pesar de que hay una tercera que no se tratara ya que es por alcoholismo.
La esteatosis por embarazo es poco probable de manifestarse debido
a que solo se ha comprobado que un subgrupo muy pequeno (0.1%)
en estudios de pacientes embarazadas, desarrollan complicaciones
hepaticas directamente atribuidas al embarazo. Ademas el diagnéstico de
higado graso agudo del embarazo, o sea esteatosis no puede efectuarse
con certeza a menos que se realice una biopsia hepatica y demuestre
la transformacion grasa microvesicular de los hepatocitos,® lo cual es
imposible dadas las eventualidades de los hechos.
E. della Santa ha dado la mas escrupulosa especificacién de estas
figurillas:

De perfil las partes sobresalientes del cuerpo fueron hechas para arquearse
hacia atras, para de esa forma darle a la silueta el mayor énfasis posible.
Edouard Piette fue el primero en usar el término “esteatopigia”, para
describir a hombres y mujeres con nalgas prominentes. Lo relaciond con
la apariencia de ciertas razas africanas cono son los Bosquimanos y los
Pigmeos, y sugirié que esta novedad lanzaria a la luz la apariencia de las
personas Aurinacienses.

De frente las dreas voluminosas se expanden por los lados. En su libro
Les Venus stéotopygues, .. Passemard esta en desacuerdo con Piette
sustentando que “estas celebradas estatuas llamadas esteatopigicas son
casi platipélicas”. (1938, p.132). En otras palabras sufrian de un exceso
de masa grasa a los lados de sus caderas, y no por la parie de atras.®
El término platipélico denota la pelvis ancha; esto es, un indice pélvico
inferior a 90, es decir pelvis muy abierta. | '

Hay que destacar que la piel y la grasa debajo de ella poseen una intima
union la cual le da forma morfolégica a la constitucion del cuerpo,
encontrando tejido graso en dos lugares diferentes, €l primero se encuentra
dispuesto en una capa entre la piel y la aponeurosis general que envuelve;
a esto se le llama panniculus adiposus. En segundo lugar esta distribuida
en los espacios entre los 6rganos mas profundos; es decir tejido graso
de interposicion.

Ahora segiin el estudio del Dr. Paul Richer, profesor en Anatomia en la
Escuela de Bellas Artes y la Academia de Medicina de Paris hablaremos
del Panniculus Adiposus.

El papel de los misculos en la conformacién exterior de la forma del
cuerpo es de gran importancia en términos morfolégicos, sin embargo
la piel no cae directamente sobre los miisculos y 1a aponeurosis, existe
una capa adicional de un tejido especial entre la piel y los miisculos, el
panniculus adiposus, cuya presencia en las diversas regiones del cuerpo
obviamente modifican su estructura lisa.
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Las personas obesas tienen por consiguiente una gran cantidad de
panniculus adiposus, sin embargo adn las personas robustas y sanas
desarrollan grasa superflua en depdésitos grasos ubicados en zonas
especificas.

La capa de células grasas se adhiere a la piel y posee un grosor similar a la
misma deslizandose hasta la aponeurosis, aunque el panniculus adiposus
varia en espesor dependiendo de la region del cuerpo donde esté ubicada
y también varia de persona a persona.

Las formas naturales del cuerpo pasan desapercibidas en las personas
que desarrollan una gran cantidad de panniculus adiposus, en 1as mujeres
y los nifios es esta abundancia lo que causa el aspecto generalmente
redondeado y en ocasiones desaparece por completo las prominencias
musculares; Por otra parte las personas que poseen una capa delgada

de panniculus adiposus tienen formas mas afiladas o duras acentuando

la musculatura,

Asi pues se han realizado estudios morfol6gicos para determinar el cambio
en la estructura exterior del cuerpo en diferentes personas, constatando
que el panniculus adiposus posee una caracteristica a la cual se le deberia
asignar el mismo estatus que a los misculos y a 1os huesos con respecto
a la forma visible, de esa manera podemos ser testigos de los estudios
realizados por el Dr. Richer en relacion con las medidas efectuadas en una
gran cantidad de sujetos a la que tres cuartos pertenecian a la categoria
de los delgados, y de los cuales ninguno era muy gordo, obteniendo 108
siguientes resultados:

El panniculus adiposus falta en la parte de la nariz, los parpados, etc.
Es muy delgado en la parte de atras de 1a mano, el pie, y al nivel de las
claviculas (1 a 2 milimetros).

Es més espeso en el torso donde se distribuye de manera designal. La
capa de grasa es mas gruesa en las nalgas (1 centimetro como promedio,
y mayor a 3 centimetros); lo siguiente en espesor es la gordura en la parte
posterior del flanco (8 milimetros en promedio y hasta 1 centimetro y
medio) y la siguiente es la region de los pechos, asi como su parte inferior
alrededor de 1os pezones (6 milimetros en promedio en la parte superior
y 4 milimetros en la de abajo).

Entre los pechos es menos abundante (en promedio 3 0 4 milimetros).

Por el cuello su parte mas espesa es en la parte de atras, en la nuca; Es
casi al doble la que reside al frente al nivel de la manzana de Adan. En
las piernas, la gordura disminuye en espesor de la parte de encima a la
de los lados. En los brazos es mas gruesa en la parte de atras que en la
de adelante. En la parte baja de la pierna, hay notables diferencias en la
disposicion de la grasa, se vuelve mas gruesa en medio dirigiéndose de
arriba a los lados. |

Debido a este estudio es evidente pensar que el panniculus adipossus
acentila ciertas prominencias que ya existian en la figura, creando
algunas otras veces, sus propias prominencias. El tejido graso juega un
papel muy importante morfolégicamente hablando, sobre todo en regiones

Fosa lumbar laleral inferior
(La fosa lumbar laleral superlor 1o exislé aQui)

V.
52. Colchdn graso en la parte del flanco de una
mujer.

53. Colchdn graso en la parte del flanco de un
hombre,

Fosa lumbar superior lateral~ "

-
Fosa lumbar inferior lateral ,f



54. Esteatopigia en la mujer bosquimana.

05. Acumulaciones grasas en las partcs superi-
ores y exteriores de la cadera en dos mujeres eu-

ropeas.
: x\% i
\J o
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especificas como son: las nalgas, acumuldndose grasa la mayoria de las
veces cerca del centro y el borde inferior de esta regién, constituyendo
la gran totalidad del volumen, especiaimente en las mujeres, ademas el
panniculus adiposus aporta firmeza y elasticidad; cuando su desarrollo es
exagerado constituye la esteatopigia de la mujer bosquimana, llamadas
con el nombre vulgar de (Nalgas prominentes), o en el inglés (buttock)
términe que considero mas apropiado. Exteriorizandose también en
diferentes grados de atenuacidn entre algunas mujeres Europeas.

Igualmente relacionado a la esteatopigia esta la acumulacion grasa en las
partes superiores y externas de las caderas, es decir la mujer platipélica,
nuevamente el ejemplo de la mujer bosquimana que demuestra esta
caracteristica en su maximo desarrollo.

En la parte de atras de los flancos, abajo en 1a parte pequena de la espalda
hay siempre un tipo de cojin graso que llena un drea que en la figura
alisada es un hueco entre la masa comun de los misculos de la espina y
los bordes posteriores de los obliquus externus abdominis.

Lste cojin graso marca un hinchazon distintivo., ademas tiene el efecto de
prolongar la superficie del flanco en la parte de la espalda, y se arrastra,
disminuyendo alrededor de los lados y el frente, como resultado el relieve
formado por el flanco es muscular en el [rente y graso en la parte de atras.
(Claramente representado en las figurillas femeninas rupestres).

En las mujeres este cojin se mezcla con el tejido graso de las nalgas por
la parte de atras del flanco a tal extension que parece levantarse tan
alto como a las costillas, su ausencia deberia limitar el filo superior del
flanco y marcar la cintura. Por lo tanto el surco que deberia formarse en
la pierna, el cual es visible en el hombre, desaparece casi por completo
en la parte trasera de la mujer, permeneciendo visible en ellas por la
parte anterior, a pesar de lo alargado de la cresta del iliaco. (Dr. Richer,
pp. 78-81, 1971).% ’

Diferentes autores han mencionado que para el estudio de la enfermedad
no se pueden utilizar estas figurillas, debido a los distintos estilos que
se pueden manifestar e interpretar erroneamente, sin embargo, Si no se
pude asignar un valor patoldgico, entonces si se puede asignar un valor
Ginecoldgico, y esto a su vez tiene que ver con la medicina, la historia de
la medicina y la historia de la ilustracion médica.

Asimismo se hace alusion también a los particularidades genitales, donde
se destacan los senos, en todo caso como la maxima representacion
visible de la definicién del género femenino, muchas veces una base para
identificar a la mujer del hombre, las mamas empiezan a desarrollarse
durante la vida femenina sexual normal sin embarazo, pues los estrégenos
de los ciclos sexuales estimulan el crecimiento del estroma y sistema
de conductos, asi como el depdsito de grasa que da consistencia a la
mama|Guyton],3 hay que destacar que los bustos han sido objeto de pasion
através de toda la historia de la humanidad, aludiendo a una caracteristica
compleja social y psicologicamente hablando, sirviendo también como
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fuente nutriente y asignando un significado de proteccion y seguridad. En
consecuencia, los artistas que lo han sabido, han utilizado este recurso
a su favor, v. 60 y 67.

Cabe recalcar que las imagenes del torso y de las mamas femeninas han
sido simbolos de fertilidad y nutricion desde el séptimo milenio a. C. En
su dmbito como sustento, cuando se produce un crecimiento considerable
es durante el embarazo, y s6lo durante este estado se adapta el tejido
glandular a la produccion de leche [Guyton]3*

Las mamas también aparecen de forma independiente, es decir separadas
del cuerpo y plasmadas en relieves en diferentes zonas de las cuevas, como
en el Santuario de Le Combel, en Pech Merle, donde aparece un solo seno
rodeado de puntos rojos, tal vez para asignarle algiin valor especial. Asi
mismo se demuestra la gran importancia que el hombre del Aurinaciense
les asignaba, exponiéndolo con una diosa sin cabeza representada en

el corredor de los jeroglificos también en Pech-Merle, cuyo tratamiento

“meticuloso en los dos grandes pechos en forma de péndulos se muestran
de perfil uno encima del otro evidenciando el interés especial en zonas
voluminosas del cuerpo humano. v. 63.

Ademads, como ya se ha dicho a diferencia de las representaciones de
la vulva, el falo y las manos que se podian encontrar como elementos
independientes de la figura, los pechos casi nunca se encuentran separados
de su entorno complementario. Solo en casos donde la formacion de las
rocas permite una semejanza, €s cuando vemos el pecho femenino reflejado
en el ojo del artista Aurifaciense, acentudndolo aiin mas con el uso de
la pintura.

Atln asi, solo hay un caso el cual no deja lugar a dudas, en una parte
de la caverna de Pech-Merle conocida como Le Combel, descubierta
en 1949, solo antes de liegar al Santuario, se encuentran tres pasajes
indicados por largos puntos rojos o discos, en su parte mas baja la altura
no es lo suficientemente grande para que un hombre esté parado; ahi es
donde encontramos una protuberancia natural surgida de la roca, €s una
estalactita, del tamafo y forma de un pecho femenino, ha sido encerrada
por un circulo formado por veinte puntos rojos, conforme se llega a esta
protuberancia, los puntos se van concentrando y agrupando, asignandole
un valor especial.®

Este hecho no es el unico que prueba la imaginacién que el hombre
primitivo tenta al relacionar su entorno natural con la semejanza de su
cuerpo, en particular de sus zonas genitales, l1as cuales fructificaron en un
culto a la fertilidad. En la parte mas adyacente de 1a misma cueva, cuya
altura del suelo al techo es solamente de 80 cm., el hombre paleolitico
percibié una serie de estalactitas a las cuales les dio la forma y el tamafio
de pechos femeninos, representando detalles tan mintsculos como el
pezon, la mayoria de estas bellas representaciones han sido pintadas
por su parte mas baja de negro, y atin asi podemos encontrar otra figura
mas enigmatica todavia simbolizada en una superficie parecida al carbén.
Es una composicion que involucra a una leonesa, tres antilopes y un

56. LE COMBEL, PECH MERLE (Lot) : Estalactita
en forma de seno femenino, rodeada de numerosos
puntos rojos, justamente a la entrada del santu-
ario mas interior.

Dibujo correspondiente a la fig. 56
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rinoceronte, esto demuestra que es probable asumir cierta relacion
entre las estalactitas en forma de pechos y los animales en funcion a la
fertilidad.®¢v. 64.

El siguiente punto trata de otra categoria que encontramos en las
descripciones tempranas de pechos femeninos, estos son l0s jarrones, un
jarron de bronce de libacion del tercer milenio a. C. de Sialk (Iran) ahora
en el Museo del Louvre es prueba de ello, tiene un gran brote estrecho con
forma de cuerpo humano tipicos de estos jarrones rituales, en el cuerpo
alargado del jarrén se encuentra pintado unos largos pechos femeninos,
marcados por anillos concéntricos, €l pecho femenino ha sido rodeado
por ocho pechos femeninos mas pequeiios.®”

57. Vaso de Libaciones, tercer milenio Sialk
{Ipén). . 7 » 1] . Ve . .
También se piensa que los jarrones cicladicos llamados kernoi (Dussaud,

1906, p. 123) hayan pertenecido a este tipo de manifestaciones, aunque

sSu uso es incierto todavia, los jarrones largos con forma de pechos

femeninos estdn rodeados por seis 0 mas jarrones de la misma forma

unidos por su asa, el significado asignado ha sido puramente ornamental,
58. EGIPTO, Imperio Nuevo: La diosa-éscorpion debatiéndose de esa manera su uso como utensilios de culto asociados
Selkis, h. 1500 a. C. Tomado de Jéquier, 1946. con la proliferacion.

En la mitologia Egipcia la Diosa Selkhit (quién se transformo en la diosa
escorpion del Nuevo Reino) normalmente se le representa sin cabeza,
con dos pechos protuberantes que en parte estan pintados de negro. Es
exhibida como si “Emergiera de la montana del Oeste para abrazar al sol
que se oculta” (Jequier, 1946, p.240). Ademas de poseer las caracteristicas
previas, en ocasiones aparece con el cuerpo de escorpion y otras veces con
la figura completamente humana y un escorpion encima de la cabeza. Era
también la patrona de una hermandad de magos curanderos; sus funciones
son tanto funerarias como de divinidad guerrera. kn este segundo aspecto
a veces se le asimilaba con Isis. Era la mujer de Nehebkaw.*®

Por lo que se refiere a la fisonomia dominante, se ha sugerido que las
~mujeres de aquella época eran en realidad como las estatuillas robustas
encontradas, o que este era el tipo femenino esteatopigico que preferia
el hombre de aquel entonces, asi pues los estudios etnograficos han
demostrado que en la actualidad algunas tribus africanas sienten ain
aficion al tipo femenino obeso y probablemente se deberia considerar estas

59. ISLAS CICLADICAS: Vasos Kernof los sels de proporciones como caracteristicas raciales y no como una anormalidad o
arriba semejantes a una guirnalda de senos, con 4 : :

perforaciones triangulares silueteadas en la parte enfermedad. La razop por la cual p}ldlemn haber/engordado tantq no se
de abajo. Tomado de Dussaud, 1906 conoce, pero presumiblemente se piensa que comian grandes cantidades

e g T

de guisantes, a lo cual le agregaban una vida sedentaria y de relativo placer,
es decir, poca actividad y demasiada comida. La etiologia de la obesidad
puede ser mucho mas compleja, hay tendencias familiares documentadas,
pero no esta claro si ésta es debida a factores ambientales o genéticos.

La eficacia energética puede contribuir a la obesidad; con reservas de
grasas listas y disponibles para metabolizarse en el obeso, una cantidad
dada de actividad precisa de un gasto menor de energia, existen pruebas
de diferencias en cuanto a eficacia energética entre individuos.
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60. Peter Paul Rubens, Caridad Romana, o Cimon y Pero, 1610-12. Oleo sobre lienzo transferido de un panel en 1846. 140,5 X 180,3 cm.

61. Peter Paul Rubens, La unién de la Tierra con el Agua, 1618. Oleo sobre lienzo. 222,5 X 180,5 cm.
Con este cuadro se demuestra el tipo ideal de mujer regordeta que preferia el artista, de ahi en adelante a esle tipo de mujer se les conoceria
como Rubenescas.
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62. LE COMBEL, PECH-MERLE: Guirnalda de senos, parcialmente pintados de negro, en el techo del santuario mds
interior.

63. PECH-MERLE (Lot): Sala de los jeroglificos. Figura acéfala trazada en arcilla, y mamut.

Dibujo correspondiente a ia fig. 63.
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64. LE COMBEL, PECH-MERLE: Animales compuestos: a la
izquierda, grupa de rinoceronte; en el centro, cabezas de an-
tilope; a la derecha, leona con una diadema de discos rojos.

TRy e

' R,

Dibufjo correspondiente a la fig. 64.
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65. DAREMBANG (Nueva Guinea): Hendidura en la roca, interpretada como una vulva.
Dibujo segiin una fotografia del Instituto Frobenius.
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66. LI COMBEL, PECH-MERLE: Estalactitas pintadas de negro en forma de senos

y abertura triangular en la roca (;vulva?), bajo discos rojos grandes.

Dibujo correspondiente a la flgura 66.
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67. Peter Paul Rubens, Venus, Marte y Cupido, 1630.
Oleo sobre lienzo. 195,2 X 133 cm. London.

68. Las tres Gracia, mediados 1630.

Oleo sobre panel. 221 X 181 cm. Museo del Prado, Madrid. Se puede
observar el tipo robusto de mujer predominante en la mayoria de las
obras de este artista.
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De la misma forma, la obesidad se ha atribuido a proporciones metabdlicas
basales anormalmente bajas (BMR, del ingiés: Basal Metabolic Rates),
ya que los individuos obesos muestran un BMR mas bajo. Sin embargo
este hecho se debe a un artificio en la medicion del BMR, una gran parte
de la masa grasa total de una persona obesa es grasa inerte, de escasa
metabolizacion, un hecho que desvia a la baja los calculos BMR.

Se pueden ofrecer otras explicaciones especulativas pero al final, y
hasta que se demuestre 1o contrario la obesidad es la consecuencia del
almacenamiento excesivo de calorias en dep6sitos grasos. [Cotran, Kumar,
Robbins]?. El corolario de esta causa, da a pensar que las modelos tenian
un elevado Status Social, a pesar de que la gran mayoria de arque6logos €
investigadores coinciden en que la antigua sociedad de la edad de piedra
estaba compuesta, en su mayoria, por cazadores que les gustaba reunirse;

en pocas palabras, 1a obesidad de estas damas, les podria haber impedido

el traslado para agruparse con l0s suyos.

Cuando se desarrolla la obesidad, tanto hombres como mujeres acumulan
grasa abdominal, Ademas las mujeres son propicias a desarrollar depositos
de grasa en las regiones gliiteas y la parte superior de las piernas. Esta
distribucion se ha denominado “femenina”, en contraste con la obesidad
abdominal de los varones, que se ha denominado “androide”. De una forma
mas grafica, nos convertimos en peras y manzanas. Muchos estudios
sugieren que es la obesidad abdominal la que esta especialmente ligada
al aumento de riesgo de enfermedad. [Cotran, Kumar, Robbins].

Un vinculo que se ha encontrado en etnias modernas, demuestra que las
mujeres no habrian podido obtener semejante adiposidad, gracias a la vida
tan activa y de gran movimiento en una colectividad arcaica, donde era
fundamental atender las diversas obligaciones por si mismo, lo que pone
al descubierto la envergadura de esta eminencia para haber subsistido
avalada por las personas que atendian Sus menesteres.

En conjunto estas caracteristicas han sido motivo de diferentes y diversas
hipdtesis, debido a que son deformaciones muy exageradas, asociandoseles
algunas veces con cierto tipo de enfermedad y otras con Ja representacion
de mujeres después de haber dado a luz.

Al mismo tiempo se pueden encontrar amuletos con representaciones que
traian el favor de los dioses, fechadas algunas antes de la prehistoriay a
los cuales recurrian los miembros de las culturas primitivas para estimular
la fertilidad, razon por la cual en las cuevas de Grimalde, en Ventimiglia
en el noroeste de Italia, se encontraron tres estatuillas prehistoricas,
probablemente utilizadas como amuletos, que representaban a una diosa
de la fertilidad en avanzado estado de gestacion, en esta zona que era la
cuna de una raza negroide que aparecio en el periodo Paleolitico tardio
(antes de 2500 a.C.).*"

Teniendo en cuenta todos estos elementos presentes hablaremos pues del
género de representacion al cual se les ha clasificado.

69. BRASSEMPOUY (Landes) : La Poire, marfil
(8cm.). Dibujo. _

70. GRIMALDI (Italia): Amuleto de serpentina,
representando a uno de los tres encontrados en
Ventimiglia.

L8 B




Origen del nombre Venus Primitiva.

71. Antigua réplica de la Afrodita de Cnido, por
Praxiteles. Musel Vaticani, Roma.
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Es decir, el arte mueble*?, desarrollandose de forma paralela a la pintura
rupestre, habiendo sido asignado ese nombre debido a que su soporte
material es un amplio y variado conjunto de piezas moviles, de hueso,
marfil o piedra, elaboradas sin mas instrumentos que una sencilla hoja de
silex o un buril con punta cortante. Los inicios de esta manifestacion se ven
presenles en plaquetas de piedra las cuales se grababan con trazos muy
esquematicos (Estilos 1y 1l de Leroi - Gourhan), siendo las mas antiguas
representaciones los esquemas de genitales femeninos y algunas cabezas
antropomorfas que fueron desapareciendo por un gusto creciente por las
representaciones zoomorfas, grabadas en placas y talladas en marfil en
el periodo Magdaleniense (Estilos Il y IV).

A esle conjunto de estatuillas femeninas desnudas de contornos
voluminosos se les asigné con el nombre genérico de Venus, que era
la diosa de la belleza y el amor en la Roma antigua, (La Afrodita de los
Griegos).

Las efigies de estas Venus abundaban desde el siglo IV a. C. al iniciarse
como un movimiento engendrado por vez primera por Praxiteles, al hacer
una talla (La Afrodita de Cnido), destinada al santuario en la isla de Cnidos,
desafortunadamente la estatua se perdio, sobreviviendo copias Romanas
que si bien no poseen una coloracion exacta, han servido para catalogar
su belleza, en la cual se incluye el uso de la invencion de Policleto, o sea,
el contrapposio a la forma femenina; es decir, al apoyar el peso del cuerpo
principalmente sobre un pie, cambia el centro de gra\}edad del cuerpo.

El eje imaginario vertical discurre a través de la parte interna del tobillo,
en esta posicion, los principales ejes horizontales ya no son paralelos,
los ejes del hombro y el pecho se inclinan en direccion opuesta a los ejes
de la cadera y la rodilla. _

El hombro se encuentra en una posicion inferior, al contrario que la nalga
del lado que soporta el peso del cuerpo. [Andrds, Szunyoghy, Gyorgy
Fehér]*®. Dando como resultado un interés en desarrollar en base a su
modelo que transmitia emociones liricas, estilos diferentes, para los
cuales la llamada Venus ptdica, era la mas utilizada en esta industria.
En el Renacimiento la imagen de Sandro Botticelli también causé una
revolucion en el siglo XV reanudando la posicion cldsica que ocasiono un
auge impactante y un icono mundial con su “Nacimiento de Venus”.

Hay que destacar que el mundo de los dioses griegos y romanos tal como
aparece en nuestros dias en el arte y la literatura, salié principalmente de
la imaginacion de Homero y otros poetas, por lo tanto la primitiva sociedad
humana nunca imaginé llamarle asi a sus estatuillas 0 describirias de
€sa manera.

El 1éxico “Venus” fue nombrado para denominar en un tono burlesco e
irdnico por primera vez en 1860 a una estatua de marfil sin cabeza, brazos
y pies de ocho centimetros de largo, por el Marqués Paul de Vibraye,
localizada en Laugerie Basse en el valle de Vezere en la Dordoiia, en el
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72. Al apoyar el peso del cuerpo principalmente sobre un pie, cambia  73. En esta posicion, los principales ejes horizontales ya no son para-
el centro de gravedad del cuerpo. El eje imaginario vertical discurre a  lelos. Los ejes del hombro y el pecho se inclinan en direcclon opuesta
través de ia parte interna del tobillo. a los ejes de la cadera y 1a rodilia.
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74, 75. El hombro se encuenira en una paosicion inferior, al contrario que
la nalga del lado que soporta el peso del cuerpo. :
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76. Venus de Milo, Mdrmol.
Perfodo Helenistico, Museo del Louvre, Paris.

. 77. Réplica de la Afodita

Praxiteles, 350 a.C.

“de Cnido de 178. La Venus de Medici, copia ro-
mana del original griego, Galeria
de los Uffizi, Florencia.
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79. Sandro Boticelli, El nacimiento de Venus, hacia 1485, Témpera sobre lienzo, 172,5 X 278,5 cm., Galeria de los Uffizi, Florencia.
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mismo momento, €l la retribuy6 con el calificativo de Venus Impudique
0 “Venus Indecente”, (actualmente este torso se encuentra en el Museé
del Homme, Paris), este vocablo, proviene del epiteto de “Venus Pidica”
0 “Venus Modesta”, que se destinaba para pormenorizar a un tipo de
estatuaria de las Venus clasicas, las cuales al estar despojadas de sus
ropas, intentaban cubrir sus pechos y sus 0rganos sexuales de la vista
de las personas.

Como desenlace, es deducible por lo tanto, que el Marqués, al estar
jugando, asigno ese nombre a la Venus prehistdrica, precisamente porque
no hace ningin tanteo por esconder su sexualidad.

Sucesivamente el nombre de Venus fue adoptado por el arquedlogo Edouard

Piette (1827 - 1906) para especificar el hallazgo de una estatuilla de
marfil encontrada en 1892 en la “Grotte du pape” en Brassempouy en el
departamento de Les Landes y ahora en el Museé de St. Germain-en-Laye,
y de l1a cual solo ¢l busto subsiste. _
Se le bautiz6 con el nombre de “La Poire”, “La pera”, v. 69, debido a sus
formas redondeadas, acto seguido algo curioso sucedio en la mente de
Edouard Piette al relacionar el tratamiento meticuloso y acentuado en la

~vulva de los labios (Labia Minora), con su protuberancia ligera en la zona
genital, refiriéndose tentadoramente a ella como “Le mont de Venus”, “El
monte de Venus”; como conclusion, al conjunto de figurillas paleoliticas
con caracteristicas esteatopigicas se les ha designado hasta la fecha con
ese apelativo.

El siguiente punto que hay que hacer notar es el tamano de estas
figurillas, generalmente miden entre cinco y veinticinco centimetros, por
lo tanto no es extirafio encontrar amuletos de los cuales se ha hablado
con anterioridad. Incluso podemos apreciar sincronias comunes Como
la ausencia del rostro, siendo la llave de la identidad de una persona,

al omitirse, se considera ¢l cuerpo como un objeto anénimo del anhelo

sexual, en vez de mirarlo como una persona.

Siendo mas especilico, su cuerpo fisico y lo que representa es lo que
mas imporia, una pieza del deseo. La carencia de los pies ha causado
disputa entre algunos inquisidores que han propuesto que la intencién
era cortar el poder que tenian las figurillas de caminar y marcharse de
su altar, a mi juicio, si el torso era lo sustancial, entonces 10s pies eran
simplemente superfluos, aun si hubieran tenido pies era improbable que
pudieran estar erguidas, 1o trascendental eran las partes femeninas para
‘crear vida, deseo y sustento.

Otro fundamento del que se habla es el cabello, presente no en todas las
Venus prehistoricas, pero si en algunas, por lo tanto es una concurrencia
coman, la cabellera tiene metaforas historicas como el principio de la
fuerza y el asiento del alma, que al ser tan estudiada en las figurillas y con
un procedimiento muy meticuloso se cree formaba un interés particular
y especial por parte del escultor que establecia una alegoria tUnica.
Simultaneamente ha sido un recurso de atraccién erética durante tiempos

80. Laugerie Basse, Venus Impudique.

81. Venus de Willebdorf (Austria),
de Historia Natural Viena.

1908, Museo




82. Venus de Gagarino (Ucrania) la femme obése
(5.8 cm.). ‘

83. Venus de Kotenki, es la mds grande de estas
figuras conocida, 13,5 cm., muestra los caracter-
isticos pechos en forma de péndulos y las nalgas
prominentes tipicas del embarazo.
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inmemorables, no por su color, ni por su estilo, sino por su aroma, que
para el amante era un signo de amor pasional que llevaba consigo en
forma de mechones, muy utilizados en la Edad Media cuando los cruzados
marchaban a la guerra, de esa manera se sentian protegidos y con fuerzas
para seguir luchando.

El olor esta cargado de contenido erdtico, produce feromonas que se cree
indispensables en las relaciones sexuales, como, por ejemplo 1os animales
que son atraidos por su pareja gracias al olor que desprenden y del cual
pueden saber de que raza se trata, si es fértil, y si es apto para lograr la
reproduccion.

La discusion del tratamiento escultorico ocupa una primicia inteligible,
debido a la representacion que unas veces es realista, y otras esquematicas
pero con un objetivo comun: la obesidad 6 el embarazo, en su caracter
por una parte de mujer y por otra de deidad.

Cuando la representacion es realista resplandece el conocimiento de
anatomia que el artesano poseia, o el 0jo sensitivo para apreciar la
autenticidad de las formas recias, aseverando un tratamiento naturalista
de la forma oval de una mujer gorda en donde detalles como las piernas que
se juntan hasta casi chocar con las rodillas y los hoyuelos que se forman
en la parte superior del brazo y se fusionan con el pecho coinciden con
las interconexiones del cuerpo humano en una forma estudiada que hace
pensar que el escultor Auriflaciense pudo haber tenido a una verdadera
mujer frente a sus 0jos, argumentando que probablemente fue tallada no
por un hombre sino por una mujer por el hecho de vivir en una sociedad
maternal.

En conjunto al analizar las figurillas surge un entendimiento compartido
por los diferentes poblados y una percepcion de un tipo particular de
mujer que existio durante el paleolitico y que comprende dreas geograficas
que van desde la parte occidental de Francia hasta la parte occidental
de Rusia, entonces ;COmo es posible encontrar tantas semejanzas en
lugares tan diferentes donde era imposible la comunicacion debido a las
distancias enire si?.

Considerando que estas figurillas tienen una gran importancia dentro del
contexto de la historia de 1a medicina, también la tienen en el contexto
de la historia de la ilustracion médica, por lo tanto es dificil separar
ambos temas debido a que, en pocas palabras, hablar de la historia de
la ilustracién médica es hablar de la historia de la medicina misma, que
tuvo sus origenes al mismo tiempo que la civilizacion.

De esta manera, la relacion que hay enire estas pequefias esculturas
y 1a medicina tiene que ver también por un lado con la historia de la
Obstetricia y la Ginecologia, destacandose siempre el caracter de diosas
de la fecundidad de cada modelo, que como ya se habia dicho se piensa que
funcionaban como amuleto de algtn tipo de conexion con la fertilidad de
la mujer. Prueba, que ha marcado una Maxima importante en los analisis
de la estatuaria misma. Con el fin de dar una idea mas clara, pretendo
profundizar acerca de los restos de coloracion rojiza y ocre que se han
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encontrado en la mayoria de estos exvotos, que simbolizan o funcionan
como un substituto de la sangre menstrual de la mujer y un intermediario
dador de vida, tentativa que ha sido litigada por los estudios en las tribus
tardias de pueblos aborigenes, verbigracia, en la antigua Mesopotamia la
diosa Sumeria Aruru (conocida también como la madre diosa Ninhursang,
diosa del nacimiento, madre de todos los ninos y esposa de los dioses), era
laresponsable de la creacion de los hombres y 1as mujeres con la ayuda de
Enil o Enki, ella obedeci6 las ordenes de Ea al mezclar arcilla con sangre
del dios Geshtu-e, para dar forma y nacimiento a siete hombres y siete
mujeres, ensefiaba a las mujeres como engendrar sin peligro al formar
una muiieca de greda a la cual se le untaba sangre menstrual.

También las mujeres embarazadas del 1gbo del este de Nigeria cargaban
con ellas una mufnieca pintada de rojo en una pequeia bolsa, y las mujeres
de Zuni utilizaban mufiecas con usos magicos para quedar embarazadas
o para poder abortar; asi pues la evidencia antropolégica demuestra que
la sangre menstrual también involucraba rituales realizados para obtener
- una buena caceria y el éxito de una sociedad involucrada altamente en
la monteria. ,

Recogiendo lo mas importante, para la sociedad antediluviana la regla
menstrual simbolizaba la concepcién maternal, que a su vez estaba
ligada con lo divino, la proteccion y 1o vasto pertenecientes a un mundo
terrenal.

Y por otro lado las coincidencias que han tenido en su relacién con el
cancer. En efecto, desde antes que apareciera el hombre primitivo los
restos paleopatologicos de diferentes dinosaurios probaban que habia
una extensa distribucion geografica del mal, conduciendo como resultado
a indagar las esculturillas femeninas asociando muchas veces las
mamas voluminosas con posibles deformaciones causadas por tumores
cancerigenos, baste, como muestra un exvoto de un torso femenino
aceptado como una prueba efectiva de este mal por la Royal Society of
Medicine of London, del cual se hablara en el capitulo 7.

No obstante esta enfermedad parece ser poco frecuente en el hombre
primitivo, tal vez se deba a que la supervivencia en ese entonces era
limitada, previniéndolos de una llamada “edad del cdncer”. (Breast Cancer
and its Diagnosis and Treatment).

Por lo que se refiere a nuestro interés especial por la vida, la primer
pregunta reflexiva que surge en un nifio pequeio es (De donde he venido?, y
la respuesta se manifiesta de forma intensa y urgente en pueblos primitivos
en su infancia cultural; para el hombre de la actualidad puede ser un
‘dictamen relativamente facil de responder, pero para los pueblos rupestres
esta solucion abarcaba una gran cantidad de mitos y folklore natal, que 1o
interpretaban de manera misteriosa en una simbologia abstracta, por lo
tanto todos estos elementos han sido objeto de reciente estudio también
por la ciencia llamada Embriologia, de reciente porque la embriologia
como tal tuvo sus inicios hacia fines del siglo XV1l cuando el microscopio
comenzé a convertirse en un instrumento eficiente.

Con el avance de la tecnologia el espermatozoide humano pudo ser
observado por primera vez por Hamm y leewenhock en 1677, poco tiempo

84. Pequefia figurilla de 1as mujeres de Zuni.

85. Muifiecas de [a fertilidad de las Mujeres del
Igbo de Nigeria, también se usaban como simbolo
de la fortuna y de la fertilidad en el hogar.




La Vulva

86. UR (Mesopotamia): Figurlilas ornitocéfalas de
arcilla, del cuarto milenio a. C.

87. ABRI CELLIER (Dordona): Bloque aurifiaciense
de piedra caliza, con ciipula grande y vulvas.
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después que los foliculos ovaricos fueran descriptos por de Graff (1672).
[Patten]*

Las imagenes de los genitales en la Prehistoria se dilucidaban de una
manera natural para el hombre paleolitico, quien exponia la franqueza de
su pensamiento y el valor que en él causaban unificando estos elementos
con un significado ritual. :

Asi en el caso de las vulvas, confrontamos dos aspectos antes ya
mencionados, el primero es este simbolo en su contexto natural, el segundo
ha sido catalogado como una descripcion cruda y violenta, puesto que es
la exposicion carente o aislada de su entorno. Nuestra educacion basada
en el analisis nos obliga a observar de otra manera ese aislamiento 0
separacion, es decir algunas personas la ven como algo profano, otros
como algo bioldgico y natural pero hay que admitir que la vulva aislada
es parte del complejo entero de simbolos de la fertilidad, cuyo significado
de ninguna manera debe observarse con morbo*.

Este elemento independiente ha sido grabado o marcado en la forma de
un triangulo, un tridngulo que comprende una traduccion milenaria que
reaparece en las figurillas de Mesopotamia y otras partes del mundo en
los milenios quinto y cuarto’.

La Vulva representando una totalidad aparecio por primera vez en el
periodo Aurifiaciense Perigordiense, retribuyéndole un valor que abarca
una forma naturalista y cruda acrecentandose a rasgos cada vez mas
abstractos concluyendo con signos de dificil descripcion . Asi pues al
encontrarla aislada o en grupo también se localiza combinada con la
cupula, animales 0 ambos.

A modo de muestra podemos encontrar un signo de vulva profundamente
grabado en una roca tersa pero de forma irreguiar en La Ferraissie en el
Museo de Les Eyzies (22 X 22cm.) v. 87. Asignada por Peyrony (1934, p.
68) al periodo tardio del Aurifiaciense .

Como ya mencionamos la vulva puede aparecer combinada con cipulas,
formando un patrén consanguineo como en un bloque roto de Abri séller,
Sergeac, cerca de Les Eyzies, localizando tres vulvas con forma de balon
en asociacion con una cipula profunda igual de largas que las vulvas.
Asimismo, en otra piedra de La Ferraissie, vulvas y muchas cipulas
pequeilas estan asociadas.

Cabe destacar que los tridngulos sexuales en este caso son muy grandes
y estan orientados en una gran variedad de direcciones. De forma similar,
los animales grabados en conjunto con estas vulvas han sido finamente
representados, distinguiéndose por su tamafo tan pequefio en proporcion
a las vulvas. Peryony se vio intrigado por estos animales y reconocio 1os
siguientes: un par de renos rojos, siguiendo una al otro*.

Por lo general estos motivos se encuentran seflalados muy incisivamente,
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es decir el grabado de los contornos es muy marcado, proporcionando
una intensidad muy enérgica y descriptiva de la fuerza que afiade un valor
emocional tinico en estas piezas.

Como podemos comprobar, estas descripciones grabadas en roca se
encuentran ubicadas en una extension muy amplia que abarca diferentes
areas de Europa, ain asi también se pueden localizar en lugares de
Sudamérica, las cuales forman parte de ceremonias rituales de las tribus
indigenas.

Miembros de veinticuatro institutos de expedicion Frobenius encontraron
un grupo de blogues de piedra en la region de los Indios Chamanos en
un valle cerca del rio Manrique al lado de las cordilleras del este de
Bolivia, de las cuales catorce de ellas mostraban grabados muy incisivos.
(Hissink, 1995, p.65). Fueron halladas en posicion a un paso montanoso.
Las caracteristicas usuales de encontrar en esta regiéon de Sudamérica
- son altamente relacionadas con un nimero amplio de simbolos sexuales
abarcando pocas representaciones de la figura humana (p.62). Las
figuras humanas estaban siempre en el punto mas alto de las rocas donde
numerosos simbolos de la vulva estaban agrupados, algunos de ellos de
un tamafio muy grande. El méas alto media 37 X 40 cm. y su contorno era
de 10 cm. de profundidad (p. 64).

A pesar de que su fecha no es definida, son bloques muy similares en
forma y técnica al grabado penetrante de la vulva del Aurifiaciense Medio
(22 X 22¢m).

Los Indios Chimanos guardaban un culto ritual relacionado con las fuentes
rocosas salinas, mancomunandolas con sus figuras grabadas en una danza.
“Cuando buscaban la sal, se decoraban con plumas y mascaras al mismo
tiempo que hacian giros”. La sal la relacionaban con cultos a la fertilidad
y a la procreacion y frecuentemente sucedia en temporadas donde la
siembra era propicia (p.68). Ademas la sal para ellos es sinénimo de vida
0 la sustancia de la vida...y el renacimiento regular de la vida humana
(p.68). Aparece nuevamente el deseo de la fertilidad®'.

En relacion con estos iconos grabados, es comin encontrar la
correspondencia cercana con animales siendo 10s organos femeninos
los mas tipicos de aparecer aunados a ellos. Cuando se trata de érganos
masculinos, resulta a la inversa, €s en ellos donde los animales se graban
como en los falos de tamano considerable que adquieren mayor significado
cuando hay criaturas tales como el reno y otros representados dentro de
estos, asi como también representaciones de mujeres embarazadas y
colas de pes. De cualquier manera, un ejemplo de la vulva y el animal, se
ve presente en un bloque de piedra Aurinaciense de La Ferrassie, el cual
presenta la parte superior rota, mostrando la combinacién de numerosos
simbolos de la fertilidad que incluyen cipulas y una vulva en forma de
balén, las cipulas guian al animal hacia el 6rgano sexual masculino.
Peyrony adjudica que todos estos signos tenian un significado simbolico
para el hombre primitivo (Peyrony, 1934, p.78).
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88. INDIOS CHIMANOS (Bolivia): Pefias con vulvas
incisas, de un santuarlo de la sal.

89. INDIOS CHIMANOS: Uno de los bloques de pie-
dra del santuario de la sal. '

90. LA MAGDELEINE: Figura de una mujer re-
costada, en la pared de la cueva.

£,




91. LA FERRASSIE: Bloque de piedra aurifiaciense
con varias vulvas y las cuatro patas y el falo de un
animal.

Algunas Representaciones de las
Venus Primitivas.

P4g. siguiente Fig. 92 Venus de Willendorf.
Pag. 38 Fig. 93 Venus de Laussel.
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Como conclusion de esta mezcla de signos familiarizados con la vulva, se
puede deducir que enfatizan ain mas el simbolo de lo fecundo aportando
mayor fuerza al urgente deseo: “Incrementar y multiplicar”.

Englobando lo mas importante hasta ahora y que se tiene que acentuar es
la naturaleza del hombre, 0 sea, la curiosidad; indagando siempre hasta
obtener una respuesta de porqué pasan las cosas, y es esta curiosidad
la que poco a poco se convierte en una ciencia para resolver los diversos
misterios en su momento, que se transfiguran en resplandores de la
actualidad.

Algunas de las representaciones mas famosas de las figurillas femeninas
que se conocen son:

Venus de Willendorf (Austria): Es una diosa de la fertilidad de la Edad de
piedra ( 40 000 a 16 000 a. C.), desenterrada en Austria en el afio 1908,
esculpida en piedra caliza, en la que se observan restos de coloracion
rojiza (11cm de altura), descubierta por Obermaier, l0 mas sobresaliente
son sus pechos y el hecho de llevar una especie de tocado en la cabeza,
tal vez para que no se supiera quien habia sido la modelo dentro de toda
la sociedad, o quizds se trataba de una figura con una representacion
jerarquica muy alta. Epoca Gravetiense Solutrense, Viena, Museo de
Historia Natural. v. 92.

Asimismo, encontramos también representaciones igual de importantes
CcOmo son: |

Venus de Laussel, también llamada Venus del cuerno (DOrdoﬁa):
Descubierta en 1911 por un fisico llamado J.G. Lalanne, no muy lejos
de Lascaux, al principio el lugar donde se encontrd se creia que era un

- sitio de duelo, ahora se piensa que servia como centro ceremonial, €s un

bajorrelieve en piedra caliza realizada bajo la roca del abrigo de Laussel,
realzada cincelando la piedra, la mano izquierda descansa sobre el vientre
y la derecha sostiene un cuerno, presenta una exasperacion de las formas
gruesas, como deformada por maternidades sucesivas, ( 42 cm), conserva
restos de policromia de ocre. Epoca Gravetiense- Solutrense. Burdeos,
Museo de Aquitania. El historiador Slgfrled Dieidon la describe de la
siguiente manera:

La figura y el bloque estdn ligados inseparablemente. En la posicion
seleccionada por el artista para este relieve, el bloque tiene un leve realce,
para que asi la figura se resalte gentilmente hacia delante. Cuando se ve
de lado la curva del brazo parece muy tensa, como un saludo estirado.,
se alza hasta alcanzar un punto maximo. La panza maternal cae por
ambos lados del cuerpo y se hunde poco a poco en la roca, donde los pies
parecen fundirse. La parte superior del cuerpo se une docilmente hacia
atras y la cabeza, descansa entre dos proyecciones de la roca, parece
estar reclinandose como si tuviera una almohada.

El cuerno de bisonte que lleva en la mano y la serie de trece lmeas en él
han sido ligados muchas veces con la luna y el ciclo menstrual; 1as lineas
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tal vez representan los trece dias de luna creciente y los trece meses de
ano lunar. El cuerno de bisonte que lleva en la mano y la serie de trece
lineas en €l han sido ligados muchas veces con la luna y el ciclo menstrual;
las lineas tal vez representan los trece dias de luna creciente y l1os trece
meses de afo lunar.

Esta figura colocada en un friso formaba la primera de un conjunto que
incluia otras figuras femeninas y una masculina.

Es importante también mencionar que ademas de ser considerado el
cuerno de bisonte como simbolo de la fertilidad también a las figuras de
corderos, chivos y toros se les retribuian este caracter. v. 93.

Venus de Vestonice, (Dolini Vestonice, Moravia): Epoca Aurifiaciense
Gravetiense. Solutrense. Brno, Museo Moravo. Moldeada en arcilla
amarilla mezclada con cenizas de hueso de mamut.v. 94.

Venus de Sireuil (Dordoiia): Esta hecha de un tronco con brazos, nalgas
y muslos voluminosos. Epoca Gravetiense Solutrense. Saint Germain en
Laye, Museo de Antigiiedades Nacionales. v. 95.

Venus de Sauvignano (Italia Septentrional): Es un idolillo con senos
colgantes y vientre abultado (22 cm. de altura), descubierta en 1934.
(25 000 18 000). Epoca Gravetiense Solutrense Roma, Museo Pigorici.
v. 97.

Venus de Lespugue: Se dice que es la mas representativa del arte
prehistorico, esta tallada en un colmillo de mamut y mide 14,7 cm.,las
formas estan muy estilizadas, es decir esquematicas, exagerandolas como
una alusion a la maternidad, ha sido lograda mediante una descomposicion
geométrica del cuerpo femenino, transformandose en una combinacion
delicada de circunferencias, ovalos y elipses. Musée de I’ Homme, Paris.
v. 98, 99y 100.

Venus de Menton: Se cree que es una estatuilla producto de una artesania
doméstica, ligada al hogar. Museo de Saint - Germain en Laye, Francia.

Esta estatuilla pone de manifiesto a los lamados fetiches y munecas, que
juegan un papel muy importante también en el estudio del desarrollo de
la Obstetricia, muchas veces asociados con el poder de traer la fertilidad,
habitualmente tallados en madera, se consideraba que eran el asiento de
magicos poderes o0 Ia morada de un espiritu y todavia constituyen motivo
de adoracion en algunas comunidades primitivas, en especial en Africa.
v. 103 y 104.

Venus de Abri Pataud: Se encontr6 en 1958, en el curso de una excavacion
dirigida por H. L. Movius Jr., de 6 cm. en el Abri Pataud de Les Eyzies,
entre trozos sueltos de piedra caliza de un estrato perogordiense tardio,
incrustada en un trozo de piedra caliza sin debastar, a ésta no se le puede
llamar relieve como tal ni escultura que pueda ser sostenida con la mano,
es tnica en el arte prehistérico.

94. Venus de Vestonice.

Dibujo correspondiente a figs. 95 y 96 por super-
posicion

95 y 96. Venus de Sireuil y Venus de Tursac.
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97. Savignano (Mddena): Figurilla del tipo de perfil, ser-
pentina (22 cm.).

102 y 111. Abril Pataud (Dordofia): Venus
del tipo frontal en bajorrelieve (6 cm.), in-
101. crustada en la roca.

.
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cabeza sin rasgos dirigida hacia la izquierda como en la Venus de Laus-
sel, faltan los brazos y las piernas delineadas terminan en punta (Movi-
us, 1960, pags. 377yss.). v. 102y 111,

Venus de Tursac: Se encontré en 1959 en un estrato bien definido del
perdigordiense superior. El abrigo rupestre donde fué hallada esta cerca
de Tursac (Dordoiia), a solo algunos kilémetros del yacimiento de la Ve-
nus de Sireuil. '

“La estrecha relacion existente entre las estatuillas de Tursac y de Sireuil,
sobre todo en 1o que respecta a los miembros inferiores” (Delporte, 1960,
pag. 242) era tan llamativa que los excavadores superpusieron dibujos
de los contornos de ambas figuras.

Gracias a la definici6n del estrato de la de Tursac se ha podido avanzar
algo en la datacion de la de Sireuil. La figurilla de Tursac no tiene brazos,
senos no cabeza, y en cambio presenta un elemento un tanto descon-
certante: “ una especie de tallo aplanado, de seccion eliptica... inserto
entre el vientre, las piernas y los pies” (pag. 243). No se trata, desde
luego, de un parto, como se ha sugerido. La venus de Tursac apunta mas
bien hacia las figuras androginas, cuyo significado exacto sigue siendo
oscuro. v. 96.

Venus de Tan-Tan: (Marruecos) fué descubierta durante una excavacion
dirigida por Lutz Fiedler, arqueblogo de Hessen Alemania, en un deposi-
to formado en un rio, al Norte del banco del rio Draa, algunos kildmetros
al Sur del pueblo de Tan-Tan de Marruecos, la figurilla de Tan Tan en
un sustrato de cuarzo mide 58,2 mm. de largo 26,4 mm. de ancho y 12
mm. de espezor y apenas pesa 10 gramos, el grano de piedra es de gran
tamano, hallada en sedimentos que datan de 300 000 a 500 000 anos de
antiguedad, lo que trae como consecuencia ciertas dudas. v. 105y 106.

Venus de Galgenberg: Es la figurilla femenina mas antigua que se hal-
la encontrado ademas de la de Berekhat Ram, la cual tiene un trata-
miento similar a la Venus de Tan Tan, a diferencia que la de Berekhat
Ram que es de estratos basalticos. La Venus de Galgenberg fué creada cerca del afio 30 000 a.C. Encontrada el 23 de
Septiembre de 1988 durante la excavacion de una habitacién de cazadores paleoliticos en Galgenberg, cerca de Stratz-
ing (parte baja de Austria), rota en diversas piezas, de 7,2 cm. de alto y pesa 10 gramos, la parte superior del cuerpo
esta volteando hacia un lado, en una posicion de danza, el frente es tridimencional y la parte posterior es plana, se cree
que tenia un significado magico-religioso, proveniente del mismo estrato donde se encontrd, pues e€s muy similar en
color y topografia. v. Fig. 110 |

Venus de Brassempouy: Es una cabeza en miniatura de 3,5 cm., tallada en marfil, encontrada en Brassempouy, Lan-
des, Francia, de 30 000 afos de antigiiedad, es una de las pocas figuras de la Edad del Hielo con rasgos faciales y
cabello detallado, algunas personas dudan de su autenticidad ya que fué hallada por trabajadores pagados por lo que
encontraban. v. 108 y 109. '

Venus de Ostrava: Fue esculpido en amatista de 5 cm. de altura, encontrada en los campos gravetienses de Moravia,
en la Repiblica Checa. Tiene 27 000 afos de antigiiedad, a pesar de que parece increiblemente moderna, casi de estilo
cubista, y el tridngulo sexual parece como si fuera un bikini moderno, nétese el tratamiento que le da apariencia de ser
una mujer delgada. v. 107.
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La enfermedad, evidentemente fue un impedimento al que el hombre
prehistorico habria de enfrentarse, exteriorizando diferentes trastornos
patologicos, enfermedades, traumatismos, etc. Los cuales muchas veces
se hacian un tanto notorios, en el caso de enfermedades dermatolégicas, o
aberraciones muy claras como en el caso de tumores malignos altamente
desarrollados. Por consiguiente mientras algunos pueblos consideraban
a esta gente como milagros andantes o seres especiales con poderes
magicos, otros los exclufan y apartaban de sus comunidades, dejandolos a
su suerte que la mayoria de las veces terminaba con la muerte prematura,
o lo sacrificaban sin mas ni mas. Para los esquimales y los pueblos
- siberianos un comportamiento psicdtico significaba poseer cualidades
para llegar a ser un Chaman®.

En consecuencia, es indiscutible el pensar que el hombre primitivo tuvo
que actuar en contra de toda la maldad que lo aquejaba, no solo fisica
sino espiritualmente hablando, asumiendo algunas veces actos rituales 1os
cuales lo conducirian a un estado de éxtasis y finalmente al desvanecimiento
de todo dolor; De estos fundamentos surgié una personalidad muy
importante conocida como Chaman, el cual era concebido como una mente
especificamente entrenada, cuyas caracteristicas principales eran que
no estaba apegado a ningin dogma y se hallaba en contacto directo con
fuerzas sobrenaturales®,

El significado del Chamanismo empez6 a ser estudiado por personas
como U. Harva de Finlandia (1938) y A. Ohlmarks de Suecia (1939)
ganando cierto reconocimiento, sin embargo no fueron los primeros ya
que un volumen comprensivo Ruso ya existia y hablaba de las personas
circumpolares y los ritos chamanistas asociados con ellas.

No fue sino hasta que M. Eliade reconoci y clarificé la posicion tan
importante que el Chaman ocupaba, siendo el mediador entre 10s poderes
del mundo terrenal y poderes invisibles. (Eliade, 1951)%!. Asimismo
reconocio que * En toda la zona tan amplia que comprende €} centro y
Norte de Asia, la vida magico religiosa de cada sociedad estd centrada en
el Chaman...El Chaman es todavia la figura dominante para toda esa area,
en donde un estado de éxtasis L’ experience extatique es considerada ser
la expresion mas alta de la experiencia religiosa; el Chaman y solo él es
el gran maestro del éxtasis” (p. 18)%°.

Asi pues podemos reconocerle atributos ademas de misticos, curativos
los cuales le han asignado el nombre de Hombre Medicina, 0 Sacerdote
Sanador; Por otra parte, en el periodo Neolitico (aproximadamente 10 000
7000 a. C.) el hombre realizo un desarrollo significativo al cultivar sus
alimentos en lugar de salir de sus moradas y conseguirlos de una manera
mas arriesgada, por o que se podria decir que este hecho propicié una
disminucion de las enfermedades, también se cree que hierbas medicinales
se hallaban entre las plantas cultivadas del hombre prehistérico y que sus
chamanes pudieran haberlas empleado en rituales de Sancidn, es decir la
medicina Herbolaria, en donde la danza aunada, intervenia para formar
un contacto espiritual con el mas all43s.

Chaman Sacerdote Sanador.

112. Mdscara kifwebe de madera, tallada y pin-
tada, que llevan a veces los hechiceros congolenos
para liberar a las aldeas Basonge de la enferme-
dad. Coleccién Kamer, Cannes.

113. Esta hechicera mexicana arroja humo sobre
la enferma e invoca los poderes de dlvinldades pa-
ganas y cristianas. Mas tarde extrae el demonio de
su cabeza y limpia su cuerpo, pasando sobre este
un huevo o una gallina negra. Museo Nacional de
Antropologia México.




114. Los sanadores africanos tratan a veces las
enfermedades mentales haciendo danzar rapidam-
ente a los enfermos al ritmo del tambor. Esto lleva
a un estado de trance caracterizado por movimien-
los automdticos y convulsiones histéricas, segui-
das a menudo de un estado de calma y relajacion.
Organizacién Mundial de Ja Salud.

115. Durante la circuncision bakongo (rito de ini-
ciacion), los jovenes zombo viven durante meses
aislados en cabanas; de ellas salen disfrazados
para asustar a las mujeres, que les dan comida
y dinero.
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Los términos asignados al Chamdan pueden ser insuficientes, debido a que
la mayoria de las veces se les retribuye a uno o a otro sin comprender la
complejidad de este personaje, el cual con todos sus atributos puede ser
reconocido como:

Hombre Médico o Sacerdote Sanador.

Hechicero o Brujo.

Anciano o Sabio.

Entre los Indios Norteamericanos se le conoce como “Hombre Medicina”,
“Chaman” (palabra Tungistica) entre los esquimales y pueblos de Siberia
(Tribu de los Tungus), y “Curandero” en el Congo y demas pueblos del
Africa.

Y aun asi faltarian términos para describirlo. La figura del Chaméan
actualmente persiste y puede ser localizada al Norte de Asia, Indonesia,
Australia, El Tibet y el Norte y Sur de América, esta variedad ha permitido
que el Chaman asuma una mezcla de ciertas creencias religiosas
absorbiendo lo mas conveniente de las principales religiones del mundo
a favor de cada pueblo chamanista. Por lo tanto podemos encontrar
interpretaciones tales como el viajar en su éxtasis al cielo, que bien
podria ser el Shan gri La para los Tibetanos, El Valhalla para los pueblos
nordicos , O el paraiso celestial para los Cristianos y descender a las
profundidades del mar que para los Tibetanos serian los tres mundos
incorporeos es decir Los infiernos, los Asuras o Titanes y el Mundo de
los Fantasmas hambrientos debido a sus creencias de un renacer; para
las tribus ndérdicas el castigo era desaparecer por completo y para los
Cristianos el perecer en el Infierno®’.

Retomando el tema, el Chaman para poder ser reconocido como tal
debia pasar por un periodo de iniciacién al cual el hombre ordinario
estaba excluido, siendo inexcusable convertirse en un hombre nuevo. Un
hombre nuevo que debia aceptar una transformacion interna profunda y
minuciosa. Conceptos que funcionan como las bases de todos 10s ritos
de iniciacion.

e
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ademas de las tres principales etapas alas que un iniciado debe someterse,
o0 sea: sufrimiento, muerte y resurreccion (Eliade, 1951) un Mesias por asi

decirlo. Los métodos de lograr la transformacion interna pueden variar

entre cada region, pero las tres etapas siempre son reconocidas®®.

En la etapa de sufrimiento la tortura es adoptada, 1o que incluye el
desmembramiento de diferentes partes del cuerpo.

En la etapa de la muerte, la mayoria de las veces se corta la cabeza, las
visceras se desgarran y son reemplazadas. En algunas tribus como los
Tungus (Siberia) la mollera se corta por ¢l alma de Chamanes muertos
quienes “Echan la cabeza a un caldero...Sus ancestros Chamanes aparecen
para iniciarlo: lo perforan con flechas hasta que pierde la conciencia y cae
al piso” (p. 54)%. No aparecen seres divinos, empero, se puede invocar a
los ancestros humanos chamanes.

Los chamanes en su funcién como gentes preparadas que eran, podian
ser inicos en algunas tribus 0 ser varios en grupos mayores, asimismo
podian estar organizados en sociedades secretas, agenciandose de poderes
politicos e importantes ya que conocian las costumbres y tradiciones de
sus tribus.

Ademas de los ritos de iniciacion, para el futuro chaman era imperioso ¢l
pasar por un periodo de aprendizaje junto a un sanador experimentado
que le daria sabiduria, simultdneamente las mujeres podian formar parte
de este adiestramiento y ser aceptadas plenamente como sanadoras 0
hechiceras®. (Lyons)

La apariencia fisica en general de esta eminencia ha sido clarificada
vagamente por las numerosas representaciones prehistoricas y la
comparacion con tribus actuales en donde atn practican el chamanismo,
coincidiendo en una fusién Unica y una hibridez de animales poderosos
en la interpretacion primitiva, 10s cuales dotaban de poderes magicos al
chaman o Sacerdote Sanador, la parte aterradora y poco comprensible
es la gran semejanza en el atuendo de pinturas de chamanes primitivos y
grabados o pinturas de épocas mucho mas tardias como la de el siglo XVIII
de la tribu de los Tungus; todas estas similitudes hacen pensar en las tan
cercanas formas y la expansion de fuentes completamente diferentes®’.

Ahora bien, los estudios en la relacion de las diversas representaciones
de chamanes se ven un tanto oscurecidos debido a que atn no se ha
encontrado una etapa intermedia que pueda definir de una vez por todas
la transicion, los cambios morfolégicos, 1a evolucion y la iconografia
general que manejaban los diferentes pueblos creyentes con el ideal de
una persona que era capaz de comprender mas all4 de la vida y la muerte,
y adema4s tenia las habilidades de curar con las tradiciones seguidas por
la heterogeneidad de culturas.

La personalidad de! Chamén es pues, sin lugar a dudas un ser espiritual,
magico-religioso, sanador y liberador de almas.

Para finalizar, las caracteristicas generales que describen al chaman son
las siguientes:

8,
116. Bilbo, “hombre medicina” de los Indios
norteamericanos, que muestra un objeto irritante
supuestamente extraido del cuerpo del enfermo,
convenciendo de esta forma, a él y a sus allegados,
de su recuperacion. National Library of Medicine,

Bethesda,

. SO

Caracteristicas Fisicas del Chaman.

117. Clan na-hoot-te, curandero apache fotogra-
fiado en 1884. '
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118. Chamdan Tibetano, un monje realiza una dan-
za con elementos espirituaies de la religion prac-
ticados desde tiempos pre-Budistas, con fines de
sanacion .

Representaciones del Chaman.

119. LES TROIS FRERES: “El hechicero” miste-
riosa figura en parte pintada y en parte grabada,
que se cree representa a un chaman o sacerdote
sanador.
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La cabeza coronada con poderosas cornamenlas de reno, alce o venado,
asimismo poseen orejas de diversos animales salvajes como el lobo,
barba larga y delgada, la cual resulta ser una efigie bastante rara en el
arte prehistorico, dos grandes ojos de mirada fija; el cuerpo con cola
de caballo, las patas delanteras de un 080, y los pies probablemente
humanos, l0s cuernos que porta aparecen como una especie de casco
que no cubre la cara, y en ocasiones su cuerpo entero esta cubierto con
pieles de animales®?.

Cabe mencionar que algunos atributos de los primeros dioses
antropomorfos de Egipto asi como de Mesopotamia incluian una barba
ceremonial y especialmente en este Gltimo, 0jos protuberantes y de mirada
fija, evolucionando también la manifestacion de cuernos en la transicién
de Sacerdotes a dioses antropomérficos®.

Hay que hacer notar que para las culturas primitivas la religion, la magia
y tratamiento médico debian ser totalmente inseparables. “El mundo
sobrenatural era inmanente a todas las cosas, de manera que afectaba
a la salud, la supervivencia y las actividades sociales, aunque no todas
las enfermedades eran atribuidas a causas religiosas 0 magicas. El
hombre primilivo suele distinguir entre estados ordinarios (vejez, tos,
enlriamiento, fatiga) y enfermedades causadas por espiritus y fuerzas
maléficas, que requerian los servicios especiales del “hombre medicina”
chamdn o hechicero”®. (Lyons).

" El “Hechicero”

En la cueva de Les Trois Fréres, Francia se encuentra ubicada a una altura
mas considerable que otras figuras en el mismo lugar pero de forma aislada
en la pared de una roca una representacion que ha sido cominmente
llamada “El hechicero”, pero, “Un hechicero dotado con los poderes mas
altos de la magia” (Bégouén, 1926,p. 187)%, continda:

“La figuracion es la mas completa y la mas cuidadosamente interpretada
de las que se conocen- un trabajo de arle igual a las representaciones
mas hermosas de animales” (p. 187) perteneciente al periodo Paleolitico,
mide cerca de 75 c¢m; sin embargo por la posicion que ocupa pareciera
ser mas alto, se encuentra realizando una danza ritual de algin conjuro o
curacion, su cuerpo es hibrido y muy poderoso visualmente, en la cabeza
aparecen astas de Reno, orejas de lobo, una barba que se va adelgazando
conforme llega a la altura del pecho, es de las pocas representaciones
como ya se habia mencionado atras de pinturas paleoliticas que manejan
el uso de la barba, las patas delanteras parecen ser de 0so y los pies
humanos, como lo son las piernas y el cuerpo, tiene cola de caballo y
una caracteristica que 1o hace ser muy especial, esto es su mirada fija
como si estuviera analizando al espectador con sus 0jos penetrantes y
protuberantes, Su cuerpo parece estar atravesado por lineas finamente
grabadas y los espacios entre estas mismas entintados de negro.
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Chaman, Tribu de los Tungus, Siberia

En comparacion con la previa representacion esta un grabado del siglo
dieciocho encontrado en un libro de viaje muy raro. El chaman posee
cuernos de reno, orejas de animal, pies de 0so, vestimenta de piel; y en
adicién porta un tambor chamanistico y un palo de madera para tocarlo,
sus brazos estan bien extendidos con garras de 0so0s y hay senales de una
barba en su cara descubierta, esta escena se desarrolla en su comunidad
arralgada al mual maglco rellgloso V. 12()
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Chaman, ba.llarin Bl’lfalo de los Indios Norteamericanos

Ademas de las anteriores efigies encontramos a un bailarin perteneciente a
una tribu de los Indios Biufalo en Rio Grande, que demuestra la continuidad
desde la prehistoria al valor simbdlico que se da al poder de los animales
para curar las enfermedades.® (Lyons)

La cabeza esta cubierta por una melena de Biifalo con cuernos, asi como
plumaria. A excepcion de la cabeza se podria decir que esta forrado
completamente con piel de animal el cual interactia con la danza que
realiza , sostiene un arco y una especie de morral al cual se le denomina
zurron (que en ocasiones es un escroto humano), en él lleva una compleja
provision de elementos terapéuticos y religiosos: partes del cuerpo humano
0 de animales, plantas, estacas, piedras y otros instrumentos, como por
ejemplo, un tubo para succionar.

Entre los indios norteamericanos, el término “medicina” tiene un
sentido mas amplio que la simple utilizacion de remedios contra las
enfermedades.

Cada situacion peligrosa tiene su “medicina”; los actos que resultan
beneficiosos son “buena medicina™; los esfuerzos fallidos, “mala medicina”.
Cada guerrero lleva un zurrén médico, en el cual reside simbdlicamente
su buena suerte y el poder de su fuerza espiritual. De ahi que la pérdida
del zurrdén constituya una verdadera catastrofe.®” (Lyons, p. 33, 1978)

\Di'b'u‘io corﬁéspbhdieme a la figura 119, realizado
por Breuil.

121. Bailarin Biifalo en una ceremonia en Rio
Grande, que demuestra la continuidad desde la
prehistoria del valor simbdélico que se da al poder
de los animales para curar las enfermedades. NO-
tese la similitud con las figuras prehistéricas de la
cueva de Les Trois Fréres.



122. Un chaman del paleolitico llevando una mas-
cara animal durante la ejecucién de una danza
ceremonial en un entierro. Esta grabado sobre un
fragmento de costilla de reno ( 30 000.27 000 a.
C.). Cueva de Pin Hole Creswell Crags, Derbyshire,
British Museum, Londres.

Chaman con cabeza de pajaro,
Lascaux (15 000 10 000 a. C.)
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Chaman Paleolitico de Pin Hole

En la cueva de Pin Hole, se encontré un fragmento de costilla de Reno
(30 000 27 000 a. C.) que contiene un grabado de lo que parece ser un
chaman llevando una mascara animal durante la ejecuciéon de una danza
ceremonial de entierro, los grabados son incisivos y profundos, parece
ser que hay movimiento de la pierna derecha la cual esta semi levantada
y en el brazo que se logra percibir que ademas es muy delgado hay un
cierto desplazamiento caracteristico que en cimulo con la curvatura de
la espalda parece como si estuviera realizando cierta danza.

Antes de continuar es importante mencionar algunos aspectos
fundamentales en ciertas descripciones pictoricas de chamanes con lo
que ha sido interpretado como cabezas de pajaro.

La cabeza de pajaro en una figura humana es una invencion mitoldgica
que ha sido venerada y aparecio en una fase muy temprana del periodo
Aurinaciense en figuras femeninas de Pech-Merle, el tipo femenino es
el mas [recuente, llegando después el masculino, no antes de la Era
Magdaleniense. Se interpreta como cabezas de ave a las figuras de
forma picuda macho y hembra que la gran mayoria de las veces aparecen
relacionadas con una variedad de criaturas, en otras palabras, estan
inseparablemente unidas con la existencia terrenal.

Los significados varian pero las similitudes son innegables, por lo que se
les retribuye como figuras magicas o quizas diosas 6 ;Chamanes?8,

Teniendo en cuenta estos conocimientos transportaremos al lector a claros
ejemplos de chamanes con las descripciones previas:

En las cavernas de Lascaux hay un lugar al cual se le ha referido como la
“emanacion”, sede de representaciones rupestres inquietantes, baste como
muestra el famoso bisonte herido al cual ya me he referido, sin embargo,
ademas de ser clara su lesion, se encuentra una variedad de personajes
como un hombre desnudo con cabeza de ave, asimismo estd ubicado
también en esa escena una especie de baton o tétem en cuya cuspide
se encuentra una cabeza de ave y a la izquierda de esta un rinoceronte
trotando a lo lejos, el hombre con cabeza de pajarillo posee un signo falico
claramente visible y estipula una gran variedad de interpretaciones, por
una parte se cree ser la descripcion de un chaman y por otra un hombre
muerlo, siendo embestido, pero la escena completa a derivado dos teorias
en extremos opuestos:

La primera se desarrolla con una vision del siglo diecinueve, considerando
a la pintura como una obra de género, simbolizando un accidente de
caza, en donde el bisonte herido ha embestido al hombre, probablemente
matandolo y a su vez el bisonte ha sido fatalmente lastimado por el
rinoceronte que ha departido.



49

La segunda ve esta escena como un hechizo chamanistico, con gran detalle.
H. Kirchner desarroll$ un tratado comprensivo en relacion a la teoria del
chaman,®® (1952, pp. 244-86); el basa sus argumentos en estudios de los
rituales chamanisticos de las tribus circumpolares.

Asi pues, dilucida los conjuros y los transporta a través de la prehistoria
asegurando ser una exhibicién sorpresivamente realista de una tipica
“Sesién chamanista (realizacién de conjuros), con el chaman, su espiritu
familiar y el animal de sacrificio” (p. 254).

Por lo que se refiere al periodo de ejecucién de esta escena, 10s
investigadores y antrop6logos la han ubicado en el periodo Magdaleniense
(15 000 10 000 a. C.) debido a las herramientas ahi encontradas.

En cuanto a la composicion pictérica de este acontecimiento Kirchner
‘empieza a describir a las figuras centrales. EI Chaman desnudo con cabeza
de ave y la cabeza de ave sobre el palo. La escena presenta el momento
donde el chaman cae en un “trance deliberadamente inducido...su
cuerpo se hunde en el suelo mientras que manda su alma en un viaje
a los suelos”(p.254)”. Fundamentando su opinion en la “posicion tan
impresionantemente inclinada y la rigidez de este cuerpo humano”, que
parece estar representando el momento de la caida hacia atras en un
trance estatico.

Diferentes investigadores han propuesto otras primicias para la posicion
inclinada del hombre como S. Blanc de Les Eyzies y Siegfried Guideon
quienes aseguran que este hombre pajaro estd de hecho erguido al
momento de la exaltacién suprema; un brazo tiene una mano con cuatro
dedos que apuntan hacia el palo con cabeza de ave, y la otra mano apunta
al bisonte herido. Ademds siendo el hombre itifdlico queda demostrada asi
la emocion més alta y la concentracion de sus poderes?.v. 123 y 125.
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124. Chaman Nganasan de la peninsula de Taymir,
Siberla, con ornamenta ceremonial en la cabeza.

P4g siguiente, 126. Danza ceremonial en una tribu
Africana. '
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El pensamiento primitivo era muy diferente al del hombre moderno, y
sus interpretaciones y asunciones no eran racionales, mucho menos
su concepcion del espacio, nosotros sabemos que una figura horizontal
 puede estar descansando, desmayada o muerta y que una figura vertical
es signo de vitalidad, asimismo podemos asumir que si mantiene la mirada
hacia abajo podria referirse al abismo y hacia arriba al cielo, pero en la
prehistoria estas concepciones no existian y el hombre paleolitico no sentia
la obligacion de relacionar los objetos con espacio vertical u horizontal.
Por lo tanto es aceptable que la figura humana sea un chaman en éxtasis
manifestando todas sus capacidades.

Figuras danzantes con cabezas picudas, Addaura

Es ineludible el pensar que en la mayoria de las efigies danzantes se
podria estar representando rituales o conjuros magicos o curativos, tal es
el caso de la caverna de Addaura, donde hay una pared liena de grabados
- de figuras humanas en las escaleras salientes del Monte Pellegrino, cerca
de Palermo (Sicilia) y que fue descubierta en 1943.

En 1945, como resultado de una explosién militar se separé una capa de
- estalactitas, revelando asi una pared cubierta con figuras danzantes con
cabezas de pajaro cuya interpretacion esta relacionada con ceremonias
reales en las que implicaban el uso de mascaras. En el centro de once
figuras masculinas desnudas hay un bailarin en movimiento con una
cabeza larga y proyectada en forma de pico y con los brazos levantados.
Aunque aqui se pueden revelar una gran cantidad de apreciaciones tales
como rituales curativos con danzas en donde la administracion de los
remedios se acompana con cantos y plegarias, A. C. Blanc considera ser
una ceremonia que incluye el sacrificio humano: La auto estrangulacion
de uno de los participantes™ (1955, pp. 213-26). v. 127.

128. “El Hechicero” de Les Trois Fréres.

o 1A

127.
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TReferirse a la Tabla Cronoldgica para mayor comprensién de las diferentes etapas de la prehistoria.

2 Andlisis de Estilo y Estilistico: Se cree con frecuencia que las fechas estilfsticas del arte en roca estdn basadas en la asuncion
subjetiva que el arte se ha desarrollado a partir de inicios simples, primitivos hacia trabajos mds realistas y técnicamente mas
elaborados. Las imdgenes se ponen en la secuencia de acuerdo a su “nivel de desarrollo” asi como en una secuencia tipologica. El
sistema cronoldgico de Breuil (Breuil 1906-1952) y en un grado menor el sistema de Leroi-Gourhan (Leroi-Gourhan 1965) estédn en
cierto punto hasados en ideas. Sin embargo, tal método puede a lo mucho servir para determinar 1a relativa posicion de una cierta
imagen entre otras de apariencia similar en uno y en el mismo sitio. “Los andlisis estilisticos” son usualmente superficiales de tal
manera que nunca serian aceptados en la investigacién de la prehistoria, arqueologia clésica, historia del arte y lingiiistica ( APEL-
LANIZ, J. M. & CALVO GOMEZ, F., 1999. La forma del arte paleolitico y la estadistica. Analisis de la forma del arte paléolithico y su
tratamiento estadistico. CGuadernos de Arqueologia 17. Universidad de Deusto, Bilbao1999) .

El Estilo se usa frecuentemente en el sentido de “época”: Leroi- Gourhan Estilo I - IV son unidades culturales asi como el periodo
romdnico, gotico o renacentista. Utilizado de esta manera, el término dice solo un poco acerca de las caracteristicas especiales de
una concreta pieza de arte con los términos “naturalista” o “abstracta”. Aqui el estilo significa para nosotros la manera especifica
en la que cierto tema es presentado, siendo en la manera personal de escritura del pintor o de acuerdo a las convenciones entre el
grupo, en una region o ¢n una época. Cada artista, no importa lo extraordinario que sea, depende de la apariencia del sujeto real
0 imaginario y en las convenciones de su comunidad. La representacidn siempre difiere de alguna manera del modelo; nunca es
idéntico a él (GRAPP 1993; Surre 1997). Los caballos tordos de Pech-Merle son tan naturalistas como aquellos de Trois.Fréres, Les
Combarelles o Ekain pero difieren claramente de la naturaleza, enfatizando ciertos elementos mientras reducen otros. Se adaptan
a la idea de un artista y sus tiempos. Kl experto inmediatamente reconoce si un bisonte o un caballo es del Perigordiense, de los
pirineos o del Norte de Espaiia,

En este respecto, el andlisis de estilo significa que la identificacion de convenciones se repiten regularmente en tiempo y espacio,
basicamente no es otra cosa mas que la definicién de tipes y subtipos utilizados en la investigacion de la prehistoria. Un anélisis del
estilo- en diferentes variedades y con diferentes nombres- es muy general y [recuentementie muy exitosamente usado en la historia
del arte. lingiiistica etc. (Apelldniz 1984, 1991, 1992, 1999: Apelldniz & Calvo Gomez 1999, Ver también: Otte & Remacle 2000;
Guy 2000).

Para Leroi Gourhan se divide y se clasifica en cinco grandes estilos:

Wstilo prefigurativo, son manifestaciones artisticas, anteriores al Paleolitico, pero sin pruebas y por lo tanto no es mds qgue una
hipdtesis anterior al Paleolitico Superior.

Estilo I, se desarrolla durante el Aurifiaciense y el Gravettiense Antiguo, en el periodo inicial del Paleolitico Superior, durante el
primer momento del Perigordiense no se conservan manifestaciones, aunque debieron existir.

I'std caracterizado por la representacion de cabezas, partes del animal, como la cabeza y el tronco, o la linea cérvicodorsal ( que va
desde la cabeza a los cuartos traseros ), en lo que se denomina un realismo creativo, una parte del animal representa la totalidad
del animal.

Aparecen una especie de signos abstractos interpretados como simbolos de contenido sexual, ya sea masculino a femenino, puntas,
vulvas, bastones.( baston de mando)

Listilo 11, durante el Gravettiense y el Solutrense Inferior y Medio, se caracteriza por la representacién de animales con una curva
cérvico-dorsal, muy sinuosa, en forma de S, muy pronunciada. En esta época comienzan a configurarse las santuarios del Paleolitico
y el arte invade el interior de las cuevas.

Clasificacion de Leroy Gourhan

Estilo 111, Solutrense Superior y Magdaleniense antiguo, se suaviza la linea cérvico-dorsal, que no es tan acusada y sinuosa, Existe
una desproporcion en los anfmales, la cabeza es més pequeiia con respecto al resto del cuerpo. Las representaciones artisticas y
humanas son mds detalladas, los detalles anatémicos, el pelaje, el volumen, las patas. Los animales estdn proyectados hacia adel-
ante y aparece una mayor cantidad de signos.

Estilo IV 1e subdivide en dos fases:
Antiguo: Magdaleniense 11l y Magdaleniense 1V, una representacién con mds detalles y con proporciones ajustadas a la realidad.

Reciente, Magdaleniense V y Magdaleniense VI, se alcanza el punto mdxime en las representaciones mds realistas, proporcionadas,
mas detalladas y con movimiento, alcanzan un realismo total.

Con el final del Magdaleniense, ¢l arte del Paleolitico desaparece casi totalmente, y durante la fase siguiente, el Aziliense 6 Achel-
ense, queda reducido a representaciones geométricas. 1

Referirse Mapa de las Diferentes Regiones donde se pueden localizar las primereas manifestaciones artisticas de la Prehistoria
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% No puede haber duda que la raza del Cro-Magnon, quienes tomaron el lugar del Hombre de Neanderthal en la Europa Occidental e
iniciaron el periodo Aurifiaciense, era una raza inteligente de hombres 4biles y grandes observadores.

4

SSIGERIST, E. HENRY, A History of Medicine volume 1, primitive and Archaic Medicine, Research associate in the history of Medi-
cine, Yale University, New York, Oxford University Press. p. 106, Definiciones similares han sido propuestas por Breuil y Giedion. ver
también, Siglried Giedion, El presente Eterno: Los comienzos del arte.

Sldem. p. 106

” Las impresiones de las manos podian ser positivas o negativas, cuando se lrataba de positivo, la mano se recubrfa de color rojo
0 negro y se aplastaba contra la superficie pétrea. Se encontraban en los repliegutes de rocas de las cavernas, en ocre, 1ojo y man-
ganeso azul-negro. Las impresiones negalivas poseian mayor impacto visual, don de el color utilizado admitia mayor radiacion,
difumindndose en los bordes, robusteciendo el efecto icénico de la imagen, a menudo con una fuerza mdgica invocadora. Sigfried
Giedion, EI presente Eterno: Los comicnzos del arte, p. 123.

Asimismo, al realizar un conteo de impresiones de manos en Gargas, el Abaté Breuil encontré impresiones separadas, casi todas
de la mano izquierda. Idem, p. 129.

9ldem, p. 129.

YIdem, p. 128.

91dem p. 129.

" Se han realizado investigaciones en Tribus Africanas debido a que muchas de estas poblaciones viven todavia en sus etapas pre-
historicas o infancias culturales.

2 WELLS, CALVIN, Bones, Bodies and Disease, Evidence of Disease and abnormality in early man, London,Thames and Hudson,
voluine thirty seven in the series, Great Britain. p. 33.

13 Idem, pp. 33.

" SIGERIST, E. HENRY, A History of Medicine volume 1, primitive and Archaic Medicine, Research associate in the history of Medi-
cine, Yale University, New York, Oxford University Press. p. 37. Otros autores han coincidido y propuesto nuevos planes de estudio
referentes a la geogralia de la Enfermedad en su relacién con la Historia y las representaciones médico-anatémicas. ver Melinda S.
Meade y Robert J. Earickson, Medical Geography, second Edition, The Guilford Press, New York, London 2000. p. 487. También P.
Elliot, J. C. Wakefleld, N. G. Best y D. J. Briggs, Spatial Epidemiology, Methods and applications, Oxford Medical Publications, 2000.
p. 411. Ver L. Dudley, The Geography of life and death, Cornell University Press, Ithaca, New York. 1965 p. 154 / L. Dudley Stamp.
Para mayor informacion consultar capitulos Il y IV de esta Tésis.

" VIRCHOW, Leben unter verdnderten Bedingungen; también R. Virchow, Die Einheitsbestrebungen in der wissenschaftlichen Medi-
" cin, 2nd ed., Hamm, 1862, p. 33. Antes de él Bichat di6 una definicion similar.

'8 WELLS, CALVIN, Bones, Bodies and Disease, Evidence of Disease and abnormality in early man, London,Thames and Hudson,
volume thirty seven in the series, Great Britain. p. 33

'7 ROBBINS, CORTAN, KUMAR, Patologia Estructural y Funcional, 5° ed., Interamericana, McGraw-Hill, Nueva York, 1995. p.1005-
1021.

18 Idem, p. 1005-1021.

!9 WELLS, CALVIN, Bones, Bodies and Disease, Evidence of Disease and abnormality in early man, London,Thames and Hudson,
volume thirty seven in the series, Greal Britain. p. 20-40.

20 Referirse al mapa cronolégico asi como en la cita no. 'y 2.

21 A esta escena se le conoce como la Escena del pom con un bisonte herido, un chamén ornitocéfalo y un ave sobre un poste.

22 Referirse a Tabla Cronolégica, asi como a la cita ' y 2

2 GIEDION SIGFRIED, El presente eterno: Los comienzos del arte, 12 ed.,sexta reimpresion, Alianza Forma 2003. p. 234-240.
24LYONS, ALBERT S., PETRUCELLI, JOSEPHR., Hlstona de la Medicina, Harcourt, Americo arte editores,2001. p. 22.

% Idem, p.22-24.

26 GIEDION SIGFRIED, El presente eterno: Los comienzos del arte, 12 ed.,sexta reimpresion, Alianza Forma, 2003. p.255-267.

27 GREY, ALEX, Espejos Sagrados, EI arte visionario de Alex Grey.p. 84,85.

28 POULIK, JOSEF, Prehistoric Art, including some recent cave-culture discoveries and subsequent developments up to Roman Times,
Spring Books London. p. 22,23, Ver también cuadro del desarrollo econémico y social de los territorios de Checoslovaquia hasta el
feudalismo.

% ldem. p. 22,23. ;

% ROBBINS, CORTAN, KUMAR, Patologia Estructural y Funcional, 5 ed., Interamericana, McGraw-Hill, Nueva York, 1995. p. 27-
29, ‘

31 PASSEMARD, L., Les Venus stéotopygues, 1938, p.132.

32 DR. RICHER, PAUL, Artistic Anatomy, Broadway, New York, NY., 1971 pp. 78-81.

3 DR. GUYTON, C. ARTHUR, Tratado de Fisiologia Médica, Ed. Interamericana, México, 1963. p. 984-1014. .

3¢ Jdem, p. 994-1014.

35 GIEDION SIGFRIED, El presente eterno: Los comienzos del arte, 1° ed.,sexta mtmpresién Alianza Forma, 2003. p. 255.
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% Idem, p. 255, 256.

37 Idem, p. 259.

38 Jdem, p. 259

3 ROBBINS, CORTAN, KUMAR, Patologia Estructural y Funcional, 5° ed., Interamericana, McGraw-Hill, Nueva York, 1995. p. 472-
474.

i Jdem, 474.

1 DANFORTH, D. N., Tratado de Obstetricia y Ginecologia, 4° ed., Interamericana,1986. p. 2-22.

42 EI arte cuaternario tiene dos manifestaciones distintas: la del lamado arte mobiliar o mueble y la del arte parietal o rupestre.
Lo que llamamos arte mobiliar o mueble cuenta con miles de ejemplares que se pueden agrupar en diversas categorias. Una de las
mdsa interesantes y antigiias es la escultura, bien en estatuillas, relieves, murales o en objetos de uso corriente. Las estatuillas
femeninas de hueso, marfil u otras materias, tienen el encanto de darnos imdgenes de aquella humanidad, en las que l0s rasgos
sexuales se exageran, todo dentro de un convencionalismo mads o menos acusado.

El ejemplar méds occidental que se conoce es el mejor y procede de la cueva de Lespugue (Landes). Se labro en marfil y mide 14 cm.
de altura. Como detalle curioso lleva una especie de faldellin de fibras trenzadas o colgantes en la parte posterior del cuerpo. En la
misma Francia se hallaron las figuritas de marfil de Brassempouy (Landes); las de grimaldi, de hueso o estealita; la llamada Vénus
Impudica de Laugerie Basse y oiras Venus de mds rara factura. Siguen los ejemplares de Italia, Alemania, Checoslovaquia (con una
cabecita deliciosa, hallada en Vestonice, con rasgos faciales claros, la mds expresiva acaso de las representaciones humanas de
aquella época).

Hay también preciosas estatuillas que representan animales, y no menos impresionantes resultan los relieves con representaciones
de Venus (Laussel), animales (caballos de Landes y de Mas d’ Azil), contornos recortados, etc. Propulsores de lujo y “bastones de
mando” se decoran, como lo hace todavia el hombre moderno, con verdaderas joyas artisticas en que los animales mpresemados
de bulto, en relieve o grabados, aparecen modelados de modo realista.

Menos espectaculares, pero con gran variedad de asuntos y con la cronologia asegurada por haberse encontrado sus muestras en
niveles conocidos, son los millares de grabados y, en algunos casos, relieves sobre piedra y hueso. Estos dibujos, obtenidos con
el manejo del buril de silex, suelen ser mas pequefios que los del arte parietal y van desde el aurifiaciense y el gravetiense hasta
el magdaleniense final, con su apogeo durante este tltimo periodo del paleolitico. Hay ejemplares destacados, como los relieves y
grabados sobre piedra de Anglés-sur-Anglin con restos de pintura (entre ellos el rostro de un hombre); los grabados con rostros hu-
manos sobre piedras de la Grotte de la Marche; los ciervos y salmones de Lortet; una gamuza en Gourdan; ef ledn y otros animales
de la cueva de La Vache (Ariége); un bisonte de Laugerie Haute; un ortéptero en un hueso de la cueva de Les Trois Fréres. No suele
haber escenas, pero alguna vez se dan, incluso con cierto sentido del humor, como ocurre con un hueso de Isturitz, en que un hombre
contempla avidamente a una mujer desnuda.

El arte mural posee una mayor grandiosidad y por ello no es extraiio que el gran piiblico lo conozca mejor. Suman ya un centenar
las cuevas pintadas con arte cuaternario en Francia y Espaiia, en lo que se llamé provincia franco-cantabrica y que hay que denomi-
nar mejor cantabro-aquitana o hispano-francesa. Si hace unos aios fue Francia la que iba a la cabeza en nuevos descubrimientos
(Lascaux en 1940, Rouffignac en 1956), ahora es Espaifia la que, debido a la creciente alicién a la arqueologia y a la espeleologia, va
agregando nuevas cavernas pintadas a la ya larga serie de sus tesoros rupestres. Asi en los tiltimos afos se han agregado preciosos
ejemplares con el descubrimiento de la cueva de Nerja en Mdlaga, Maltravieso en Cédseres, Tito Bustillo en Ribadesella (Asturias),
Altxerri en Orio y Ecain en Cestona (las dos iiltimas en Guipiizcoa). ,

El arte rupestre comprende relieves, grabados y pinturas. El relieve no es frecuente, pero ofrece algunas bellas muestras como el
friso soloutrense de Le Rocde-Sers, indudable lugar de culto, con su serie de animales dispuestos en semicirculo; los caballos de
Cap Blanc o la serie de representaciones claramente femeninas en la pared de la cueva de Anglés-sur-Anglin. Grabados hay muchos
y siempre dificiles de interpretar.

Donde alcanza todo su esplendor ¢l arte rupestre es en las pinturas. Estas aparecen en las salas y galerias interiores de las caver-
nas, a veces lejos de la entrada y con pasos dificiles para llegar a elias. Lo corriente es que se representen animales aislados, de
gran tamarno, aungue no faltan algunos grupos o manadas. ,

La técnica puede ser simplemente la de silueta, en trazo continue o puntillado (cueva de Covalanas), reforzado a veces por una
linea grabada. O bien se llena de color toda la figura, con la llamada tinta plana. Solo en algunos casos como en Altamira, Font-de-
Gaume, Lascaux, Castillo, se alcanza una verdadera policromia. Se obtiene en ciertos casos un efecto de relieve aprovechando las
protuberancias de la roca para adaptar a ellas el cuerpo del animal represenlado; tal ocurre en Altamira.

Para el grabado se empleaba el buril de silex. Para la pintura se usaban pinceles de fibras vegelales o pelo animal 0 simplemente se
aplicaba el color con el dedo. El color se obtenia del carbén, ocre y otras sustancias mezcladas con jugos vegetales, grasa animal,
huevos y sangre; sus tonos van del negro al pardo y hasta el blanco.

Las lamparas de piedra con mecha y grasa, como las de los esquimales, junto con las antorchas eran su inico sistema de ilumi-
nacién y calefaccion.

La lista de animales representados varia segiin las épocas, por causas desconocidas. Dominan el caballo, cabra montés, ciervo,
-bisonte, mamut y reno, aunque estos dos iltimos sean raros en Espaiia. Menos frecuentes son el rinoceronte, toro, lobo, 0so, ledn,
gamo, gamuza, antilope, saiga, jaball, aves y peces, estos iltimos raros, y asociados con el filo. Muchos de ellos desaparememn de
nuestras comarcas con el final del pleistoceno.

Citemos los yacimientos mas destacados. En el centro de Francia, en la Dordoiia, se halla el centro mds importante, como si
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fuera la capital de aquel grupo humano que allf habité a lo largo de muchos miles de afos: Font-de-Gaume, Combarelles, Bernifal,
La Mouthe, Rouffignac, tan discutido y Lascaux. Iiste iltimo es excepcional y disputa la primacia a Altamira. Por desgracia, el dete-
rioro de los colores ha obligado a cerrarlo al piiblico. La cueva de Cabrerets, en el Lot, nos lleva a las cuevas pintadas pirenaicas,
entre las que destacamos Niaux, Le Portel, Mas d'Azil, Tuc d’Audoubert, Trois Fréres, Marsoulas, Montespan y Gargas. En el valle del
Rédano y al Sudeste hay varias cuevas menos importantes, pero que ofrecen el interés de enlazar las pinturas hispénicas de la zona
mediterranea con el arle rupestre italiano, como si hubieran formade una provincia, mas sobria, a lo largo de la cuenca occidental
delMediterraneo.

En la zona cantabrica, desde Navarra hasta el Nalén, sefialemos las cuevas vascas de Ecain (Cestona), Altxerri (Orio) y Santimamiiie
(Cortézubi), las sanladerinas de Covalanas, Hornos de la Pefia, del Castillo, de la Pasiega, de las Chimeneas, de las Monedas (las
nltimas cuatro citadas, vecinas en Puente Viesgo, en un monte que todo él debi6 de ser santuario), Altamira (Santillana dei Mar), y
las asturianas del Pindal, de Tito Bustillo (Ardines), del Buxu, de Candamo (San Romdn de Candamo). Algunas cuevas poco impor-
tantes conducen, a través de la meseta septentrional, a la cueva de los Casares (Ribas de Saelices, Guadalajara), con importantes
grabados. La cueva de Maltravieso, en Cdceres, con sus manos pintadas, marca el camino a la portuguesa de Escoural, de reciente
descubrimiento. En el extremo sur, el grupo de cuevas malagueiias (de Nerja, de la Pileta, en el corazon de la serrania de Ronda, de
Ardales) es muy interesante por el cardcter mediterrdneo que ya hemos seialado.

En Italia va conociéndose un arte rupestre e incluso mobiliar muy interesante, ligado a la provincia medilerrdnea.

Hace unos afios, Bader descubrié pinturas del estilo hispano-francés en la cueva de Kapova, en los Urales, y se seifialan también
grabados y pinturas de esta época, en su fase final, en el Cducaso y en Siberia.V. También José Pijoan, Historia Universal, 1980.
p.53-74.

3 SZUNYOGHY, ANDRAS, GYORGY, Escuela de dibujo de Anatomfa. Humana. Animal, Comparada, Hungria, Kéneman, 1996, p 28-
31.

#“ LEWINSTON, Breast Cancer and its Diagnosis and Treatment, p. 1-4.

% PATTEN, BRADLEY M., Embriologia Humana, p. 19.

% GIEDION SIGFRIED, El presenie eterno: Los comienzos del arte, 1° ed.,sexta reimpresion, Alianza Forma, 2003. p. 211.

7 Idem, p. 212.

% Idem, p. 218.

9 Idem, p. 218.

5 Idem, p. 218.

! Ibidem, p. 220.

52 YONS, ALBERT S., PETRUCELLI, JOSEPH R., Historia de la Medicina, Harcourt, Americo arte editores,2001. p. 32- 33.

% Idem. p. 32-33.

* ELIADE, M. 1951, Le chamanisme el les techniques archaiques de I’ extase, Pans Trad. ing. de Willard R. Trask, Shamamsm

Nueva York (Bollingen Series), en prensa. p. 18.

55 Idem, p. 18.

5 LYONS, ALBERT S., PETRUCELLI, JOSEPH R Historia de la Medicina, Harcourt, Americo arte editores,2001. p. 32- 33.

7 RAWSON, PHILIP, Sacred Tibet, dabces which preserve elements of the nature-spirit religion of pre-Buddhist times, called Bon-po,
p. 38.

% ELIADE, M. 1951, Le chamanisme el les technigucs archaiques de I’ extase, Paris, Trad. ing. de Willard R. Trask, Shamanism,
Nueva York (Bollingen Series), en prensa. p. 50-54.

% Idem, p. 54.

8 LYONS, ALBERT S., PETRUCELLI, JOSEPH R., Historia de la Medicina, Harcourt, Americo arte editores,2001. p. 32- 33.

6 GIEDION SIGFRIED, El presente eterno: Los comienzos del arte, 17 ed.,sexta reimpresiéon, Alianza Forma, 2003. p. 540-569.

2 [dem, p. 540-569.

8 [dem, p. 540-569.

¢ LYONS, ALBERT S., PETRUCELLI, JOSEPH R., Historia de la Medicina, Harcourl, Americo arte editores,2001. p. 30-33.

55 BEGOUEN, H. 1912, Les bisons d’argile de la caverne du Tuc d’Audoubert (Ariége), Académie des Inscriptions et Belles-letires:
Comptes rendus, Paris.

y BREUIL, H. 1934, De quelques figures hybrides (mi-humaines, mi-animales) de la caverne des Trois Fréres (Ariége), Revue anthro-
pologique (Paris), XLIV.

5 LYONS, ALBERT S., PETRUCELLI, JOSEPH R., Historia de la Medicina, Harcourt, Americo arte editores,2001. p. 32- 33.

7 ldem, p. 33.

% GIEDION SIGFRIED, El presente eterno: Los comienzos del arte, 12 ed.,sexta reimpresion, Alianza Forma, 2003. p.540-569.

9 KIRCHNER, H. 1952, Ein archdologischer Beitrag zur Urgeschichte des Schamanismus, Anthropos (Friburgo), XLV, p. 244-286.

0 [dem, p. 284.

" Idem, p. 284.

2 GIEDION SIGFRIED, EI presente eterno: Los comienzos del arte, 1? ed.,sexta reimpresion, Alianza Forma, 2003. p.540-569.

" BLANC, A.C. 1955, Il sacrificio umano dell’ Addaura e la messa e morte rituale mediante strangolamento mell’ etnologia, Quater-
naria (Romag, II.
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P JAN, TURNER, The dictionary of art.

2LYONS, ALBERT S., PETRUCELLI, JOSEPH R., Historia de la Medicina, Harcourt, Americo arte editores,2001. p. 43.

3$MEGGS, PHILP B., Historia del Disefio Grafico,Editorial Trillas, México, D.F., 1991. p. 25-35.

4 JAN, TURNER, The dictionary of art.

SMEGGS, PHILP B., Historia del Disefio Grafico,Editorial Trillas, México, D.F,, 1991. p. 25-35.

S WALTHER, INGO E., Cédices illustres, Los manuscritos iluminados mds bellos del mundo, desde 400 hasta 1600 Taschen. Italia.
2003. p. 9-25.

TJAN, TURNER, The dictionary of art.

8 WALTHER, INGO E., Cddices illustres, Los manuscritos iluminados mds bellos del mundo, desde 400 hasta 1600. Taschen. Italia.
2003. p. 9-25.

9 Idem, p. 46

19 JAN, TURNER, The dictionary of art.

" Idem, p. 35

12 KUBOBY, MICHAEL, Psicologia de la perspectiva y el arte del Renacimiento,Coleccion Escrituras y Procesos Serie Cognitiva, Edi-
torial Trotta, Mdrid, 1996. La pintura trompe I’ oeil es una pintura ilusionista (trampantojos). ver p. 82-105.

13 JAN, TURNER, The dictionary of art.

4 Idem, p. 35

'S WALTHER, INGO E., Cédices illustres, Los manuscritos jluminados mads bellos del mundo, desde 400 hasta 1600. Taschen. Italia.
-2003. p. 30.
16 Jdem, 127.

7 JAN, TURNER, The dictionary of art.

8 Idem, p. 46

1 WALTHER, INGO E., Cddices illustres, Los manuscritos iluminados mds bellos del mundo, desde 400 hasta 1600. Taschen. Italia.
2003. p. 258, 290.

2 fdem, p. 28, 172.

2t {[dem, p.356-359.

22 JAN, TURNER, The dictionary of art.Tomo 4, p. 35.

% Dondis, D. A., La sintaxis de la imagen. Ediciones G. Gili, México, 2000. p. 184-186.

24 De acuerdo con el Diccionario Akal de Estética, de Etienne Souriau, Madrid, Akal, 1998, p. 667-668. “El uso del término ilustracién
sirve para designar las foguras que decoran un texto, y las técnicas para ello empleadas, solo se remonta al primer tercio del siglo
XIX. Etimolégicamente, la palabra conecta con el verbo ilustrar, hacer més claro, mds inteligible, y también, dar un chispazo de luz.
Hlustracidn designd primeramente los adornos de los manuscritos antiguos: de este sentido paleografico paso al de los grabados en
madera insertos en un lexto; y ha acabado por significar las imdgenes de los libros, cualquiera que sea el procedimiento empleado
para hacerlas.”

Maés adelante se refiere que “Se debe distinguir, en la larga historia de la ilustracién de los libros, dos grandes fases. La primera se
remonta a la Antigiiedad (especialmente a Alejandria): los manuscritos son adornos con imagenes “manuscritos con pinturas” fre-
cuentemente coloreadas (miniaturas, iluminaciones); por definicion, estas ilustraciones son obras unicas, aunque se suelen hacer
varias copias de ellas. En la segunda fase, a partir de la invension de la imprenta en la primera mitad del siglo X1V, se recurre a téc-
nicas que permiten multiplicar una misma ilustracion; estas técnicas se diversifican muy rapidamente: grabado en madera, grabado
en dulce en metal, litografia, serigrafia, fotografia...”

% (Citado por Terence Dalley en Guia completa de ilustracién y disefio, técnicas y materiales, Consejo Nacional de Ciencia y Tec-
nologia, México, 1981, Prefacio p. 6.

26 MICHAEL FLEISHMAN, Starting your career as a freelance illustrator or graphic designer, Allworth Press, Canada, 2001, p. 14.
27 Jdem, p. 6.

2 Idem, p. 6.

2 BECERRA, PRADO, GONZALO, Tesis de Maestria, p. 4.

% En su libro Gréfica y comunicacion visual, Logos, La Habana, 2002, Jorge R. Bermiidez (p. 15 y 69) comenta que “Es sintomdtico
que una antigua etimologia de la palabra imagen la conecte con la raiiiz imitare. Imitar, mimesis: gesto. También por imitacién de
la huella grabada en el lodo, el hombre trazaria con la punta de una piedra [incisiones o rayados] el limile de su mano, para dejar
constancia en la pared de la cueva o en el barro de su imagen al retirarla. El limite de una imagen o huella primera del hombre no
seria otro que la linea. La linea es el primer elemento de disefio conformado de la ingente imagen que el hombre se representara
del mundo”, mas adelante agrega, que “el inicial rayado en la piedra terminé por ser glifo, escultura (libro de piedra) y templo...tuvo
que haber un dominio de la Iinea grabada antes de pintada (en el origen de las primeras culturas de la humanidad el color siempre
vino después} en correspondencia con el primer momento de sedentarizacién.”

31 MOLES, A. ABRAHAM, La imagen. Comunicacién Funcional, Trillas, México, 1991, p. 34.

32 Idem, p. 34.

% Op. cit. Guia completa de ilustracién y disefio técnicas y materiales...,
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[lustracion Médica.

La AMI' define a la llustracion Médica como:

El proceso por el que un profesionista entrenado fusiona conocimiento
médico y biocientifico, con un perfeccionamiento en las técnicas visuales
de representacion, para producir material cientifico exacto. El resultado se
presenta en un formato que es estéticamente atractivo al ojo, sin sacrificar
precision cientifica o valor instruccional.-Graphic Pulse, Inc.

La llustracion Médica constituye una disciplina de la Hustracion
Cientifica? muy especializada, dedicada a la representaciéon de cada
aspecto médico y anatomico mediante procesos de comunicacion y
técnicas de representacion detalladas y descriptivas. Como tal, cuanta con
un gran campo de trabajo, que incluye especialidades y subespecialidades,
capaces de atender las miltiples necesidades de un sector muy amplio
de investigadores, cientificos, fisiologos, médicos y otras ramas de las
ciencias y las humanidades interesadas.

Es complicado encontrar una definicion adecuada para cada semblante de
la Hustracion Médica, pero conforme el lector avance en el texto, podra
distinguir claramente los elementos que la conforman y juzgara o deducira
por su propia cuenta una determinacion.

103. Cynthia Turner. Alexander & Turner

(AMI).

1a llustracion Médica Moderna constituye
toda una tradicion en lo que se refiere a
las Técnicas Visuales de Representacion
y el estudio Anatémico, instaurado bajo
los preceptos de la practica de la disec-
cién Humana.

Fué el artista Max Brodel; A quien se le
considera Padre de la llustracion Médica
Moderna, quien fund6 el primer depar-
tamento de las Artes aplicadas a la Me-
dicina, en la Universidad Johns Hopkins.
Cuyo clasicismo todavia perdura.

104. Edmond Alexander. ALEXANDER & TURNER (AMI)

Capitulo 3. Nociones Generales
y Medios Tradicionales en
[lustracion Médica.

105. Edmond Alexander. Alexander & Turner
(AMI).

106. Gynthia Turner. Alexander & Turner (AMI)




Diferencias entre Arte Médico e
Ilustracion Médica.

107. Bill Anrews, M. A., FAMI Bill Andrews & As-

sociates, Inc.
i

108. Milagro de un transplante de pierna por los
Santos Cosme y Damidn. c. 1500. Panel de Madera.
106 X 63 cm. Wiittembergische Landesmuseum.
Stuttgart. La leyenda cuenta que estos tempranos
fisidlogos Cristianos existosamente transplantaron
la pierna de un etiope después de haber sido re-
movida la pierna cancerosa de un paciente blanco.
Unico en estas representaciones, un asistente
angelical retira el vendaje.
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La diferencia basica entre la llustracion Médica con fines de Investigacion
y docencia y la representacion artistica de la enfermedad [uera del contexto
médico, se basa en el propdsito de la ilustracion mas que en su propia
naturaleza o en la persona del artista que la produjo®. _

Es en verdad un fundamento importante, que merece especial atencion.
Durante siglos, el artista a concebido el cuerpo humano como la base
de toda belleza, intentando alcanzar la perfeccion en su represenlacion;
El interés por adoptar una forma mas natural, le ha llevado a buscar
intrinsecamente las disposiciones de esa funda mortal, y presentar las
alteraciones que a €l le eran peculiares?, de tal modo, que hemos sido
testigos de sintomatologias que en su tiempo eran desconocidas, y mas
tarde constituyeron fuentes importantes tanto para el estudio de la
enfermedad, como para el desarrollo de la misma, tanto para los grupos
sociales afectados, como para los investigadores médicos encargados de
combatirla.

En pocas palabras la representacion artistica de la enfermedad, ademads
de constituir informes historicos® y obras de arte, ha servido para rastrear
los inicios de diferentes patologias® y establecer las alteraciones que
suceden a las mismas consecuentemente .

La funcion mas importante de las ilustraciones médicas en los libros
de texto es representar los cambios patologicos presentes en la piel.’
Los libros de texto mas detallados muestran la progresion de dichas
alteraciones a través de los diferentes estadios de la enfermedad y las
posibles variaciones en el aspecto clinico de la misma.?

En la representacion artistica, tanto de la enfermedad como de las
intervenciones quirargicas no se pretende dar a entender de que mal se
trata, ni mucho menos que procedimiento se ha de seguir en la cirugia®; Es
simplemente el interés del artista por capturar lo que €l ha considerado
estéticamente bello a pesar de tratarse de una condicién particular del hombre.

”

109. llustraciones de un manuscrito para Liber Notabilium Philippi VI, “Anathomia,
por Guido de Papia. 1345. Cada imagen: 31.8 X 21.9 cm. Musée Condé, Chantilli. Dos
ilustraciones de diseccion, abriendo el torax y el craneo, que acompafaban el tratado
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Podemos distinguir cuatro facetas basicas de Arte
Médico.

Representaciones asociadas con la forma de vestir de los cirujanos, la manera de operar, las
medidas de higliene de cada época asi como la arquitectura y el lugar donde se desenvuelve
la escena. Se debe recordar, que ésta y las demds facetas del Arte Médico, estdn sujetas
siempre a los cambios de estilo y tendencias artisticas de cada momento, siendo menos
notorio en periodos donde se conserva por mucho tiempo una sola expresion estética.

110.. Los santos Cosme y Damidn transplantan una pierna a un enfermo. Detalle del
Retablo de los santos Nin 'y Non

111. David Teniers, EL JOVEN. Operacién quirtrgica. Siglo XViI. Oleo sobre tabla. 38 X
61 cm. Museo Nacional del Prado, MADRID,

1. Tiempo y Espacio.

112. Adriaen Brouwer. Operacion de Espalda.
Principios del S. XVII. Oleo sobre panel. 34 X 27
cm. Stideisches Kunstinstitut, Frankfurt am Main.
Cirujanos barberos y una misceldnea de personas
designadas a curar aportaron cuidados a una gran
porcién de Europeos rurales en principios de 10s
tiempos modernos.

113. Fernando Del Rincén. Milagros de los santos
médicos Cosme y Damidn. Siglo XV, Oleo sobre
tabla. 188 X 155 cm. Museo Nacional del Prado,
MADRID,
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Al pasar los arios, las técnicas de la medicina y de la cirugia experimentaron cambios, debidos principalmente al pensamiento del hombre, quien
creia en su despertar a las clencias médicas, que las enfermedades eran el producto de comportamientos indescentes o de malos pensamientos
por parte de la persona afectada con la dolencia'!. También se pensaba que la locura era la causa de una pledra o una flor en la cabeza, por lo
tanto era necesario extirparla y de esa manera acabar con los demonios internos que hacian actuar a las personas de manera Incorrecta. Mitos
que gradualmente fueron abandonados graclas a la indagacion y la investigacion de los fisiélogos y médicos.
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121. Anénimo. Amputacién de pierna. Mediados del S. XVIII. Color sobre tabla. Presidente y Concilio del Royal College of Surgeons of England,
London. La persona de color en la galeria de los estudiantes no es con seguridad un sirviente o esclavo. Un investigador cirujano lo identifico como
Omai, “ Un celebrado hombre Polinesio” que visité Londres por dos aiios entre 1774 y 1776 (regresando a casa con el capitan Cook). Durante el
periodo tardio del S. XVII y el temprano periodo del S. XIX, Sociedades britdnicas filantrépicas patrocinaron a muchos africanos en entrenamiento
quirtirgico formal.

PAGINA ANTERIOR:

114. Hieronymus Bosch. La cura de la Tonteria, o Removiendo la Piedra de la Locura. c. 1490. Oleo sobre panel. 48.1 X 35 cm. Prado, Madrid.
Lubbert Das, una figura de un alemén tonto, hace que le corten la flor de los tontos de su cabeza, mientras la Iglesia (flgura del padre) la opera.
La mania, un andlogo a la posesion demoniaca, escapa de su cabeza. La mujer representa la melancolia, cargando en su cabeza un libro que
simboliza el falso aprendizaje.

115. Wolfgang Heimbach. EI Invélido, o EI Hombre Enfermo. 1669. Oleo sobre cobre. 23.5 X 19.1 cm. Kunsthalle, Hamburgo.

116. Frans Van Mieris, El Viejo. La Visita del Doctor. 1657. d6leo sobre madera. 34 X 27 cm. Kunsthistorisches Museum, Vienna.

117. Jan Steen. Una Mujer Embarazada en Consulta Médica. Medlados del S. XVII. Oleo sobre madera. 49 X 46 cm. Galeria Nacional, Praga.

118. David Teniers, El Joven. EI Doctor de la Villa. S. XVII. Oleo sobre madera. 27.9 X 37.1 cm. Musées Royaux des Beaux-Arts de Belglque, Bruselas.
Pintores realistas del siglo XVII describieron escenas hogareiias y risticas. Casi comica parece la yuxtaposicion de la seriedad, del que podria ser
un fislco préspero con el aldeano asustado cuya orina examina.

119. Gabriel Metsu. EI Niiio Enfermo. 1660. Oleo sobre lienzo. 32.4 X 27.3 cm. Rijksmuseum, Amsterdam. Esta obra maestra entre las pinturas
médicas muestra a un joven paciente abochornado, ldnguido y fldccido en los brazos de su madre, Antes del S. XIX, solo un nifio de cada cuatro
alcanzaba la edad adulta.

120. Johannes Beerblock. Vista de la guarderia de la vieja enfermedad del St. John's Hospltal, Bruges. 1778. OLEO SOBRE LIENZO. 81.9 x 153 CM.

Memiingmuseum, Bruges. Beerblock captura detalles de las variedades de cuidados médicos y de caridad en los grandes hospitales del S. XVIII,
una época de impresionante crecimientodel nimero y tamaiio de los hospitales.



108

2. Tendencia Artistica

Prevalente. oo . o ) )
Estilos diversos, sujetos a las tendencias artisticas de cada época. Como ya se habia men-
cionado antes, todas las facetas del Arte Médico, estdn compaginadas a esta condicion,
sin embargo, se debe subrayar el hecho de ser representaciones mas contrastantes unas
de otras.
L]
|
.
!
|
S
122. Hilding Linngvist. Hospital Ward II. 1920. 123. Max Oppenheimer. La Operacién. 1912. Oleo sobre lienzo. 165 X 150 cm. Narodini
Oleo sobre lienzo. 144.8 cm X 121.9 ¢cm. Moderna Galerie, Praga. Este cuadro expresionista, pintado 37 aflos después que el de Thomas
Museet, Estocolmo. G Hilding Linnqvist/VAGA, N. Eakins, The Gross Clinic, es un claro efemplo de la evolucion de los estilos pictoricos y
Y., 1994. cuan diferentes pueden ser dos representaciones de una intervencion quirtrgica.
i - L
[
}5
|
i
i
124. Andrew Stevovich. Retrato: Cabeza Envuella. 125. Leroy Neiman. Open-heart surgery. 1982. Oleo sobre lienzo. 120 X 150 ¢cm. Coleccion
1989. Oleo sobre Lino. 12.7 X 8.3 cm. Adelson Particular. Esta inusual vista aérea de un quiréfano de cirugia cardiaca fué pintada por

Galleries, New York. LeRoy Neiman por encargo del doctor Diethrich, del Arizona Heart Institute.
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126. Jean Dunuffet. Childbirth, de la serie Marionettes de la Ville. 1944. Oleo sobre lienzo. 99.8 X 80.8 cm. Museo de Arte Moderno, New
York. Regalo de Pierre Matisse en memoria de Patricia Kane Matisse. C 1991 ARS, N.Y./ADAGFP.



3. Técnica de Representacion.

127. Leopoldo Mendez. Vacunacion. 1935, Grabadd
en Madera

128.George Bellows. Base de Hospital 1918. Lito-
grafia. 44.8 X 34.4 cm. Philadelphia Museum of Art,
SmithKline Corporation Fund.
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La Técnica pictérica mas empleada en el Arte Médico, es sin discucion alguna el Oleo,
debido a sus miultiples caracteristicas, de las cuales podemos destacar el retratar vivi-
damente el sentimiento humano, el dolor, la pena, la depresion, etc. Asimismo, es un
material que permite miiltiples combinaciones de otras técnicas artisticas, como también
de soportes. Lo dicho anteriormente no quiere decir que no existan diferentes técnicas
ademds del 6leo, experimentando asi aplicaciones como el grabado: litografia, talla
dulce, xilografia, etc., la acuarela, pasteles, acrilicos, temple, lapices de cera, grafito y
un niimero ilimitado de técnicas mixtas, que se reducen en una expresion artistica de los
temas médicos abordados desde distintos puntos de vista.

129. Vincent Van Gogh. El Hos-

pital de Arles. 1889. Oleo sobre

lienzo. 72,1 X 91 ¢m. Sammling

Oskar Reinhart, Winterthur, Sui-

za. Después de la mutilacion de la

oreja de Van Gogh en Diciembre : I

de 1888, fue admitido en el Hos- N
pital de Arles, Francia, el pueblo o
en el que habia vivido y trabajado i f
al lado de Paul Gauguin. Liberado

en Enero de 1889, Van Gogh fué

readmitido en Febrero después de

tener alucinaciones.

La representacion de los turnos de Guarda en las diversas clinicas y Hospitales ha sido
un tema constante en el Arte Médico, algunas veces el artista se encontraba internado,
olras veces se le encomendaba la tarea de pintar las guardas para demositrar el trabajo
nocturno de los Hospitales.

Otro tema caracteristico constituye la representacion del Doctor Especialista ensenan-
dole a operar a sus alumnos residentes. Estos son hechos que constituyen la formaclon
docente de cada Médico.

130. Guarda (Hospital de San Bartolomé). c. 1832. Colegio Médico del Hospital de San
Bartolomé, Londres.
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131. William Harvey Demuestra el Sistema Circulatorio. ¢. 1943. Panel de Vidrio Coloreado. Mayo Foundation, Rochester, Minn.
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132. Evard Munch. Death in the Sickroom. 1893. Pastel sobre cartulina. 91 X 109.1 cm. ¢ 1994 The Munch Museumy/The Munch- Ellingsen Group/
ARS, N. Y. Cuando nifio, el artista vié a su familia atacada por la enfermedad. En 1878, su hermana murié de tuberculosis.
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Al Artista Médico constantemente se le ha pedido por encargo de Universidades Médicas,
Instituciones, Facultades o Grupos Farmacéuticos, etc. pinturas referentes al variado
campo de la Medicina. La finalidad puede ser dlversa, pero siempre constata los avances
tecnologicos y de Salud Piiblica asi como las técnicas de operacion y los personajes cé-
lebres de la historia de Ia medicina de cada region.

1 - ] ) Fin

.

4. Por Encargo.

133. Diego Rivera. Anatomistas. detalle de La His-
toria de la Cardiologia. 1943-44. Fresco (uno de dos
paneles). 6 X 4 m. Instituto Nacional de Cardiologia
Ignacio Chavez, México, D.F.
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134. Thomas Eakins. The Gross Clinic. 1875. Oleo 135. José Pérez. The surgeon. 1990. Oleo sobre lienzo. 61,5 x 77 cm. Perez on Medicine
sobre lienzo. 243,8 X 198,1 cm. Jefferson Medical Collection, Waco, Texas.
College. Thomas Jefferson University, Filadelfia.
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137. Robert C. Hinckley. First operation under Ether. 1881-94. Oleo sobre lienzo. 243.8
136. Adoif Wolfil. Mental-Asylum Band-Hain. 1910. X 282.1 cm. Boston Medical Library, Francis A. Counway Library of Medicine, Boston.
l4piz y 1apices de color. 99 X 72.2 cm. Adolf Wolfli- Hinckley celebra la primer demostracién publica del uso del éter como anestésico en

Foundation, Museum of Fine Arts, Berne. cirugia, Octubre 16, 1846, descrito por el cirujano John Collins Warren.



138. Rembrandt. Leccidn de anatomia del doctor Tulp. 1632. Oleo sobre lienzo. 169,5 X 216,5 cm. Museo Mauritshus, La Haya

139. Rembrandt. La leccién de anatomia del doctor Deyman. 1656. Oleo sobre lienzo.
100 X 134 cm. Rijksmuseum, Amsterdam

138. La leccién de anatomia del doctor Tulp es
considerado el cuadro mas famoso sobre un tema
médico. Rembrandt 1o pinté a la edad de 26 anos,
se pueden reconocer detalles como ia lista de los
médicos invitados sostenida por el personaje del
fondo a la derecha, asi como el libro de anatomia
de Vesalio, a los pies del cuerpo sin vida al cual
parecen estar examinando con interés algunos
médicos, estudiandolo junto con la disecclén real
del cadaver.

139. La leccion de anatomia del doctor Deyman fué
pintada cuando Rembrant era un artista maduro,
presentado en escorzo que recuerda el Cristo
muerto de Mantegna. Por desgracia, en 1723 un
incendio destruy6 el cuadro casl por completo.




140. Rayer. Tubercules. 1836. 24 X 14 cm.

142. F. H. Netter. Artritis Juvenil sistémica.

4
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Es el mismo interés el que ha llevado al virtuoso de 1a mano para elegir
entre la profesion artistica y la ilustracion docente.!? Esto se demuesira
visiblemente en algunos tratados ilustrados al retratar la emocion que
embarga a la persona afectada con algin mal, o al no hacerlo:

Muchas ilustraciones de los primeros tiempos, € incluso algunas
fotografias en color modernas, siguen mostrando pacientes con lesiones
localizadas por ejemplo en la cara y cuya expresion se caracteriza por
una completa indiferencia.'

Otros artistas intentaban capturar la expresion facial particular que
acompanaba a la enfermedad.

Los pintores con formacion médica, que habian estado en contacto con los
pacientes durante cierto tiempo, a menudo conseguian reflejar la expresion
del paciente mejor que los fotografos. Tilesius, Bramwell, Mracek, Hertl
y Netter se esforzaron mucho en este aspecto de su trabajo.'

141. F. H. Netter. Artritis Juvenil sistémica. En esta llustracion de Netter, se puede
apreciar el dolor emocional del paciente, reflejado en la expresion faclal y la postura de
Su cuerpo .

X
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143. Tilesius. Cutis turpis, 1793, 27,4 X 8,2 cm.
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144. Tilesius. Flechtenartige Ausschlige



119

Por ultimo hay-que hacer mencién del trabajo de ilustraciones de Netter
con su obra mas grande; Netter, Frank Henry (1906), The ciba collection
of medical illustrations. (Coleccion Ciba de Tlustraciones Médicas.) Ciba
Pharmaceutical Company, Nueva York, N. Y., 1965. Cada volumen con-
tiene 122-173 ilustraciones a todo color. También disponible en forma de
diapositivas, 4°. (Ub. MS. e.). Edicion alemana Farbatlanten der Medizin,
Thieme, Stuttgart, 1978-88.

Netter trabaja como médico y pintor en Nueva York. Recibié su formacion
médica en la Universidad de Nueva York y se entrend como artista en la
National Academy of design. Después de graduarse en medicina ejercio
inicialmente como cirujano, pero pronto hizo de la ilustracién de libros
médicos su principal ocupacion.

Sus ilustraciones, acuarelas en la mayoria de 10s casos, representan
practicamente todos los aspectos de las enfermedades que pueden apre-
ciarse mediante el sentido de la vista o expresarse en términos visuales.
Sus temas incluyen la anatomia normal y patoldgica, las preparaciones
histoldgicas, los retratos de pacientes, radiografias, dibujos esquemati-
cos de vias nerviosas, procesos metabolicos, agentes causales de enfer-
medades (animales, plantas, etc.), dieta, etc., pero también refiejan la
postura y expresion facial tipicas de determinadas enfermedades. Netter
intenta proporcionar una singpsis visual de lo que debe tenerse encuenta
en relacion con un determinado aspecto de la enfermedad y de lo que se
debe preguntar o hacer para llegar a un diagnostico.'®

145. F. H. Netter. Dedos con tumefaccién en forma de embutido, lesiones cutdneas y
modificaciones en las ufas.

im0

/
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146. F. H. Netter. Mano deformada con desviacion
cubital marcada de los dedos y subluxacion de las
articulaciones metacarpofaldngicas.

147. F. H. Netter. Cuello en extension de un pa-
ciente con anomalfa congénita de la articulacion
occipitocervical.

M
%
hs - ; ' ;t;:"r )...
~ T T , P WX
o G ’.’.'\ ‘! "’
4 " Y - b
r d e _r - w
A fias A
i ' P
. a('/ I ’ _ £
LoE i



120
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148. F. H. Netter. Progresién de la deformidad o N T
facial unilateral. Notese la pigmentacién cutdnea. -~ a .
Infancia (izquierda); 2 afos y medio (centro); 17

anos (derecha). -~

149. F. H. Netter. Agujas introducidas bajo control
artroscopico; broca fijada a las agujas.

A
#

P

H. Netter. Componente glenoideo y Componente humeral.

v

1

150. F.

) Antes de realizar cualquiera de sus libros estudia las correspondientes
T . enfermedades durante muchos meses, acompafiando a los médicos en
' - , B Sus pases de visita, observando disecciones y participando en numerosas
v discuciones con expertos en las especialidades implicadas. De esta for-
' ma se acerca a la “media constante ideal” de Choulant, y también aporta
elementos de didactica moderna al libro de texto médico (cf. pag. 195).16
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En 1852 Choulant describié un proceso con respecto a la ilustracion
anatomica; escribe que el objetivo de la ciencia anatomica, representar
un promedio ideal, una constante a la que sellega en base a diversos
tipos, solo se consiguio al final de un largo proceso de desarrollo.

En este sentido Choulant dice!” (abreviadamente):

“Las ilustraciones que se emplean para el estudio de la anatomia son
de tres tipos. Uno es puramente esquematico; otro representa con exac-
titud un determinado tema, mientras que el tercero muestra una figura
humana ideal constituida por la proporcién media constante de diversos
tipos.”

“El dibujo meramente esquematico soélo intenta presentar en esbozo las
principales caracteristicas de una o mas partes. Los dibujos esquemati-
cos, por consiguiente, se emplearon cuando no se disponia de un cono-
cimiento preciso de los érganos individuales...”

“El dibujo individualmente fiel a la naturaleza intenta representar una
parte en todos sus detalles, tal y como se encuentra en el individuo. Esta
forma de ilustracion se produce especialmente en la anatomia patologi-
ca, en la que las formas desconocidas de determinados organos deben
mostrarse en el caso individual con el propdsito de realizar investigacio-
nes ulteriores...”

“La figuracion de la media constante ideal es la tinica adecuada para
fines docentes, y el desarrollo de esta representacion se corresponde con
el crecimiento de la ciencia de la anatomia en todos sus periodos.

Este tipo de ilustracion presupone una gran cantidad de trabajo previo
y no puede resultar de un conicimiento primitivo de la figura humana...”
(De la traduccion de Mortimer Frank).'®

La forma de representar las lesiones cutdneas también tuvo un desar-
rollo similar. Inicialmente encontramos dibujos esquematicos a partir de
los cuales podemos inferir que no se sabia mucho acerca de las lesiones
cutaneas en la correspondiente época. Con el transcurso del tiempo se
efectuaron intentos para representar las lesiones individualmente y de
forma fiel a la realidad. Al principio se emplearon grabados y litografias
y posteriormente fotografias, como se demuestra por el ejemplo en el
libro de Siemens, V. 152. Sin embargo en ¢l caso de las erupciones cu-
taneas, la media constante ideal s6lo se alcanzé con la llegada del dibujo
esquematico de cortes transversos de las lesiones, V. 153.1¢

En el caso de las ilustraciones producidas con fines docentes, no solo
se trata de representar las enfermedades cutdneas con exactitud, sino
que también es importante presentarlas de forma didactica. Putscher
distingue entre el contenido de la ilustracion y la forma de transmitir
dicho contenido. S6lo cuando se combinan pueden ambos factores des-
pertar la imaginacion del lector y producir una impresion perdurable en
su intelecto.

La tendencia actual de la ilustracion médica en general a dar la maxima
importancia al contenido de la ilustracion, despreciando a menudo sus

151. Johann Ludwig Cﬁouiént.

152. Siemens, Epidermolysis bullosa dystrophica,
1952, 5,5 X 7 cm.

o
s
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153. Sierr{ens, Ve:sicula, Bulla subcornealis, Bulla
supepidermalis, 1952, 11 X 6,5 cm..

154. Vision posterior o dorsal de la musculatura

esquelética.

b
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aspectos formales, es igualmente prevalente a cualquier campo de la
ilustracion médica. Podemos darnos cuenta de ello si consideramos la
abundancia de fotografias en color de enfermedades cutdneas que se
encuentran en los atlas dermatolégicos modernos y los comparamos con
1as ilustraciones de los libros de Hebra o Danielssen y Boeck. Podemos
observart el mismo contraste si comparamos las obras producidas por €l
mismo centro en diferentes momentos. Por ejemplo, en el Hopital Saint-
Louis podemos comparar las obras de Alibert (1806-1817), Cazenave
(1845), Devergie (1854), Hardy (1867), Besnier (1895) y De Graciansky
(1952). Las ilustraciones se hacen cada vez mas exactas, pero en opin-
ion de Frank Eheing: también van perdiendo capacidad de producir una
impresion perdurable en el lector. Netter es el primero en aplicar nuevos
enfoques a la produccion de ilustraciones graficas didacticas.

Sin embargo, las consideraciones didacticas s6lo son fundamentales en
el caso de los libros de texto para estudiantes. En las obras deslinadas
a médicos experimeintados y cientificos, la ilustracion deberia represen-
tar al paciente individual con completa exactitud, 10 que es esencial si
se desea comparar la enfermedad con observaciones similares o llegar
a un nuevo diagnostico.?°

Finalmente, el contenido de la ilustracion constituye principalmente una
tarea del doctor/autor. Puesto que las enfermedades pueden cambiar
con el tiempo y los sintomas y clasificaciones son objeto de continua
revision a la luz de los muevos descubrimientos, no se puede considerar
como “final” ninguna ilustracion de una enfermedad. El médico debe
seguir buscando casos que presenten sintomas tipicos de la enfermedad
cutanea en cuestion. El autor debe indicar al ilustrador cuéles son las
caracteristicas importantes y cuales las incidentales, cuya represent-
acion debe ser menos prominente en la ilustracion. Cuando fuera rel-
evante, la ilustracion también deberia expresar la discapacidad fisica o
mental del paciente debida a su enfermedad.

El ilustrador se enfrenta a la doble tarea de representar la evidencia
clinica con exactitud y asegurarse de que la ilustracion deje una impron-
ta vivida y duradera en el lector. Aunque la fotografia seguird siendo la
técnica dominante, por lo menos en un futuro inmediato, todavia hay un
lugar para algunas de las técnicas reprograficas historicas, tales como
la acuarela. Algunas nuevas tecnologias, que hoy en dia se encuentran
con mayor frecuencia en el material promocional y la literatura produ-
cida por la industria farmacéutica, también seran capaces de enriquecer
el libro de texto médico.?!

De igual forma, hay que decir que los ilustradores médicos han formado
asociaciones profesionales parala promocion de su formacion continu-
ada. En Estados Unidos existe la “Asociacion de llustradores Médicos”
(AMI), en Gran Bretafa la “Asociacion de Artsias Médicos”, y en Ale-
mania la seccion médica de la Deutsche Gesellschaft fiir Fotografie.
También existen organizaciones similares en Japon y Corea, asi como
en algunos otros paises. Las revistas especializadas dedicadas a este
tema son entre otras el Journal of Biocommunication y el Journal of
Audiovisual Media in Medicine asi como la alemana Photomed (Thorton
y Reeves; Vogt; Donald; Ho).?
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La ilustracion Médica con fines docentes pretendia ser reproducida e L - e
impresa aunque esto acostumbraba ser bastante caro, en consecuencia s BN
a menudo encontramos repeticiones multiples de una determinada figura )
en un mismo volumen.?

Al igual que las caras obras maestras de la literatura dermatoldgica, el

: : . ) i ' i\
libro de texto barato destinado al estudiante apareciéo hacia mediados ( |
del siglo XIX. Sus ilustraciones eran por lo general de calidad inferior; s
algunas no habfan sido pintadas o dibujadas del natural, sino que en 3 B

muchos casos eran copias simplificadas, a menudo especulares, de las %
ilustraciones incluidas en libros de mayor tamaiio. V. 158, 159. o

155. Bramwell. Scrofula. 1839. 25 X 16,5 cm.

Ll

- 156. Netter. Pellagra. 1965. 21 X 15,5 cm.

o

157. Frank Henry Netter. Trabajando en su estudio.



158. Cazenave - Schedel. 1833, 29,5 X 22 cm.

159. <<Ordres>> der Hautkrankheiten nach Caza-
nave und Schedel. Riecke 1841, 31 X 21 em.

= - B S
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Sin embargo, algunos de dichos libros de texto si contenian obras
originales de buena calidad.

Otra diferencia clara entre el Arte Médico y la Illustracion Médica es la
técnica de representacion. Esto es, en el Arte Médico la técnica mas
empleada es el 6leo mientras que en la lustracion Médica es menos
habitual. La razén es que la pintura al 6leo conliere a las lesiones un
aspecto algo borroso y raramente se utiliza para ilustraciones de libros
de texto, pero representa mucho mejor al paciente y el estado de animo
correspondiente a la enfermedad.?*

Asimismo, no hay duda de que determinados estados patol6gicos pueden
encontrarse mejor representados en obras de arte que en las ilustraciones
de los libros de texto. Como se decia anteriormente, algunas obras de
arte han llegado a ilustrar sintomas desconocidos en su momento para los
profesionales de la medicina®, lo que se explica por la excelente capacidad
de observacion que poseen a menudo los artistas.

160. Mradek. Tumorartige Form der Hauttuberkulose. 1911. 11,5 X 9 cm. Representacion
de la enfermedad por medio de la técnica pictérica del 6leo, confiriéndole a las lesiones
un aspecto un tanto borroso.
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161. Cazenave. Impetigo. 1856. 28 X 20
cm.

164. Alibert. Ephélide lentiforme. 1806. 32
X 24 cm.

167. Alibert. Pian fungoide. 1806. 33 X
24 cm.

162. Bateman. Lupus noli me tangere. 1830.
21 X 18 cm.

165. Wilson. Acne Rosacea. 1847. 28 X
22 cm.

168. Henoch Romberg. Lepra arabum tuber-
culosa (Elephantisis). 23 X 18 cm.

163. Alibert. Darte rongeante scrophuleuse.
1806. 32 X 25 cm.

166. Boeck. Spédalskhed. 1848. 29 X 22
cm.

169. Richter. Wasserkrebs. 1828. 16 X
10.5 em.



170. Hebra. Lupus vulgaris tuberculosus.
1856. 44 X 39 cm.

173. Smith. Porrigo larvalls. 1814. 15 X
13 c¢m,

176. Addison. Enfermedad de la piel de
bronce. 1855. 25 X 17 cm.

171. Alibert. Haematoncie frambolsée.

1838. 18 X 14 cm.

174. Gomes. Boubas. 1820. 22 X 13 cm.

177. Dohi. Impetigo streptogenes. 1903.
26 X 20 cm.
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172. Alibert. Cancer anthracine. 1838. 24
x 19 cm.

175. Mansfeld. Ein Albino. 1822. 21 X 16
cm.

178. Auvert. Dermatokeras frontis. 1851.
13X 11 cm.
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llustracion de Anatomia y Anatomia Comparada.

La especialidad de la [lustracion Médica ha sido siempre la denominada
anatomia artistica o de las formas la cual estudia con tendencia a la
perfeccion, las formas exteriores del cuerpo humano.?® Esta disciplina
surgio desde tiempos antiguos como una necesidad por entender la
estructura del cuerpo humano siendo representada primero gracias a una
indagacion de como era la figura humana concentrandose inicamente
en su forma exterior (en pocas palabras los primeros anatomistas se
imaginaban como estaba compuesto el cuerpo humano internamente
sin conocerlo y lo representaban visualmente). Tiempo después esta
indagacion se convirtio en verdadero conocimiento, en donde se demostro
por vez primera en 1543 cuando el Anatomista Andreas Vessalius publicé
su famosa obra “De Humani Corporis Fabrica” con magnificos grabados
los errores que durante muchos siglos se habian iransmitido de generacion
en generacion. Con esto la Anatomia llegé a ser una ciencia basada en la
observacion directa del cuerpo humano.?

Es también por este motivo que ubicamos en este apartado a la Anatomia
Comparada que estudia las caracteristicas y transformaciones sucesivas que
sufren los animales en su morfologiay en la constitucion de sus 6rganos.?

179. Vision lateral de los miisculos faciales.

I

9

7]

w

180. Visién lateral y posterior de los misculos del
brazo izquierdo.



181. Visién anterior o ventral de la musculatura
esquelética.
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182. Anatomia comparada, vision ventral de los miisculos de la cara y su respectiva

comparacion con los misculos de un chimpancé.

Larazon particular es que por mucho tiempo se realizaron disecciones de
primates a los cuales se les comparaba con las estructuras humanas que
eran en cierto sentido semejantes pero jamas iguales, en consecuencia
se pueden observar aun en los grabados de las publicaciones de Vesalio
elementos anatomicos diferentes que indican claramente que a pesar de
las innovaciones de la disecciéon humana se seguia practicando la diseccion

animal para el estudio de la anatomia humana.?

En la practica moderna de la llustracion Médica, el dibujo de la Anatomia
Normal comprende las bases esenciales que el estudiante de medicina
y ain el médico especializado necesitaran para emprender con éxito
su trabajo,® el ilustrador médico preferentemente tedra formacién o
su proceso de formacién se debera realizar en las salas de diseccion,
mediante la practica del dibujo del cadaver mismo, ahi podra aprender a
interpretar las formas anatOmicas, texturas, transparencias, disposiciones,
y el arreglo anatomico preciso del cuerpo humano, de esta manera ganara
abilidad y conocimientos importantes de las ciencias médicas que son
obligatorios para representar de manera fiel el sujeto a ilustrar. La
ilustracién de anatomia al igual que el estudio médico se divide en®':

1. Analomia Sistematica.

2. Anatomia Regional Topografica.

3. Anatomia Microscoépica, estructural o Histoldgica.
4, Anatomia Fisiologica.

5. Anatomia Patoldgica.

6. Anatomia Anormal o Teratoldgica.
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183. Anatomia comparada, vision ventral de los misculos esqueléticos del hombre, chimpancé y perro.



1. llustracion de Anatomia Sistematica.
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184. Vasos y nervios epifasciales de las regiones
postreriores del brazo y del codo izquierdos.

185. Alex Grey, Sistema Nervioso.
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Estudia los elementos del cuerpo humano, describiendo su situacion,
su forma, sus relaciones, la constitucion y estructura de ellos, su
vascularizacion e inervacion.??

Para la descripcion visual de los sistemas linfatico, nervioso, arterial
y cardiovascular, se necesita un verdadero conocimiento interno de
la anatomia humana, también se debe desarrollar la capacidad de
conceptualizar los arboles linfaticos y venosos y plasmarlos en una
traduccion didactica al papel. Existen convenciones caracteristicas
apropiadas a cada representacion anatémica, en este caso las
convenciones mas usadas son el colorear las venas de azul, las arterias
de rojo, los nervios de amarillo y el sistema linfatico ganglionar de verde,
son conceptos que se han preservado desde tiempos pasados, empero
sus origenes como tales, corresponden a los origenes de las primeras
fotografias médicas coloreadas,de las cuales se hace referencia en el
capitulo 4; A partir de ese momento se puede hablar de una verdadera
manifestacion clara de la distincién del color en los diferentes elementos
anatomicos a ilustrar.

186. Alex Grey, Sistema Cardiovascular.
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Estudia las relaciones en que se divide el cuerpo humano, apreciando
sobretodo las regiones de los 6rganos que contiene cada region.*

Los procedimientos que corresponden a la ilustracion topografica pu-
eden realizarse de diversas maneras, las mas comunes son el presentar
el cuerpo semiabierto por medio de un corte, con la disposicion de or-
ganos internos y en un segundo plano el representar el 6rgano al cual
se quiere hacer referencia; para este fin, el ilustrador debe estudiar las
zonas anatomicas especificas; el proceso de creacion es directamente
en las salas de diseccion mediante el cadaver, por lo general el médico
interesado debe estar presente para explicarle al ilustrador, en caso de
que su formacién no corresponda a los temas médicos, las caracter-
isticas fisicas presentes de dicho organo. Idealmente se podrdn hacer
aputes en diferentes rangos de término, es decir, debido a que el cadaver
puede ser estudiado minuciosamente, se dispone de tiempo para hacer
bosquejos rapidos en diferentes puntos de vista y uno o dos mas comple-
jos proporcionandole al ilustrador una idea clara de como abordar la
representacion, aunado a esto se pueden escribir notas aclaratorias por
ejemplo del tipo de textura, del color, de la composicion ideal, etc. Tam-
bién es una buena idea el llevar una camara fotografica, 1as digitales son
la mejor opcion en este caso, ya que facilitan el trabajo proporcionando
una vista previa y ademas su capacidad de almasenaje permite guardar
cientos de tomas en una sola tarjeta de memoria.

Se debe destacar que lo que se busca no es una figuracion demasiado
realista, sino una descripcion del tipo didactico aunque no por eso se
sacrifique la estética del dibujo.?*

187. Vision de la cara lateral del pulmén izqulerdo y medial del pulmén derecho.

o)

2. Ilustracion de Anatomia Regional
Topografica.

Lo
188. Vision ventral de las viceras retroperitoneales
en un varon.

189. Vision ventral del recto y ano en un corte
frontal que muestra la mucosa y la musculatura
esfinteriana.

1 i
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190. Vision lateral (derecha) de ia irrigacién de los érganos de la pelvis de la mujer en un corte paramediano izquierdo, después de extirpar gran

parte del intestino y parte del peritoneo.
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Estudia las estructuras de los tejidos y su forma de agruparse para con-
stituir 6rganos.®

Como su nombre lo dice, en la representacion visual se dedica a manifestar
procesos microscopicos de estructuras de los tejidos, asi como también
procesos macroscopicos de dificil percepcion; la utilidad que desempeiia
es inestimable, ya que las estructuras demasiado pequeiias pueden ser
amplificadas por el ilustrador para un estudio minucioso, o por el contrario
se puede reducir estructuras como nota de comparacion. Asimismo al
estudiar por ejemplo la célula la cual es la unidad estructural y funcional
del ser humano encontramos por lo general que en los libros referentes
a ésta aparecen ilustraciones de c6mo es interna y externamente 1o
cual seria imposible de descifrar con tal claridad y exactitud aiin con la
ayuda de un microscopio muy potente, debido a que la Ilustracion ofrece
simplicidad y traduccion de todas las estructuras que la integran. Ademas
la belleza estética que proporciona la ilustracion no tiene comparacion.
V. 192,193.

La actividad del ilustrador en esta forma de representacion es en su
totalidad un ejercicio de reconocimiento mediante el dibujo en microscopio;
se examinan las estructuras microscopicas y se representan, tratando de
descifrar sus componentes; es necesario que el ilustrador posea ciertos
conocimientos de histologia, ya sea clinica, patoldgica, etc.

Los colores son importantes, en estado normal la mayoria de las células
son incoloras y transparentes, sin embargo se utiliza la ayuda de colorantes
quimicos para tenir cada estructura y poder distinguir sus organelos, de
esa [orma se representa sobre el papel.

El trabajo del ilustrador por lo general es realizado en laboratorio, de la
mano del fisiélogo quien puede proporcionar conocimientos importantes
para la valoracion del sujeto a describir.

191, William B, Westwood, I[lustracién Histolégica, se observan procesos microscopicos.

3. llustracion de Anatomia Microscopi-
ca, Estructural. o Histologica.

192. Keith Kasnot, llustracion de una célula, hi-
tologia.
| -

b

|

i

‘ T

193. Cynthia Turner, lustracién de una célula,
Alexander-& Turner (AMI).

194. Netter, Gotas de grasa que se observan en la
artrltis traumdtica.

4



195. Netter, Linfocito T activado (célula
grande con niicleo prominente y nucleolo),
mas comin en la artrilis reumatoide.
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198. Netter, Membrana sinovial en la en-
fermedad crénica que muestra amplios
depositos de hemosidernia en las células de
revestimiento y el estroma sinovial.

200. Netter, Meloreostosis, Alteraciones
Iniciales.
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196. Netter, Cocos gramnegativos intrace- 197. Netter, Seccién histologica de cartilago
lulares. articular que muestra desgaste de la super-
ficie y una herida profunda.
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199. Netter, Corte de un noédulo reumatoide. Zona central de necrosis [ibrinoide rodeada de
una zona de células mesenquimaticas en empalizada y cdpsula de tefido fibroso periférica que
contiene células inflamatorias crénicas.

: el Gt
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201. Netter, Seccion en gran aumento de la pared quistica. Por debajo de la membrana de re-
vestimiento (MR), los osteoclastos (OC) han formado cavidades de resorcion en la pared 6sea (H).
En el hueso subyacente al perlostio se ha formado una capa de osteoblastos (OB) activos.
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Estudia al organo en relacion con su funcionamiento.®

La técnicas con las que se representa la ilustracion de anatomia fisi-
oldgica practicamente son monocromaticas, no se requiere mas que una
descripcion de la funcion del 6rgano por medio de diagramas claros y
sencillos que puedan explicarle al fisi6logo o al estudiante la compe-
tencia de los diferentes organos, en algunos casos se pueden encontrar
dibujos mas complejos pero siempre con instrucciones que indican el
debido funcionamiento del drgano. El médico es el encargado de expli-
carle al ilustrador la funcion de dicho 6rgano, pero es obligacion del
ilustrador como en todas las anteriores el estudiar y empaparse de la
informacioén concerniente.

202. Sistema actlvador reticular ascendente y convergencia a nivel del sistema activador re-
ticular de las y’ias Qriginadas en corteza cerebral y de los sistemas aferentes e_sp_i_n_ales
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4. llustracion de Anatomia Fisioldgica.
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203. Anatomia del sistema nervioso parasimpatico.

204. Preparado cardiopulmonar.
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5. llustracion y Fotogralia Patoldgica.
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205. Netter, Tumor en forma de pesa extirpado.

206. Corte de un bazo con un infarto paiido, bien
delimitado.
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Dentro de la fotografia y la ilustracion Médica se ubica otra especialidad:
la anatomia patologica, la cual estudia las modificaciones que sufren los
organos bajo la accion de las enfermedades,®’ el fotografo y el ilustrador
se encargan de interpretar mediante sus propios medios las imagenes de
anatomia irregular con sintomatologia anémala, ya sea manifestaciones
en la piel, los tejidos, los misculos y cualquier otro érgano del cuerpo
humano en condiciones singulares.

Literalmente Patologia es una disciplina puente que implica tanto ciencia
basica como praclica clinica y se dedica al estudio de los cambios
estructurales y funcionales de las células, tejidos y 0rganos que son la base
de la “enfermedad”.3® Cada entidad Sanitaria cuenta por lo general con un
departamento de Patologia, fundado bajo diferentes bases y cuya finalidad
es analizar muestras, algunas veces donadas por parientes del paciente
acaecido y otras veces extraidas durante una cirugia como en el caso de
tumores malignos, o por el contrario, se pueden realizar ilustraciones de
manifestaciones patolégicas presentes en la piel del paciente.

El fotografo exterioriza una constancia desde diferentes puntos de vista del
organo anormal; realizando dicha tarea por medio de medidas igualmente
estélicas y profesionales, manipulando lamparas a cada uno de los lados
izquierdo y derecho con una inclinacion de 45 ° y con la finalidad de no
producir sombra que pueda disfrazar las caracteristicas fisicas de dicho
miembro. Al ilustrador Médico se le encomienda el descifrar por medio
de lineas el organo para una mayor traduccion visual de los cambios
producidos por la enfermedad en cuestion.

207. Netter, Espécimen de nervio cidtico obtenido tras amputacion en el que se observan
un gran tumor fusuforme y un tumor mas pequeiio en una sitluacion mas proximal.
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Aclarando las estructuras ostensibles en un idioma por asi decirlo Universal
en su momento y un soporte ocular que constata la lucha entre la salud
y la enfermedad. Ademas, la ilustracion patologica también se encarga
de representar los sintomas producidos por diferentes enfermedades y
cual es la accion involucrada en el proceso inflamatorio y potogénico de
éstas, V. 208; ambas pueden 0 no manejar escalas reales o medidas que
justifiquen algun tipo de crecimiento insdlito.

Sin lugar a dudas es indiscutible adquirir informacién nueva que supla
la informacion anticuada y obsoleta, este concepto también se aplica
a la ilustracion y en menor medida a la fotografia. En México un vasto
porcentaje de médicos especializados utilizan refritos visuales de refritos
visuales para sus publicaciones, presentaciones, etc. perdiendo significado
yvalidez. Esta eventualidad probablemente es debido a la escasa atencion
que se le presta a la ilustracion médica, pensando que no ha sufrido
cambios formales y mejorias en la comunicacion, asimismo, ha variado
dependiendo de la escuela de pensamiento prevalente en cada momento.>®
Se podria pensar que deberia ser suficiente con que reprodujera el aspecto
real de la piel u 6rganos internos tan objetivamente como fuera posible,
especialmente hoy en dia con la disponibilidad de fotografias en color.%

208. Fases de la curacion de una herida por primera intencién (a la izquierda) y por
segunda intencion (a la derecha). En esta tltima la cicatriz resultante es mucho mds
pequena que la herida original debido a la contraccién de la propia herida.
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209. Netter, Queratopatia en bandas.

210. Netter, Catarata.

211. Netter, Pupila irregular debida a sinequias.

: i . f‘
. Mt

212. Netter, Iridociclitis con puplia Irregular debido
a sinequias.
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213. Ferdinand Hebra, en litografié "('1.6 Kaiser,
1850.

214. Netter, Hemihipertrofia del miembo inferior
derecho asociada a anglomas cavernosos.

L3}
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HEBRA,*" ya en su tiempo, esperaba que las ilustraciones que habia creado
continuaran siendo validas indefinidamente para todas las escuelas de
pensamiento. En 1856 escribe que se habia abstenido deliberadamente de
incluir cualquier sistema de clasificacion en su libro, “a fin de que pudiera
continuar siendo aplicable a cualquier tiempo, lugar y sistema.”?

“Puesto que en el futuro la clasificacion de las enfermedades
dermatologicas con toda probabilidad sera objeto de diversos cambios,
como ya hemos podido ver que ocurrio en el pasado, cualquier clasificacion
de las enfermedades cutdneas acorde con uno u otro de los sistemas de
nuestro tiempo es probable que tenga una validez limitada...Pero puesto
que las enfermedades, a las que no les importan los sistemas, contintian
siendo las mismas a lo largo del tiempo y en lodos los climas, y puesto
que un trabajo como el presente no puede verse limitado por los estrechos
confines de tiempo o de lugar, no podemos atarlo a la caducidad de las
ideas humanas (con respecto a los sistemas de clasificacion)...Sino que
debe basarse en la Creacion Divina, eternamente inmutable (la propia
enfermedad)” (T)."3

Naturalmente, HEBRA hacia bien en no sobrecargar su atlas con un
sistema de clasificacion que excediera del minimo imprescindible. Dicho
esto, no es verdad que las enfermedades se mantengan inmutables a
través del tiempo. Con una perspectiva lo bastante prolongada podemos
ver que en realidad si cambian. Algunas enfermedades se convierten en
raras mientras que la frecuencia de otras aumenta. Algunos sintomas o
incluso enfermedades desaparecen completamente o pueden reaparecer.
A la vista de los nuevos descubrimientos puede ser necesario reordenar
las clasilicaciones** (cf. También VOGT).

Ahora bien, la fotografia y la ilustracion patoldgica incluyen muestrarios
de diversos individuos padeciendo una afeccion y cuya apariencia varia
considerablemente de persona a persona. El fotdgrafo y el artista
acentuaran las caracteristicas mas tipicas de dicho mal cuando se revele
a través de la piel.

Alin es mas importante el hecho de que cada enfermedad cutdnea da
lugar a muchas alteraciones diferentes de la piel. Algunas de ellas se
consideran como tipicas de una enfermedad en concreto y se presentan
en la mayoria, si no en todos los casos de dicho tipo, mientras que otras
simplemente aparecen de forma circunstancial y no tienen implicaciones
diagnésticas. La combinacion de estos dos tipos de alteraciones da lugar,
entre otras cosas, a que no existan dos casos exactamente iguales.®

El doctor/autor seleccionara a los pacientes con enfermedades cutaneas
que presenten el maximo numero posible de caracteristicas de las que él
considere tipicas. Indicard al artista que destaque dichas caracteristicas y
minimice las alteraciones mas incidentales. Sin embargo, segiin sea el estado
del conocimiento cientifico en un momento determinado, se consideraran
como tipicas unas u otras caracteristicas. Por consiguiente, la forma de
representar la enfermedad también depende en gran medida de la situacion
del conocimiento médico en cada momento.*¢ Ni siquiera la fotografia en
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color ha podido hacer gran cosa para modificar esta dependencia, puesto
que sigue siendo incapaz de producir la evidencia clinica con objetividad
absoluta y sigue dejando al artista amplio campo para la creatividad.*
Para finalizar esta seccién hay que mencionar que el uso de la fotografia
puede resultar inapropiado como acabamos de ser iestigos, pero ha
contribuido a desarrollar ilustraciones mas precisas sobre todo en el campo
de la cirugia. El ilustrador Médico cuanta con muy poco tiempo en la sala
de operaciones para proyectar estudios rapidos que le proporcionan un
apoyo fundamental para argiiir los pliegues, profundidades, disposiciones,
ondulaciones, texturas, etc. y diferencias entre misculos, huesos, organos
y demads tejidos en adicion del instrumental quirtirgico. Es recomendable
por lo tanto que el artista médico conserve un archivo visual personal
siempre a su disposicion que le faculte de evidencias sustentables en la
perfeccion de su trabajo.

215. Hemangioma capilar congénito al 216. Hemangioma capilar congénito a los
nacer. dos arios de edad.

218. Hemorragia punteada de la mucosa
217. Sarcoma de Kaposi del colon causada por trombocitopenia.

219. Manchas psoridsicas sobre ef dorso

de la mano con tumefacclon y distorcion 220. Netter, Sindome de bandas de con-
de muchas articufaciones. striccion congénitas.

221. Netter, Fémur secclonado. Se observa un
tumor longltudinal que ha invadido la cortical pero
no el canal medular y una lesion satélite que atin
esta separada de la cortical por una hendidura;
en su fase inicial, el tumor primario también est4
separado del cértex por una zona no afecta.

L




6. llustracion de Anatomia Anormal
o Teratologica.

222 Sebastian Brant, Hustraciéon en grabado
en madera de un panfleto impreso después del
nacimiento de gemelos siameses posiblemente
dibujado por observacion directa. Biirstadt. 1495.

223. Hans Sporer, Gemelos siameses unidos por la
cabeza, Erfurt, 1495.
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Las primeras ilustraciones teratologicas impresas aperecieron por prim-
eravezen el incunabula. Entre ellas hay un par de gemelos unidos por la
cabeza, la cual es considerada ser la ilustracion médica mas vieja que
existe realizada del natural. Esto también apunta a un desarrollo que
se extiende al presente. Las intenciones de ésta incunabula no eran de
presentar informacion médica atil. Virtualmente todas las imdgenes de
ninos deformes, y conocemos acuarelas originales y numerosos panfie-
tos con grabados en madera, no fueron producidas por fisiologos sino
por la gente, en general con propositos informativos y algunas veces por
razones politicas.

Una excepcion a esto se ve representada en la publicacion de un panfleto
que grababa el nacimiento de gemelos siameses en Landshut; los ninos
vivieron sélo por media hora. El autor de este reporte fue un fisiologo
quien se arreglo con un cirujano para realizar la diseccion.

224. Gemelos siameses nacidos en Landshut, 1517.
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En 1512 Alberto Durero hizo un dibujo, el cual fue reimpreso numerosas
veces, de un caso muy similar que ocurrié en Esslingen; Durero supo del
evento a oido. V. 225.

I S
Iy . i
he 4 o |2 ; <
3!1 | v l
: ¥
< A
<
N
i ) 1& -
2 s . HYy - z
Py ) it 7&7» '"l;(,\' ey 7 . -
X ﬁ v " . L . 0 . R4 L3 7
AL L
) 2 _9l 7 i gh‘ N S 4 T PE i
' | 9 R gt Dot 5 O

Por otra parte, Hans Burgkmair, un pintor y artista grafico de
Augsburg, parece haber dibujado del natural dos vistas de un in-
fante recien nacido con tres piernas en Tettnang en 1516.
En 1597 aparecio un panfleto en Cologne documentando por primera vez
un “nacimiento milagroso y terrorifico del cual nunca antes se habia oido
hablar” el cual fue ilustrado en un grabado mostrando al infante después
de su muerte; aparentemente esta fue una instancia de un nacimiento de
un sirenomelo.®V, 226.

226.
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2217. Netter, Manos provistas de cinco dedos fijadas
directamente al tronco. Ausencia de los brazos y los
antebrazos. Los dedos conservan su funcion, pero
pueden tener aigiin grado de déficil motor.

228. Netter, Prétesis estdandar fijada tras desar-
ticulacion del hombro con orificio para [a mano.
Esta acciona un cable que bloquea y libera el codo
y abre y cierra el garfio.

» ]
4 P
, |
«
'
& o ’ ;
s
o
.' “‘. "
N {
N -
I
(‘y -1 o4
\ 1. . ‘ v
T
| } s
[ Ty ¥ [
QN 5*{\ b i |
; ' . “
S
' I
‘ ! ‘ s
4



142

. - Traduciendo sus raices en forma literal, la palabra teratologia significa
a R el estudio de las monstruosidades, y se divide en:
] \ e a) Las anomalias que pueden ser regresivas o de regresion
Ty : y progresivas o de perfeccion.
i | b) Teratogenia o estudio de las monstruosidades que
) ' comprende en su aplicacion todas las modificaciones
' anatémicas que se apartan del tipo normal.*
Los objetivos de la ilustracion médica en esta empresa se refieren a
la representacion visual de las malformaciones y monstruosidades
probablemente tinicas en muchos de los casos cuya referencia sirve para
la indagacion de sucesos similares, o ejemplilicaciones de coincidencias
que al mismo tiempo constituyen informes historicos. Ademds en la
presentacion de publicaciones de incidentes médicos de esta indole
descubrimos que en conjunto la gran parte de tratados convergen
en ilustraciones que describen la gravedad de la ocurrencia y no en
fotografias. Esto es debido a los valores plasticos, estilisticos y estéticos
que una lamina ilustrada puede ofrecer al publico docenle, hay que tomar
en cuenta que es inclusive conveniente, puesto que una fotografia podria
llegar a ser ofensiva para determinado auditorio.
Cuando un hecho de una malformacion tiene lugar, verbigracia en el caso
de perturbaciones del desarrollo en la formacién de los -miembros, l10s
médicos especializados buscan una solucion para mejorar la calidad de
vida del paciente, utilizando aparatos ortopédicos especiales o protesis
de diferentes areas del cuerpo humano, las cuales son representadas por

229. Netter, Fallo de la formacién de partes: deten-
cién transversal.

230. Netter, Nifio en cesta pélvica montada sobre

una tabla con ruedas. medio de la llustracion médica en ensayos exclusivos y publicaciones
_ médicas.

. " ‘ Uno de los primeros libros ilustrados conteniendo representaciones de

o esta indole y cuyo tema se refiere a la estampacion artistica asociada a las

| ﬁ' ey Fi deformidades fue el de J. Kunze e . Nippert quienes publicaron en 1986

S un volumen titulado “Genética y malformaciones en el Arte” (la traduccion
- inglesa se publicé simultaneamente con el original aleman).*

. 231. Netter, Fallo en la formacion de partes: detencion del crecimiento longitudinal.
\ - ' ,
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Comprende: Ilustracion de Anatomiadel Desarrollo.

1. Embriologia.
a) Embriogenia. Formacion del embrion.
b) Organogénesis.- Desarrollo de los 6rganos
embrionarios y sus modificaciones in utero.
2. Anatomia de las Edades.
Estudia los drganos y sus modificaciones desde el
nacimiento hasta la vejez.>'

| 1. Hustracion Embrioldgica.
Esta rama de la Ilustracion Anatémica quizads sea la que mas se ha

representado a través de la historia de la humanidad, el motivo puede ser
que desde que tenemos razon nos hemos preguntado ;De dénde he venido?,

232. Leonardo da Vinci, Estudios-embriol6gicos.
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234. Leone{rdo da Vincl, Estudios Embriol6gicos.
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de esa forma podemos apreciar el sinnimero de representaciones visuales
asociadas a ella asi como a la fecundidad, que resultan un instinto
natural y de gran seduccién para el hombre moderno. Por lo tanto no
es coincidencia que hallemos todas estas manifestaciones artisticas en
culturas totalmente opuestas y sin contacto fisico unas entre otras.

Las primeras representaciones rigurosamente analizadas de la embriologia
fueron sin duda los estudios de Leonardo Da Vinci que contribuyeron de
manera significativa a un despertar de la infancia cultural anteriormente
establecida, no obstante nunca se realizaron publicaciones de sus estudios
en esa época.

Actualmente la llustracion de la Embriologia es una materia obligada
para todos los llustradores Médicos? pues establece los fundamentos
basicos de las especialidades y subespecialidades tanto del estudio de la
anatomiay la medicina c6mo de la llustracién Médica. Su proceso puede
ser emprendido mediante una gran variedad de interpretaciones asi como
de técnicas pictdricas. Algunas veces se requeriran dibujos de contenido
diagramatico con plumilla y tinta chinay otras veces interpretaciones con
mayor libertad de expresion por parte del artista quien podrd comunicar
el mensaje de la forma mas efectiva al hacer uso de fundamentos de la
estética.

235. Floyd E. Hosmer, Ilustracién embrioldgica.

236. Keith Kasnot, Ilustracién embriolégica.

237. Joel 1to, Ilustracién embrioldgica.
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238. Carol Donner, llustracion embriolégica conceptual, donde se requiere cierta libertad estética por parte del artista.
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Esta intimamente relacionada con la pediatria y la medicina del deporte 2. Nustracion de Anatomia de las Edades.
aunque constituye por si misma un fin por medio del cual se puede estudiar
el proceso de envejecimiento de células, tejidos, sistemas, 6rganos y -
aparatos.® Es la representacion visual de los cambios que sufre el cuerpo E '
al pasar por las distintas etapas de la vida, asi como la evaluacion del
desgaste fisico por actividades deportivas.

Podemos encontrar representaciones de las diferentes edades del ser
humano en la pintura a través de muchos periodos de tiempo, este tipo de
efigies siempre han capturado la imaginacién del hombre, interpretando vl
la figuracion con la finalidad de hacer reflexionar al individuo. o

240. Charles H. Boyter, Medicina del deporte.

239. Rusty Jones, Mediclna del deporte. Leslones locallzadas en hombro. 241. Judith Glick, Hustracién de Anatomia de
las Edades, se muestra la descalcificacién de los
huesos.
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l] 242. Ron Boisvert, Medicina del deporte.
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243. Gregor Erhart, Vanitas, Augsburg, 1500, Madera policroma, Kunsthistorisches Museum, Vienna.
244. Hans Baldung Grien, Las tres edades y la muerte, 1540. Oleo sobre tela. 151 X 61 cm. Museo Nacional del Predo, Madrid.
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245. Salvador Dalf, Vejez, Adolescencia, Infancia (las tres edades). 1940. Oleo sobre lienzo. 50 X 65 cm.
The Salvador Dali Museum, St. Petesburg, Florida.

246. Giorgione, Las tres edades del hombre, 1510, Oleo sobre lienzo. 62 X 77 cm. Galeria Palatina,
Florencia.
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247. Gustav Klimt, Las tres edades de la vida, 1905, Oleo sobre lienzo, 180 X 180 c¢m. Galeria Naclonal de Arte Moderno, Roma.
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Esta especialidad de la ilustracion médica envuelve alusiones fisiologicas,
médicas y quirirgicas, dando origen asi a una subdivision que es la
Anatomia aplicada a la medicina y a la cirugia.’® En pocas palabras el
llustrador Médico se encarga de representar procesos clinicos o etapas
que muestren 10s pasos que se deben seguir por ejemplo al colocar un
catéter en el cuerpo de una persona, son técnicas que deben ser explicadas
por medio de imagenes que ilustren y faciliten asi el desarrollo del método.
Considerando que asi como el personal médico y de enfermeria deben
conocer el sistema también los familiares de la persona a la cual se esta
atendiendo o el mismo paciente tendran la responsabilidad de practicarlo
en algin momento dado, fuera de las Instituciones de Salubridad. Estas
imagenes también pueden ser reconocidas en los manuales e instructivos
de medicamentos o aparatos especiales cuando se tenga que especificar
Su uso.

248.

o
e

(L9

249.

Tlustracion de Procedimientos Clinicos.

250. Wendy Beth Jackelow, Ilustracion de proced-
imiento clinieo, _
|

-

251. Ed Zilberts, Ilustracién de procedimiento
clinico.

|
|
|

252. John Martini, Hustracién de procedimiento
clinico
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Para el llustrador Médico es optimo tener la oportunidad de estudiar un
procedimiento quirurgico que se plasmara en el papel desde la misma
sala de operaciones. Estas son experiencias valiosas que ninguna
Escuela de Arte puede ofrecer, es decir, son experiencias personales.
Las referencias bibliograficas contribuyen con el desarrollo del llustrador
Médico a pesar de que nunca se acercaran a la percepcion real de una
cirugia, pero coadyuvan en gran medida al entendimiento y evolucion de
cada procedimiento a ilustrar.

El fotégrafo y el ilustrador médico no cuentan con mucho tiempo para
desplegar la totalidad de sus habilidades. Esta presion se amplifica
ain mas en el artista médico, que tiene solo la oportunidad de recoger
bocetos y estudios rapidos pero efectivos, pedazos clave de anatomia y
de la técnica empleada por el operador, porque 10s procesos de cirugia se
realizan con suma celeridad y no permiten posiciones estaticas por mucho
tiempo. Sin embargo muchos ilustradores médicos debido a esta limitante
prefieren tomar fotografias y escribir notas que aclaren el procesamiento
y disposicion de los elementos del cuerpo humano.

En conjunto, la fotografia y los bosquejos en las cirugias, deben funcionar
como complementos. La experiencia nos dice que al tomar fotografias
de una operacion es imposible descifrar lo que hay a la vista, debido a
las cantidades de sangre que nublan las caracteristicas especificas de
€sa zZona, en estos casos, un buen esbozo de la region auxilia al trabajo
de ilustracion final.

256. Anne S. Greene, llustracion Quirirgica.

ni
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El Doctor/Autor debe ser directo y saber lo que desea denotar de una
cirugia; el tiempo de la misma puede ser muy largo y estar parado por
muchas horas a la expectativa de lo que le llame la atencion no es
conveniente. La ilustracion de una cirugia puede abarcar la totalidad
0 1o que es mas comin partes fundamentales de esta, en cuyo caso Si
entraramos a una cirugia con una duracion de seis horas, nos dariamos
cuenta que aprovechamos menos de la mitad del tiempo.
Consiguientemente beneficiaria a ambos: llustrador y Doctor el discutir
previamente el proceso a realizar, y las partes fundamentales de la
intervencion quirdrgica, resultando en una comunicacion y entendimiento
mutuos que clarifican, ahorran tiempo y generan eficacia.

Como sugerencia, para un ilustrador médico en etapa de iniciacion
favoreceria el asistir a todo el proceso de cirugia de interés para el Médico,
al menos dos veces, 1a primera para adaptarse, ambientarse y conocer la
region. Cuando una persona acude por vez primera a una cirugia, |0 mas
normal es que no entienda que elementos esta observando y no perciba
0 no le de tanta atencion al transcurso de dicha operacién. La segunda
sera para estudiar con detalle conociendo previamente las etapas que
se llevaran a cabo.

257. Jean E. Wolfe, [lustracién quirtrgica.
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Tiempo improductivo en las cirugias.
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258. Anne S. Greene, llustracién quirirgica.

259. Lois Dirkse Wells, llustracion quirirgica.
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260. David Aldrich, Iustracién Quirdrgica conceptual para promocién de una campaia farmaceutica.
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Todo esto se realizara con la ayuda del Médico interesado quien
proporcionara informacion al respecto guiando y explicando al ilustrador
la distribucion de elementos. Asimismo el ilustrador estudiara el proceso
en libros de técnicas quirtrgicas y de anatomia, de preferencia antes de
cada cirugia. En el caso del proceso de ilustracién se debe aclarar cual
sera la naturaleza o el objetivo de la misma, no es igual si se van a utilizar
para algin libro de técnicas quirdrgicas o para alguna publicacién de
divulgacion cientifica, ademas el tratamiento pictorico es algo que se debe
tomar en cuenta, cuando un médico requiere ilustraciones quirirgicas de
muy buena calidad se debe hacer la aclaracion si van a ser en color o en
técnica monocromatica. El precio de las mismas varian dependiendo de
distintos factores, uno de ellos es la dificultad o complejidad de la cirugia,
el siguiente es el tiempo en cirugia; también el proceso de elaboracion, es
decir estudios, bosquejos, los cuales se deberan mostrar al especialista, ya
que muchas veces sucede que se realizaron ilustraciones muy bellamente
elaboradas, pero la finalidad para las que se requieren no es la misma
que la que habia pensado el doctor; los materiales son otro punto en
consideracion al presupuesto de la ilustracion.

Si el ilustrador dispone de un lugar de trabajo en la entidad hospitalaria
puede pedir sugerencias a médicos experimentados y al mismo tiempo
realizar sus ilustraciones en un mismo lugar; cuando no sea el caso,
el ilustrador deberd trabajar de preferencia en algin lugar céntrico a
la entidad de salud, con la referencia predispuesta, o sea, fotografias,
bosquejos, estudios, notas, bibliografia. E] éxito dependerd de utilizar el
maximo de informacién disponible que se tenga.

261. Bypass Femoropopliteo.

/ B :
Fel

262. Reparacion de una hernia inguinal indirecta.



Diferencias entre el empleo de la
llustracion y la Folografia Médica.

263. Carcinoma de la vuiva.

264. Todd A. Buck, llustracion quirtrgica, se puede
observar la manera creativa de abordar la ligadura
de los pequenios vasos. Algo que jamds podria imitar
ia fotografia.
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En primer lugar hay que sefialar las diferencias entre el uso de la
fotografia y la ilustraciéon médica con fines de publicacién cientifica,
estas radican en que la fotografia captura un tema primordial incluyendo
todo lo que le rodea, interpretando la realidad como es, mientras que
es trabajo del ilustrador dibujar solamente |0 que es necesario con
representaciones que algunas veces son muy naturalistas pero siempre
descriptivas y otras veces mas didacticas e instruccionales como en el
caso de procedimientos quirirgicos.

Se utiliza la llustracion Médica para explicar objetivamente etapas,
procesos, disposiciones y caracteristicas de componentes clinicos,
médicos, anatomicos, quirurgicos y patologicos para la formacion docente
de estudiantes de medicina, investigadores, médicos especializados,
historiadores de medicina, ilustradores y disefiadores que se desenvuelven
en el campo cientifico, siendo reducido a un terreno muy especializado
de profesionistas y estudiosos de la materia. Por tanto no hay cabida en
esta disciplina para personas que se encuentren ubicadas en ambitos
opueslos 0 que no comparten similitudes, ideas o intereses comunes.

El ilustrador médico puede omitir detalles extranos que interrumpen la
comunicacion visual, lo cual clarifica, enfatiza y selecciona las estructuras
anatomicas importantes. Asimismo cuenta con una gran variedad de
elementos para que su mensaje sea lo mas claro y preciso, haciendo uso
de transparencias cuando asi 10 requiere o la superposicion de capas
representando diferentes tejidos, que redundan en un descifrar lo que
hay intrinsecamente en el tema de estudio. Por lo tanto en esta instancia
el uso de la fotografia establece y documenta la existencia de un sujeto
que aunado a la realidad puede llegar a ser ofensivo y crudo, a menos
que se adopten las medidas apropiadas de belleza, como en el caso de la
ilustracion médica que emplea recursos estéticos y de armonia.

La idea central es darnos cuenta que empleamos la llustracion Médica
para solventar contrariedades que la fotografia no puede aclarar. En
consecuencia no es aconsejable manejar técnicas hiperrealistas que
igualen en todos los aspectos la descarnada sustantividad del cuerpo
humano y disfracen las peculiaridades que se anhela preponderar.

"Una ilustracion médica o quirurgica que literalmente copie un hecho
visual no sera mas uitil que una fotografia decente. Una buena Ilustracion
Médica no es un ejercicio fotorrealista o un diagrama sobresimplificado.
Irénicamente, la habilidad viene mds en conocer que dejar en vez de
que poner. El impacto visual espectacular de un trabajo anatémico
enormemente detallado engaiia la verdadera naturaleza de la mayoria de
las ilustraciones médicas, que es comunicar efectivamente el mensaje del
cliente, utilizando el estilo y medios mas apropiados, siendo elegantemente
concisos o elaboradamente complejos”.>

Otro punto que debemos abordar en la fotografia es su escasa profundidad
de foco en las aproximaciones, “En cambio, todos los demas métodos de
produccién de imagenes visuales son capaces de mostrar la totalidad
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del objeto en un mismo foco”®, ademdas continda: El hecho de que ni
siquiera las peliculas de maxima calidad sean capaces de capturar
exactamente todos los colores tiene implicaciones especialmente
desafortunadas por lo que respecta a la ilustracion de las enfermedades
cutdneas.’” Cada marca de pelicula presenta un diferente defecto de
color, y las variaciones en cuanto a la iluminacion o el color de fondo
contribuyen a distorsionar el color de la piel. Raramente es posible
erradicar totalmente estas limitaciones de la fotografia.s

Las imagenes siguientes demuestran como la fotografia se ve ayudada
por ilustraciones esquematicas para entender mejor las estructuras, en el
primer caso los componentes organicos estan tefiidos; su uso es didactico.
En el segundo caso no hay componentes organicos en color, por lo tanto
se puede percibir que este texto esta dirigido a especialistas, aunque si
es posible incluir dibujos esquematicos que aclaren las disposiciones
exactas.

265. Nervios y ganglios linfaticos de la cabeza y ef cuello.
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266. Mediastino.

267. Dibujo que describe las venas nervios y arte-
rias del mediastino.

268. Dibujo de ganglios linfaticos y venas de cabeza
y cuello.
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' Asociacién de Hustradoeres Médicos, Grupo de lustradores Médicos perteneciente a Estados Unidos, ellos se han fundado por los
modelos ilustrativos de Max Brédell, padre de la [lustracidn Médica Moderna.

2 Para mayor informacion consultar tabla de especialidades de 1a Hustracion Cientifica en el Capitulo 2.

3 EHRING, FRANZ, Hautkrankheiten 5 Jahrhunderte wissenschaftlicher Ilustration. Gustav Fischer Verlag, Stuttgart, 1989, p. 11.
1SIGERIST, E. HENRY, A History of Medicine volume 1, primitive and Archaic Medicine, Research associate in the history of Medicine,
Yale University, New York, Oxford University Press. p. 46.

5 Existen dos tipos de fuentes para el estudio de la historia de la medicina, las primarias y las secundarias, en las primarias podemos
encontrar los tejidos conservados de momias, huesos, y pruebas fisicas que ayudan a entender los estadios de la patologia; como
fuentes secundarias existen los registros escritos, las pinturas, relieves, esculturas y manifestaciones plasmadas en diferentes so-
portes. para mayor informacién ver WELLS CALVIN, Bones, Bodies and Disease, Evidence of Disease and abnormalily in
early man, London Thames and Hudson, volume thisty seven in the series, Great Britain, 1964.

¢ WELLS CALVIN, Bones, Bodies and Disease, Evidence of Disease and abnormality in early man, London Thames and
Hudson, volume thisty seven in the series, Great Britain, 1964, p. 66

"EHRING, FRANZ, Hautkrankheiten 5 Jahrhunderte wissenschaftlicher Hlustration. Gustav Fischer Verlag, Stuttgart, 1989, p. 11-20.
8 Idem, p. 11-20.

¥ Idem, p. 11-20.

10 Existen bdsicamente estas cuatro debido a que de estas se derivan muchas mds, por ejemplo las representaciones de las guardas
nocturnas, las representaciones humoristicas y sarcdsticas, las representaciones de los pacientes siendo examinados, cirugias,
emblematicas en los hospitales, y asi subsecuentemente.

"TYONS, ALBERT S., PETRUCELLI, JOSEPH R., Historia de la Medicina, Harcourt, Americo arte editores, 2001,

12 EHRING, FRANZ, Hautkrankheiten 5 Jahrhunderte wissenschaftlicher llustration. GustavFischer Verlag, Stuttgart, 1989, p. 191-198.
3 Idem, p. 19.

" Idem, p. 11.

'S ldem, p. 195

6 VOGT, HELMUT, Das Bild des Kranken. Bergmann, Miinchen 1969, 1980. p. 156.

"TEHRING, FRANZ, Hautkrankheiten 5 Jahrhunderte wissenschaftlicher [llustration. Gustav Fischer Verlag, Stuttgart, 1989, p. 191-198.
18 CHOULANT LUDWIG, Geschichte und Bibliographie der anatomischen Abbildung, nach ihrer Beziehung auf anatomische Wisseb-
schaft und bilende Kunst. Leipzig 1852. Reprint: Schaan, Lichtenstein, 1983.

19 EHRING, FRANZ, Hautkrankheiten 5 Jahrhunderte wissenschafilicher Illustration. Gustav Fischer Verlag, Stuttgart, 1989, p. 188.
2 Jdem, p. 195-198.

* Idem, p. 198.

22 [stas son las revistas mds interesantes y completas de la ilustracién médica y medios fotograficos o de multimedia, sin embargo
son dificiles de conseguir en nuestro pafs, se pueden encargar por medio de las casas editoras a través de internct.

23 EHRING, FRANZ, Hautkrankheiten 5 Jahrhunderte wissenschaftlicher Illustration. Gustav Fischer Verlag, Stuttgart, 1989, p. 17-18.
#ldem, p. 150.

% VOGT, HELMUT, Das Bild des Kranken. Bergmann, Miinchen 1969, 1980. p. 2,17.

26 QUIROZ GUTIERREZ, FERNANDO, Anatomia Humana, 4a ed., México. D.E, Editorial Porria, 1962, p.1.

27 FORD, J. BRIAN, Images of Science, a history of scientific illustration, Oxford University Press, New York 1993. p. 26-45.

2 Idem. 26-45.

2 Idem, 26-45.

% El dibujo de anatomia debe ser un ejercicio obligatorio en todas las escuelas de arte, pues ofrece las proporciones
adecuadas y un naturalismo presentes en la figura humana; es sin embargo muy descuidado en las Escuelas de Arte de
nuestro pais, se piensa que solo bastaria con ofrecerle al alumno clases de dibujo al desnudo.

31QUIROZ GUTIERREZ, FERNANDO, Anatomia Humana, 4a ed., México. D.F., Editorial Porrda, 1962, p.1. La division se ha hecho en
base a la clasificacion del estudio de la disciplina médica; sin embargo se debe hacer la aclaracion que existen especialidades den-
tro de la ilustracion médica como lo son por ejemplo: ilustracién en dermatologia, ilustracion en ginecologia, ilustracion patolégica
enfocada a diversas ramas de la medicina y no sélo a los trastornos presentes en 1a piel: etc.

32 Idem, p. 1.

%3 Idem, p. 1.

% HODGES, ELAINE R. 8., ed. The Guild Handbook of Scientific Illustration. New York: Van Nostrand Reinhold, 1982. p. 426.

¥ QUIROZ GUTIERREZ, FERNANDO, Anatomia Humana, 4a ed., México. D.E, Editorial Porria, 1962, p.1.

3 Idem, P 1.

8 Idem, p. 1.

8 ROBBINS, CORTAN, KUMAR, Patologia Estructural y Funcional, 52 ed., Interamericana, McGraw-Hill, Nueva York, 1995. p, 1.

% EHRING, FRANZ, Hautkrankheiten 5 Jahrhunderte wissenschaftlicher llustration. Gustav Fischer Verlag, Stuttgart, 1989, p. 11-20.
W ]dem, p. 11-20.

# HEBR_{\, FERDINAND, Versuch einer auf pathologische Anatomie gergiindeten Einteilung der Hautkrankheiten. Zeitschr. d. k. k.
Ges. d. Arzte zu Wien, 1845, p.1, 34-52, 143-155, 211-231.
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¥ [dem, p. 143-155.

“Idem, p. 143-155.

* VOGT, HELMUT, Das Bild des Kranken. Bergmann, Miinchen 1969, 1980. 196-198.

* EHRING, FRANZ, Hautkrankheiten 5 Jahrhunderte wissenschaftlicher lllustration. Gustav Fischer Verlag, Stuttgart, 1989, p. 11-20.
% Jdem, p. 195-198.

¥ [dem, p. 196.

¥ HERRLINGER ROBERT, History of medical illustration, from antiquity to A.D. 1600, Publisher: Pitman Medical. p. 48, 152-153.
9 QUIROZ GUTIERREZ, FERNANDO, Anatomia Humana, 4a ed., México. D.F, Editorial Porria, 1962, p.1.

% KUNZE, JURGEN und IRMGARD NIPPERT, Genetik und Kunst. Berlin 1986. Genetics and Malformations in Art. Berlin 1986.

St QUIROZ GUTIERREZ, FERNANDO, Anatomia Humana, 4a ed., México. D.F, Editorial Porria, 1962, p.1.

52 Uno de los preceptos establecidos por la Universidad Johns Hopkins incluye instruccion para los candidatos a ilus-
tradores médicos en el drea de embriologia, fisiologia, biologia y anatomia. Hay materias de estudio opcionales, pero la
embriologia es una materia obligatoria y constituye el primer tipo de formacién de un ilustrador médico.

53 QUIROZ GUTIERREZ, FERNANDO, Anatomia Humana, 4a ed., México. D.F.,, Editorial Porriia, 1962, p.1.

% Idem, p. 1

5% HODGES, ELAINE R. S., ed. The Guild Handbook of Scientific Illustration. New York: Van Nostrand Reinhold, 1962. p. 400- 426.
56 EHRING, FRANZ, Hautkrankheiten 5 Jahrhunderte wissenschaftlicher Illustration. Gustav Fischer Verlag, Stuttgart, 1989, p. 17-18.
57 Idem, p. 159-194.
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miles de unidades, presentan la ventaja de ofrecer una enorme seleccién
- de donde escoger. La desventaja desde el punto de vista didactico es que
no se puede dedicar el necesario cuidado a la produccién individual de
esta coleccién de diapositivas.

Las peliculas que se utilizan son casi siempre del formato de 35 mm,
que es barato pero disminuye la nitidez de las imagenes y les confiere
con frecuencia una tonalidad rojiza. El ojo humano es tan adaptable que
a menudo solo pueden detectarse los defectos de las diapositivas si se
buscan a conciencia, o si se comparan con las fotografias destinadas a la
publicacion que se obtienen empleando pelicula Extachrome (Kodak), que
aunque cara, est especialmente adaptada a esta aplicacion, y grandes
formatos.?
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' KOSHOFER, GERD, Farbphotographie. 3 Binde. Laterna magica, Miinchen 1981.

2EHRING, FRANZ, Hautkrankheiten 5 Jahrhunderte wissenschaftlicher IHlustration. Gustav Fischer Verlag, Stuttgart, 1989, p. 11-20.
3 ZUMBUSCH, CASPAR VON, Erinnerungen an Leo Ritter von Zumbusch Deutscher Dermatol. 33, 1239-45 und 1361-64, (1985).
4EHRING, FRANZ, Hautkrankheiten 5 Jahrhunderte wissenschaftlicher Illustration. Gustav Fischer Verlag, Stuttgart, 1989, p. 11-20.
5 MOITESSIER, A., La photographie appliquée aux recherches micrographiques. Paris 1866.

¢ EHRING, FRANZ, Hautkrankheiten 5 Jahrhunderte wissenschaftlicher [lustration. Gustav Fischer Verlag, Stuttgart, 1989, p. 11-20.
"YOKOCHI, ROHEN, WEINREB, Atlas Fotografico de Anatomia del Cuerpo Humano, 3a ed., Japon, Nueva Editorial Interamericana
- McGraw Hill, 1989, p. 2-26.

8 EHRING, FRANZ, Hautkrankheiten 5 Jahrhunderte wissenschaftlicher Hlustration. Gustav Fischer Verlag, Stuttgart, 1989, p. 11-20.
9 QUIROZ GUTIERREZ, FERNANDO, Anatomia Humana, 4a ed., México. D.F., Editorial Porriia, 1962, p.1.

0 Jdem, p. 1.

""EHRING, FRANZ, Hautkrankheiten 5 Jahrhunderte wissenschaftlicher Illustration. GustavFischer Verlag, Stuttgart, 1989, p. 159-188.
2 Idem, p. 159-188.

13 [dem, p. 159-188.

4 Idem, p. 159-188.

5 Idem, p. 159-188.

16 Ibidem, p. 159-188.

'7 [bidem, p. 159-188.
8 ]bidem, p. 159-188.

9 Ibidem, p. 159-188.

20 Idem, p. 159.188.

2t LESSER, EDUMND (1852-1918), Lehrbruch der Haut-und Geschlechtskrankheiten fiir Studierende und Arzte.

2 HAN, MAN-CHUNG, KIM CHU-WAN, Sectional Human Anatomy, Transverse, Sagittal and Coronal Sections correlated wn‘,h Com-
puted Tomography and Magnetic Resonance Imaging, 1998, p. 1-5.

2 Idem, p. 1-5.

Idem, p. 1-5. ,

% LEMAITRE, GEORGE D., FINNEGAN A. JANET, The patient in surgery, Saunders company, 1970, p. 94-107.

% CUETO, GARCIA JORGE, Cirugia Laparoscépica, 2°. ed. McGraw Hill Interamericana, 1997, p. 9, 13-24.

27TOSI, VIRGILIO, Manual de Cine Cientifico, UNAM-UNESCO, 1987, p. 91. V

28 HODGES, ELAINE R. S., ed. The Guild Handbook of Scientific Ilustration. New York: Van Nostrand Reinhold, 1982. p. 426.
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¢ Idem, P. 426.

10 fdem, p. 426.

" SMITH. H., Graficos por computadora en Biocomunicacion.
12T0SI, VIRGILIO, Manual de Cine Cientifico, UNAM-UNESCQO, 1987, p. 15-51.
13 Idem, p. 15-51.

4 Idem, p. 15-51.

5 Idem, p. 15-51.

% ldem, p. 15-51.

7 Ibidem, p. 15-51.

'8 [bidem, p. 15-51.

¥ Ibidem, p. 15-51

2 Ibidem, p. 15-51.

21 [dem, p. 15-51.

2 Idem, p. 15-51.



CAPITULO 6 Hustracion Médica y
el Reporte de tres dimensiones.
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La ilustracion Médica a lo largo del tiempo ba desarrollado especialidades
dentro de su campo como lo es la Ilustracion Tradicional.

Sin embargo también ha desplegado los conocimientos artisticos y
anatomicos en areas tan especializadas de la ciencia y 1a medicina como
lo es la Medicina Forense y la Antropologia, 1a primera esta dedicada a la
investigacion y el estudio de la causa de muerte de victimas de accidentes,
crimenes no identificados, o personas desaparecidas, etc. En condiciones
optimas o adin cuando sus restos se hayan descompuesto o se encuentren
gravemente dafiados.’ |

La segunda estudia la etnografia, los patrones de vida diaria en las
sociedades asi como a l0s seres humanos primitivos y contemporaneos.?

386. Betty Pat. Gatliff. Identificacion exitosa de un craneo drdsticamente dafnado y res-
taurado; crdneo frontal antes de la restauracion (sup. Izq.), crdneo frontal restaurado
(sup. der.), vista oblicua de la reconstruccion facial tridimensional (inf. izq.), y 1a victima
Identificada (inf. der.). Nétese que los pequeriios fragmentos de las crestas del lacrimal y
alas del maxilar permiten una aproximacion del ancho nasal.

Capitulo 6. Ilustraciéon Médicay
el Reporte de Tres Dimensiones.

3817. El craneo de Slgma 131.

388. Sigma 131: la primer reconstruccion de la
“piel”.




Reconstruccion Facial.

389. His. Reconstruccién de la cabeza de Johann

Sebastian Bach.

Arte Forense.
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La reconstruccion Facial es una técnica muy especializada en donde un
acercamiento analomico preciso es decisivo para aproximarse vividamente
al rostro del sujeto o sujetos por medio de sistemas ya establecidos.?
Constituyendo una subespecialidad de la llustracion Médica, asi mismo lo
es para la Medicina Forense y la Antropologia, sin embargo en la mayoria -
de los casos, la persona dedicada a esta subespecialidad resulta ser
una artista o ilustrador con niveles y habilidades estéticas sumamente
desarrolladas, debido a que el éxito depende fundamentalmente de la
habilidad del artista o ilustrador médico.

La técnica de la reconstruccion facial fue desarrollada por primera vez
en los tiempos modernos como un medio para poder identificar 10s restos
0seos que se creia pertenecian a personas bien conocidas, o también
como intentos para demostrar la apariencia del hombre primitivo.*

La historia nos cuenta que en fechas tardias como 1895 se produjo el
primer trabajo cientifico en el campo de la reconstruccion facial con
el anatomista His quien fue la primer persona en llevar a cabo una
reconstruccion cientifica, establecida para identificar los supuestos restos
de Johann Sebastian Bach (1685 - 1750) cuya tumba fue descubierta en
Leipzig en 1894 y cuyo cuerpo fue exhumado.

No se conocen técnicas cientificamente controladas de reconstruccion
antes de His en 1895. A mediados de 1920, la reconstruccion del rostro
de Bach fue comprobado fieimente por His y el anatomista Giess, también
se confirmd y se establecié un sistema complicado de medicién por 1a
Escuela biométrica Britanica de artistas de Londres.?

De a cuerdo a Karen T. Taylor, artista forense, (Departamento de
Seguridad Piublica, Austin, Texas). El arte Forense es “cualquier arte en
el que su naturaleza sea forense; esto es, arte utilizado en conjunto con
procedimientos legales” '

Una definicion del trabajo en el arte forense es cualquier arte que
ayude a la identificacion, captura, o senlencia de criminales, o
que ayude a localizar a victimas o la identificacion de personas
desconocidas. Cuando se aplica a una profesion particular, “forense”
implica que los contribuyentes a la respectiva ocupacion pertenecen a
la administracion de la justicia durante la investigacion de un caso o su
presentacion en la corte. Por lo tanto, cualquier arte utilizado en conjunto
con la investigacion de un caso o la presentacion en corte puede ser
considerado “forense”. |

El arte forense es en la mayoria de los casos de naturaleza
multimedia; su propésito principal es presentar informacion visual.
La composicion de una imagen de un sospechoso hace que los oficiales
y el publico se enfoquen mejor en la apariencia del sujeto basado en la
descripcion de algin testigo en lugar de una imagen erréonea formada
en sus propias mentes basada solamente en una descripcion verbal o
escrita. Las actualizaciones de la ilustracion en las progresiones de edad
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390. KTT, Fugitivo Larry Porter Chism (sup. izq.} y progresion de edad (sup. der., Inf, izq., y der.) mostrando multiples estilos
debido a Indicadores de tipo de vida ambigua.
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391. KTT, Progresion de la edad de un fugitivo en donde fue importante el uso del color ya que tenia cabello naranja-rojizo; foografia original del
~ sujeto (1zq.), actualizacion del fugitivo (centro), y con lentes aiiadidos sobre acetato (derecha).
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392. La cara reconstruida de Natsef-Amun.
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393. La reconstruccion de la cabeza de {a sacerdotisa de Anemospilia, mostrando los bucles arreglados sobre su
cabeza y colgando sobre su cara. :
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de nifos desaparecidos o de fugitivos fortalecen al observador a visualizar
la apariencia presente de una cara determinada en lugar de mostrar una
imagen fotografica de afios atras.®

394, [Fotogralias que muestran el desarrollo y crecimiento de un nifio a un adulto.

El arte para la presentacion del jurado ayuda a ambos, jueces y jurados
en la visualizacion y comprension de escenas del crimen o eventos. Las
reconstrucciones faciales, ya sean dibujadas, esculpidas, o generadas
por computadora de restos de esqueletos, le dan una cara al que no
tiene rostro. Aunque los medios del arte pueden variar, estos ejemplos
comparten una figura comdn: la presentacion de informacién visual.

El arte forense puede ser dividido generalmente en cuatro areas de
concentracion, de las cuales cada una engloba diferentes subcategorias:

1. Composicion de la Imagen. Imagenes graficas hechas por la
combinacion de partes componentes individuales (pueden incluir
dibujos del cuerpo entero o dibujos de objeto/evidencia).”

395. KTT, Composicion de la imagen. Basado en la descripcién verbal de una victima
(izq.) y foto del sujeto identificado (der.).

396. KTT, Progresion de edad dibujada a mano
de un nifio con cerca de un afo y medio de edad
(izq.), proyectando la aparlencia de alrededor de
los seis aiios de edad (der.). El dibujo reflefa cam-
bios probables.

397. KTT, Progresién de edad dibujada a mano
basada en una fotografia de un nifio de dos anos
y medio (sup. izq.), proyectando la apariencia de
dleciocho afos de edad (sup. der.), foto del joven
cuando fue localizado a la edad de dieciocho (Inf.
izq.), y la progresion de edad con cabello facial
afnadido (inf. izq.).



ldealmente el artista forense consulta con
un dentista pedidtrico o un ortodoncista
para obtener informacion acerca del de-
sarrollo dental para cada nifio en particu-
lar al cual se le realizara una progresion
de edad. Pueda haber variaciones que se
acomoden de acuerdo a la raza y sexo
del nifio lo cual es un factor al estimar la
erupcion dental predicha.
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2. Modificacion de la Imagen e Identificacion de la Imagen.
Métodos de mejorar la manipulacion, comparacion y categorizacion
de las imagenes fotograficas.®

398. KTT, Modificacion de la imagen. Fotografia anterior de un fugitivo (izq.),dibujo ac-
tual del fugitivo (centro), y fotografia posterior del sujeto (der.).

3. Evidencia demostrativa. Informacion visual para presentacion
de casos en la corte como displays.®

399. KTT, Evidencia demostrativa. Display en juicio utilizado en asesinato de un nino
para representar las les:ones faLales en contraste con las lineas de sutura natural del
crineo. o

Qomnal_ o
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4. Ayuda en la Reconstruccion e ldentificacion Postmortem.
Métodos para auxiliar con la identificacion de restos fisicos
humanos en diferentes condiciones.'?

}

-

400. KTT, Reconstruccién facial bi-dimensional de un crdneo. El craneo de la victima
asesinada (izq.), reconstruccion facial del craneo (centro), y la fotografia de la victima
identificada (der.). :

401. Betty Pat. Gatliff, Reconstruccién tri-dimensional del crdneo. Créneo de la victima
aseslnada, mandibula faltante (izq.), reconstruccion facial del crdneo (centro), y foto-
grafia de la victima identificada (der.).

En la reconstruccion tridimensional, el papel principal que ha desempenado
el Ilustrador Médico dentro de la Ciencia Forense es la identificacion

reconocible de una persona, para lo cual se utiliza como maxime de -

exactitud el “craneo” que es la base fundamental de la reconstruccion
facial. Como Richard Neave sefiala: En un caso forense la reconstruccion
es un medio para el fin de la identificacion de una persona desaparecida,
en otras palabras uno crea una cara que es muy similar al tipo de cara
que el individuo tenia cuando estaba con vida. En términos de aplicacion
forense tal reconstruccion se convertira en solo una parte de la historia: es
en efecto un reporte especialista hecho en tres dimensiones que contribuye
con toda la investigacion forense. Como en cada reporte solo puede ser
muy preciso si la informacion que contiene es concisa. Si la informacion
es incorrecta y falsa se incluira en el reporte esto es la reconstruccion
facial como tal, resultando en un trabajo erréneo e infundado (ilusorio)."

402. Missey Micheletti, comparacion por superim-
posicién. Parte derecha del craneo de una persona
fallecida comparada con una fotografia en vida.

403. Missey Michelettl. Marcadores de profundi-
dad de tejido, lateral (der.) y frontal (izq.).




Antropologico

404. La reconstruccion final de Seianti: vista de
frente y perfil, comparada con las mismas vistas
de la figura de su sarcofago.
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En un contexto Antropoldgico es un reporte tridimensional de toda la
investigacion conducida con el propdsito de la identificacion de la persona
cuya cara haya sido reconstruida constituyendo virtualmente un fin en si
mismo. En lo que concierne a este tipo de investigacion, se puede abordar
también en el caso de civilizaciones antiguas el estilo de cabello, algiin
tocado en la cabeza, modus vivendi, etc.'? '

Ahora bien, mientras que en la reconstruccion Antropologica se puede
indagar en lo que ataie a la edad de las personas, sefialando pliegues,
arrugas o quiza afecciones en la piel y ojos debido a las inclemencias
del clima y a su estilo de vida, en la reconstruccion forense no es valido,
ya que lo importante aqui es el enfatizar la verificacion logica de la
cara de la persona, por lo tanto no es posible hacer indicacion alguna

que especule las caracteristicas faciales como las arrugas en personas

que probablemente no las hayan tenido, disimulando y confundiendo ai
espectador que pudiera aportar informacion en lo relacionado con la
persona desaparecida o con el autor o autores de su crimen.

A menudo se confunde el trabajo del llustrador Médico en los campos de
la reconstruccién anatémica con el trabajo del artista escultor figurativo,
esto no debe ser asi, como Richard Neave describe: El escultor figurativo
construye una cabeza sobre una armadura de metal o madera, para el
artista médico la armadura es el craneo mismo, y aunque ambos comparten
ciertas técnicas de rutina, la reconstruccion facial es un ejercicio
puramente técnico basado en reglas analtémicas bien documentadas.™

- E
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405. EI sarcéfago de Seianti Hanunia Tlesnasa.
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406. La nina Yde después de su descubrimiento.

407. Reconstruccion en cera de 1a cara de 1a niiia de Yde.
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408. La versién final de la cabeza del Rey Midas en resina de
bronce.

409. KTT, La reconstruccion final de la momia de Manchester 1770.
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410. EI cuerpo del hombre de Lindow como fue encontrado.

411. Un estudio fotografico de la reconstruccion en
cera de]l Hombre de Lindow.
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En las subespecialidades de la Ilustracion Médica se incluye la creacion
de modelos tridimensionales usualmente hechos mediante resinas y fibras
de vidrio, pero trabajadas artisticamente desde la arcilla o plastilina con
conocimiento anatémico por medio del cual el futuro médico se instruira
en su aumento de entrenamiento médico.

Asimismo el fisiologo profesional es capaz de ensefarle al estudiante las
estructuras internas de! cuerpo humano, ya que 1os modelos anatomicos
tridimensionales son desarmables para exhibir el arreglo interno de
musculos, tejidos, organos y sistemas, teniendo asimismo la finalidad
tactil, en otras palabras el estudiante se instruird igualmente en lo
concerniente . Contienen cortes especificos en secciones de las diversas
regiones topograficas del cuerpo humano. Ademas se puede adoptar en la
fabricacion de estos modelos: texturas, pliegues, formas, etc. y 1a capacidad
de este material permite emitir sensaciones reales como el brillo natural
de los musculos, de la aponeurosis o de la grasa natural del cuerpo.

- Dentro de esta subespecialidad existe de igual forma la creacion de
simuladores utilizados para instruir a profesionales clinicos, como
por ejemplo los simuladores con forma humana para ensefiar a 10S
paramédicos las técnicas de respiracion artificial o de R.C.P. {resucitacion
cardio pulmonar) y asi contribuir con la formacion de personal de Salud
bien capacitado.

Cabe mencionar que el llustrador Médico en esta subespecialidad
necesitara entrenamiento exhaustivo en Anatomia del Cuerpo Humano,
porlo que en algunas escuelas de llustracion Médica se ofrecen programas
y materias muy similares a las que llevan en las carreras de Medicina
con la excepcién de enfocarlas de una forma artistica.

Los origenes de ésta subespecialidad surgieron a partir de la llamada

412. Modelos did4cticos de 6rganos y huesos demostrando la anatomia de las partes
componentes del cuerpo humano.

Escultura Biomédica, Modelos
Tridimensionales para el Estudio
Médico.

FioDRRL 4 LTkl o & Wi §
413. Modelo didactico en resina de un corazoén
para el estudio médico.

414. Modelo didactico en resina de la unién de
un hueso y un modelo quiriirgico para ensenanza
médica. ,
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Epitesis (del griego emtibevon, sobreponer). f. Correccidn quirdrgica de
las deformidades de los miembros'.

El disefio y manufactura de prdétesis o epitesis, es una de las
subespecialidades de la llustracion Médica de mayor demanda y de mayor
recompensa, donde los artistas utilizan sus habilidades anatomicas
y esculturales para diseinar reemplazos de partes del cuerpo como
(ojos, narices y otras figuras faciales) perdidas por accidentes o por
enfermedad.’®

415. Prétesis facial en el rostro de una persona, notese como el bigote disfraza la pér-
dida del segmento. '

|
|
|

|
|
|
|

La frustracion del paciente al perder uno de sus miembros 1o convierte
en una persona vulnerable, ademas de incapacitarla. Los cientificos,
médicos e llusiradores Médicos han buscado desde hace mucho tiempo
la forma de combatir esta frustracion y proporcionarle una calidad de
vida mejor al mismo.

El trabajo de protesis faciales es sumamente especializado, e incluye en
su proceso, la creacion de figuras en cera para después ser desarrolladas
en resinas, coloreadas y ubicadas en el rostro del paciente. En el caso del
color, se tendra que aplicar mediante tintes en el proceso de trabajo en
resina obteniendo una aproximacion 10 mas cercana a la pigmentacion
de la epidermis del paciente.

Prétesis, Creacion de Epitesis.

416. Trabajo de prétesis oftdlmica sobre un mod-
elo de yeso, donde es modelado con arcilla para su
posterior vaciado en cera. Actualmente; después
del procedimiento en cera se utilizan resinas.

411. Prétesis facial donde se muestra la colo-
cacioén de cabello humano para simular el bigote,
a la izquierda se muestra a la persona portando
la proétesis.

|

418. Elsbeth Stoiber, prétesis oftdlmica endure-
cida de mezclas de moulage. Ziirlch, no hay fecha
disponibie. '




419. Eisbeth Stoiber (n. 1924)

En 1988, Eisbeth Stolber explicoé como podia imag-
inar el futuro del arte del moulage, especialmente
en lo concerniente a la imagen dermatolégica en
cera.

“1. Los Moulages selectos de tipicas enfermedades
de la piel deberan limpiarse, restaurar, y presentar
en grupos etolégicos para propésitos de enseiian-
za médica. Su expresividad se verd incrementada
con el suplemento de detalles en lo concerniente a
diagndsticos diferenciales y descubrimientos his-
toiégicos. Estas medidas pueden llevarse a cabo
en cada clinica de las universidades que tenga
moulages en su posesion.

2. Los mejores moulages de las diferentes colec-
ciones europeas se podran combinar y mostrar en
museos grandes, donde doctores y estudiantes que
se especializan en el campo de 1a dermatologia pu-
edan usar las piezas para auto-estudio, como se
hizo en el Hospital Saint-Louis en el pasado.

3. Los modelos en cera que presenten sindromes
de interés publico, tales como cancer de piel, en-
fermedades infecciosas, o enfermedades pasag-
eras, podr4n hacerse accesibles al publico en gen-
eral en exhibiciones continuas, a través del apoyo
de Instituciones estatales de prevenciéon médica y
salud requerida y seguros de accidentes.'s”
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Algunas veces las protesis faciales son afianzadas al rostro mediante €l
uso de lentes en el caso de segmentos de la cara perdidos; otras veces
se colocan con pegamentos especiales disenados para no lastimar la
piel, sin reacciones secundarias.

Lo mas importante que hay que destacar acerca de las protesis faciales,
sera su similitud con el rostro de la persona, es decir las peculariedades
que cada quien posee, como pueden ser arrugas, lunares, pecas, man-
chas por el sol 0 por acné, y cierta asimetria en el rostro humano, lo cual
producira la sensacion de realismo, pasando desapercibido por grupos
de personas, cuya reaccion de otra forma seria de miedo o repulsion.

420. Eisbeth Stoiber, protesis facial central unida a lentes. Epitesis hecha de resinas
sintéticas. Ziirich, no hay fecha disponible.
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Mientras crecié una pérdida del valor del moulage lo cual se volvié mas
aparente en Ziirich en los 1960, Elsbeth Stoiber fue capaz de adoptar
la produccién de epitesis, como lo habia hecho Luise Volger, quien fuera
pionera en el arte del moulage en Ziirich.,

Su educaciéon como técnica quimica le hizo posible el desarrollar mas
a fondo este arte a través del uso de materiales modernos y sintéticos
ahora ya disponibles. No solamente podian ser modeladas y entinta-
das facilmente estas sustancias, sino también garantizaban buena tol-
erancia a la piel y una larga vida, mientras que permitian que fueran
protesis resistentes al calor y faciles de limpiar. El incremento de mas
operaciones faciales radicales realizadas, lanz6 grandes demandas para
las habilidades escultdricas de Stoiber. Se convirtio en una especialista
internacional en el area de las protesis faciales a la cual todos querian
contratar en los 1970. Hoy en dia, Elsbeth Stoiber trabaja con un tipo de
metilmetacrilato, el cual, dependiendo de la proporcion de monémeros
~anadidos, endurece de forma mas firme o mas flexible. Por lo tanto, ella
es capaz de combinar zonas suaves y firmes en la misma epitesis, como
lo desee.

El ajustar una epitesis requiere tiempo. Primero, todas las cavidades
que no son necesarias y areas de superficies muy curveadas son amor-
tiguadas, asegurandose que el paciente pueda respirar. En el siguiente
paso, Elsbeth Stoiber modela la deformidad y el area que la rodea con
una mezcla negativa elastica, entonces saca del negativo un positivo
en yeso y cubre este mismo con una capa delgada de cera, 1a cual sirve
como modelo basico para ajustar la protesis al paciente después de
cortarla al tamano aproximado de la epitesis.

Con el paciente presente, Stoiber modela la seccion de la cara la cual
sera representada en cera por encima del modelo, y , en el caso de una
prétesis oftalmica, inserta un ojo artificial. La pieza entonces se encaja
en un yeso duro muy especial. La forma resultante es calentada después
de separarla. el negativo hueco estad completo, y se puede realizar un
vaciado en positivo de él. Stoiber acomoda la forma en yeso duro en
una cubeta de metal y la llena con los componentes sintéticos l1os cu-
ales van a polimerizarse. Con la cubeta sellada bajo presion, empieza
un proceso de coccién por varias horas. Después, la protesis tosca se
remueve, retocada con sutileza, y pintada de forma realista en presencia
del paciente. Si la regién que se reproduce 1o requiere, Stoiber introduce
pestanas o cejas o integra un ojo artificial en la epitesis.

La prétesis puede ser unida al paciente de diferentes maneras. En ca-
s0s raros, puede ser encajada anatOmicamente en la deformidad sin
aparatos especiales. De vez en cuando, un cirujano puede preparar la
introduccion de la epitesis. En el caso de una deformidad mayor en el
centro de la cara, el cirujano puede implantar una estructura a la cual
“se puede unir la epitesis, o, al permitir que una epitesis que llega has-
ta el oido con bordes menos obvios, puede formar una unién menos
aparente del tejido existente. Un método menos complicado y comin-
mente empleado involucra el incorporar un par de lentes a la epitesis.

|
421. Elsbeth Stoiber, Acne nodosa de la mitad
derecha de la cara. Moulage dermatolégico en
cera. Ziirich, 1956.

422. Elsbeth Stoiber, Poikloderma del pie izqui-
erdo. Moulage dermatol6gico. Ziirich, no hay fecha
dlsponible.»




423. Elsbeth Stoiber, Leishmaniasis de la cara.
Moulage dermatologico en cera. Ziirich, no hay fe-
cha disponible.
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L.a union de proétesis dentales o de la parte superior de la paleta maxilar
se logra con el uso de pestanas, magnetos, o rolletes escondidos. Al
final, los adhesivos para gomas que no daian la piel permiten suavidad
en las epitesis, particularmente aquellos que se utilizan para cubrir de-
formidades del oido externo o de la nariz, para que se puedan unir di-
rectamente a los [lilos del area con defecto. Elbeth Stoiber sigue estando
involucrada con el desarrollo epitético hoy en dia. Hace varios afos, fue
capaz de colaborar con el Instituto de tecnologia Biomédica de la Uni-
versidad de Ziirich para construir una epitesis total para la region facial
media, con un sistema de sensor controlado de temperatura que regula
el aire caliente que se respira."

424. Elsbeth Stoiber, Epiloia Typus Pringle de la cara y el hombro izquierdo. Moulage dermatolégico en cera. Ziirich, 1957.
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Hablar de la cera como material funcional para el hombre, es hablar de
un vasto periodo historico, esencial para la vida diaria. Desde tiempos
primitivos, nuestros antepasados sabian bien de sus propiedades, sabian
que era flexible, derretible, que fluia y que era flamable. Reconocian
que la cera se disolvia en ciertas sustancias y que se le podian anadir
pigmentos. Debido a que la cera tenia propiedades adhesivas y resistentes
al agua podia ser usada como proteccion en contra de la corrosion, asi
como servir de material de reserva para teiir textiles.'®

En la antigua era Greco - Romana, la cera era utilizada como un material

~para muchas areas de la vida cotidiana. Servia como superficie de
escritura sobre tabletas de madera y de marfil, como adhesivo en la
construccion de instrumentos'y como protector en partes de edificios,
barcos y trabajos escultoricos artisticos.

Los griegos habian ya desarrollado el proceso llamado “ganosis” en
tiempos antiguos. Cubrian superficies pintadas con una capa de cera
para prevenir que los colores se desvanecieran.

Al mismo tiempo se dieron cuenta que los colores podian ser suspendidos
en cera derretida o disuelta, por 1o tanto fueron capaces de producir
pinturas con cera, que en su estado liquido podia ser pintado o también
ser aplicado en superficies apropiadas. Esta técnica de pintura llamada
encaustica fue desarrollada posteriormente por los egipcios en el arte
de los retratos de momias. Capturaban la cara de una persona fallecida
de clase alta en una panel de madera o lienzo que dibujaban sobre la
cara de la momia.

Los fundamentos técnicos y de produccion esencial para la utilizacion
médica de la cera fueron establecidos en la produccion del bronce de las
primeras culturas avanzadasy en la antigua escultura en cera. Avanzaron
en dos importantes areas de la vida cultural: el arte votivo, y el ritual de
la muerte.

El proceso a la cera perdida, presumiblemente se practicaba ya en
Mesopotamia con el origen de los primeros bronces en el cuarto milenio
a. C., introducia el principio en reversa de la escultura en cera. El modelo
tosco de cera formado ya fuera con la mano o con la ayuda de formas
de yeso, servia como el original del cual un negativo de arcilla seria el
molde. Durante el proceso de coccién, el modelo de cera se derretia y
fluia por fuera del negativo de arcilla y por lo tanto era “perdido”, creando
espacio para el bronce liquido.

Mientras que el modelo de cera en la fundicion del bronce era simplemente
un intermediario para el producto metalico final, en la escultura en cera
antigua se convertia en el objeto final concientemente formado.'

Las esculturas antropomorficas en cera mas antiguas preservadas
hoy en dia pertenecen a Egipto cerca del afio 2100 a. C. Eran retratos
reducidos de los muertos, llamados “Uschebtis”, que eran originalmente
representaciones de la muerte, afadidos a las ofrendas de regalo

Anatomia Plastica.

425. Momia en encéustica, retrato de una joven
mujer Egipcia. 120-130 a. C.

426. Escultura votiva Etrusca de un pie. Terra-
cotta. Tercer o segundo siglo d.C.




427. Uschebti. Escultura Egipcia en cera con in-
tenciones de ser una reproduccion reducida del
enfermo. Probablemente de Deir el-Bahari, On-
ceava Dinastia (a. 2050 a.C.).
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colocadas en las tumbas, o podian ser munecas vistas en un contexto
magico. Y como tal, eran objetos utilizados por hechiceros malvados.

Mientras que estos objetos de cera todavia se modelaban libremente,
los artistas votivos greco - romanos habian adoptado ya el principio
en reversa, desarrollado en el proceso a la cera perdida para producir
esculturas votivas esquematicamente arregladas de organos y partes del
cuerpo humano, que eran hechas no solamente de terracota o bronce,
sino también de cera.

Ahora bien, conforme la cera fue tomando mayor importancia en su empleo
como técnica esculldrica, asimismo paso por las manos de grandes artistas
quienes la emplearon beneficidndose de sus caracteristicas multiples.
Andrea del Verrochio (1436-1488), maestro de artistas como Leonardo
da Vinci (1452-1519), Pietro Perugino (1446-1524) y Giovanni Francesco
Rustici (1446-1554), y escultor lider en Florencia durante su tiempo, se
cree haber sido el primero en formar la cera Boti artisticamente, Verrochio
instruy6 a Orsinio Benintendi, quien procedia de una familia de reputacion
de escultores de cera. En Florencia, Benintendi se convirtio en el mas
grande escultor de votivos del siglo XV.

Una gran cantidad de artistas se volvieron activos a este campo debido
a la gran demanda de estatuas volivas de tamano natural, recibiendo
ordenes de servidores de la iglesia de la Santisima Annunciata.

Mientras que artistas como Leonardo da Vinci dibujaban sus estudios
anatomicos de diseccion, otros como Andrea del Verrochio y Miguel
Angel (1475-1564), visualizaban su conocimiento tridimensionalmente
en cera. Los primeros modelos de cera anatomicos eran formas artisticas
de esqueletos y figuras de los musculos asignandolies el término de
“ecorché” hasta el dia de hoy. Eran hechos de cera de abeja, cera de vela,
trementina, y brea como material para endurecer. Su tamafno era menor

al tamaiio real por lo tanto eran modelados libremente, y constituian en

428. Escultura votiva de ilero o vagina. Terra-cotta. Probablemente Italiana. Imperio
Romano. o
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primer lugar, anatomfa para los artistas, y en segundo lugar un estimulo
indirecto para los anatomistas para emplear el modelismo en cera para
sus propios deseos ilustrativos.

La importancia del estudio de la anatomia tanto para los anatomistas
como para los artistas, fue de gran interés al ser publicada la magna
obra de un hombre que aclard la oscuridad medieval que envolvia la
representacion de la anatomia humanay la condujo por caminos correctos
mediante los primeros estudios completos de diseccion humana, me refiero
a Andrea Vesalio(1514-1564) y su obra De humani corporis Fabrica.
Publicada en Basilea en 1543, por medio de grabados ilustrados en
madera que derivaban casi todos del pupilo de Tizian, Jan Stephan
von Calcar (1499-1546/50), quienes propagaron una nueva perspectiva
realista de la ilustracion médica.

Los estudiantes de medicina, ahora ya tenian en sus manos un tomo muy

voluminoso de representaciones bi-dimensionales de 1a anatomia humana,
que les ayudaria en sus lecciones y practicas, adquiriendo habilidad y
asegurandose de tener una vista ilustrativa fuera de las salas de diseccion
por medio de un libro.
Obviamente las ilustraciones del libro, aclaraban los aspectos de la
anatomia humana mas exteriores, abstrayendo la realidad para crear
imagenes esquematicas, ahf fue donde la cera surgié como un instrumento
que se ofrecia como sustituto real para el cadaver y no solo un retrato del
cadaver constituido por la ilustracion de dos dimensiones.?°

429. Uschebti. Escultura votiva de una oreja, dedicada a Asclepius. Bronce. Asclepion
de Pérgamo, segundo siglo a.C. :

ry

430. Uschebti. Mufieca egipcia muy decorada (po-
siblemente la reproduccion de una cocubina del
enfermo). Nicleo de madera con superficle de
cera. Onceava Dinastia {a. 2000 d.C.).

431. Recipiente de cobre e instrumental de mod-
elado.
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1 . . o
432. Uschebti. Esculturas votlvas de organos y partes del cuerpo, dedicada a Asclepius. Terra-Cotta. Asclepieion de Corintios,
siglos quinto o cuarto d.C.
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Se cree también que los fisi6logos que trabajaban para el anatomista
Bolofiés Mondino d" Luzzi (1270?-1326), quienes comenzaron a realizar
disecciones cientificas de cadaveres humanos por primera vez desde la
antigiiedad, llevaron a cabo reproducciones del sistema vascular al utilizar
inyecciones de cera. Acto seguido, las inyecciones de diferentes colores
liquidos se utilizaron una y otra vez por los anatomistas en un intento de
establecer las respuestas a las preguntas acerca del movimiento de la
sangre y la fisiologia de 6rganos individuales a través de una visualizacion
del sistema vascular.

Sin embargo, fueron los anatomistas alemanes Jan Swammerdam (1637-
1680), Kaspar Bartholin der Jiingere (1655-1738), y Frederik Ruysch
(1638-1731) en los siglos diecisiete y dieciocho quienes desarrollaron el
arte de la inyeccion de cera a un nivel mds alto. En 1672, Swammerdam
publicé su procedimiento:

“Toma suficiente cera blanca, deja que se derrita, coloréala de rojo,
amarillo, verde, y asi sucesivamente, rapidamente llena una jeringa con
la cera, encajada con una extension, € inyéctala en la vena o arteria. Pon
atencion en que ninguna burbuja de aire se forme en la penetracion de la
~cera y cuando sea posible golpea la sangre por fuera de las venas para
que no hayan obstrucciones en las mismas.?'”

Cerca del ano 1600 un pintor y arquitecto florentino Lodovico Cardi (1559-
1613) presentd la manera en la que el arte del modelado anatémico, se
podria desarrollar junto con la medicina.

Cardi fue el pupilo del pintor Alessandro Allori (1535-1607), quien
también trabajaba en Florencia. Allori tenia a su disposicion un cuarto
para diseccion en el claustro de San Lorenzo. Después de haber estudiado
primero la anatomia, Cardi tomo la oferta de hacer estudios anatomicos
de las disecciones disponibles para él por un anatomista que trabajaba

433. Uschebti. Escultura votica en cera. Del 4rea alrededor de Wasserburg am Inn, sig-
los dieciocho o diecinueve.

L - =" ' ~-‘."..‘ . . " . .
434. Cabeza de cera con ofos de vidrio, probable-
mente hecha de una mascara mortuoria. De una
lumba cerca de Cumae, siglo primero a.C.

435. Escultura votiva de un brazo en su molde.
Beilngries, mediados del siglo diecinueve.



436. Figura de miculos en cera (“ecorché”). Flor--
encia, a. 1550.

437. Giulio Gaetano Zumbo (también Zummo:
1656-1701), aubo-retrato. Florencia, 1691-1695.
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en ese tiempo en el hospital Santa Maria Nuova. Presumiblemente este
anatomista fue Théodore de Mayerne (1573-1655).

En sus estudios, Cardi se arriesgé a tomar el siguiente paso del dibujo
bi-dimensional al modelo tri-dimensional.?

Hacia finales del siglo dieciséis, Cardi cred una figura de 60 cm de los
miisculos en cera roja, un trabajo apreciado como “La bella anatomia,”
la cual también produjo en bronce en 1598. Ambos trabajos, la ceray el
bronce ecorché, todavia se preservan en el Museo Bargello en Florencia.
La colaboracion entre Cardi y de Mayerne, el artista y el anatomista, se
probd asi mismo. Estos fueron los fundamentos y los inicios de grupos
y equipos de artistas y anatomistas en busca de un arte escultorico en
cera, conocido como “ Anatomia Plastica.?”

Los inicios del modelado anatomico desde su contexto médico se marcaron
por la cooperacion de un sacerdote Siciliano y un cirujano parisino. Giulio
Gaetano Zumbo (también Zummo) (1656-1701) y Guillaume Desnoues
(1650-1735). '

Giulio Gaetano Zumbo, habia aprendido a utilizar la cera durante su
educacion en el colegio de Jesuitas en su pueblo natal Siracusa, En 1691,
residio en Napoles y también en Roma por un periodo corto. En ambas
ciudades fue estimulado por su propio trabajo artistico en cera a través
del estudio de diferentes estilos de pintura y escultura, especialmente en
cera. Siguiendo el estilo barroco compuso arreglos de escenas con motivos
macabros, las cuales revelaban su interés en la anatomia humana. Sus
trabajos le brindaron una gran reputacion de tal manera que en 1691

438. Coloranies y otros maleriales empleados en la elaboracion de figuras de cera, en
Sus recipientes originales..
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Cosimo Il (1642-1723), Gran Duque de Toscana, lo llamd para ser un
modelador y formar parte de su corte en Florencia.?

En sus composiciones barrocas se pueden nombrar las mas importantes,
cuyo caracter morbido dan una clara idea del camino que Zumbo habria
de seguir. La Pestilencia, El triunfo del Tiempo, Sifilis, y Las Cinco etapas
de la descomposicion. Mientras que las primeras tres obras anteriormente
nombradas, habian establecido su interés por la anatomia, en su obra las
cinco etapas de la descomposicion comprendid, al formar los diferentes
pasos de la descomposicion, que su sendero era el ilustrar, por medio de
la escultura en cera, la anatomia humana, al darse cuenta de este hecho 440. Gaetano Giulio Zumbo, La Sifilis.
decidi6 estudiar mas la anatomia humana estableciéndose en Bolofia
especificamente en el Teatro Anatomicum de la universidad en el afio de
1695, en ese mismo afio acepto una oferta en Génova, que resultarfa ser
el verdadero nacimiento de la anatomia plastica.?

439. Giunlio Gaetano Zumbo. Las cico etapas de la descomposicion. Arreglo escénico en cera. Florencia, 1691-1695.
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441. Detalle de Las cinco etapas de ia descomposicion,

bl

i

247



248

El cirujano parisino Guillaume Desnoues habia enseiiado anatomia y
cirugia en Génova desde 1691, realizaba diferentes disecciones para sus
clases donde ponia de manifiesto las venas utilizando su propio proceso
de inyeccion. Un caso atrajo su atencién, una mujer y su bebé habian
muerto durante el parto, y el feto estaba todavia en el utero, la cabeza
empujando hacia el cervix, Desnoues prepard los cadaveres de la madre
y el hijo por separado, luego los devolvié en la posicion en que los habia
encontrado. El espécimen causo admiracion, pero pronto mostro signos
de decaimiento.

Desnoues fue con Zumbo a pedirle que reprodujera completamente a
la mujer embarazada en cera. Durante esta comisién crecié una gran
relacion de trabajo entre cirujano y artista, la cual se mantuvo de 1695
a 1700.

Los cuerpos ofrecidos a Zumbo por Desnoues eran cadaveres de pacientes
fallecidos o criminales ejecutados. El modelo de la mujer y el nifio
- junto con muchos modelos en los que trabajaron en conjunto, no fueron
preservados, solo un modelo sobrevivig, la cabeza de un hombre del cual
una parte del craneo y el hemisferio izquierdo del cerebro pueden ser
removidos.

Después de cierto tiempo la relacidn entre cirujano y artista se torno
dificil, separandose ambos para trabajar por su propia cuenta. Giulio
Gaetano Zumbo se mudé a Marsella gracias a la invitacién de un oficial
naval francés, el cual le ofrecio construir una coleccién en cera de
anatomia en ese lugar. Disponiendo de cuarenta cadiveres y una persona
que se encargaria de prepararlos.?

442 Giulio Gaetano Zumbo, preparacion anatomica de una cabeza. Museo de La Specola.
|

443. Detalle de la pr‘eparacién. de un cuerpo con
representacion de las arterias. Museo de La Spe-
colia, Florencia.

444. Representaclon de un misculo de la cara in-

terna del muslo. Museo de La Specola, Florencia.
!

37
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445. Representacion de las arterias de Ja pared
anterior del térax y abdomen.

446. Preparacién de todo el cuerpo con represen-
tacion de los ligamentos, articulaciones y algiinos
musculos y tendones. (detalle). Museo de La Spe-
cola, Florencia.
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L.a técnica de Zumbo a resultado ser tan especial que hasta la fecha
no se tiene documentacion en lo concerniente, solo mediante algunos
andlisis de su coleccion de ceras anatomicas en el museo Florentino “La
Specola” y la observacion durante su restauracion se ha podido llegar
a pocas conclusiones donde aparentemente Zumbo habia desarrollado
un procedimiento muy costoso, lo cual podria explicar su limitada
productividad.?

Resumiendo o anterior, se tiene que seinalar que Zumbo y Desnoues
inauguraron la anatomia plastica. Gracias a Zumbo, el modelado arkistico
anatomico se transformé en un modelo artistico para propdsitos médicos,
imitando un realismo muy cercano a los tonos naturales de los diferentes

447. Detalle de una preparacion de todo el cuerpo con representacion de las arterias.
Museo de La Specola, Florencia.
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sistemas del cuerpo humano mediante la diferencia de coloracion, asi
mismo desarroll6 un mejor método que el sistema monocromatico de
cera de Cardi, en donde sus modelos constituyeron por primera vez, una
verdadera alternativa a la ensenanza por medio de cadaveres debido a
los ineficientes procedimientos de conservacion de los mismos en ese
periodo de tiempo.?

En 1794, el Fisico de Frankfurt Engelbert Wichelhausen (1760 - 1814)
visitd 1a coleccion de ceras de Florencia y conté veinte cuartos que esta-
ban llenos de modelos anatémicos en cera. Veinticuatro figuras comple-
tas y 2,800 estudios detallados encontrados en la coleccion. Hoy en
dia hay ocho cuartos en La Specola en donde se muestran 10s modelos
anatdmicos, incluyendo diescinueve estatuas de tamano natural y ocho
reproducciones del cuerpo humano aproximadamente de 75 c¢cm de al-
tura, hay 562 cajas de muestras, manteniendo cerca de 1,400 modelos
~ detallados. Arriba de las cajas de muestras hay aproximadamente ocho-
cientos dibujos explicatorios arreglados por Fontana, y en los dibujos
debajo de las cajas de muestras se pueden observar las leyendas corre-
spondientes a cada uno. Uno de los cuartos contiene los modelos obsté-
tricos, mientras otro mantiene los trabajos de Giulio Gaetano Zumbo.

Mientras que no existe informacion acerca de la Escuela Boloiesa de
modelado en cera, hay mas detalles disponibles del proceso desar-
rollado en la Oficina de La Specola en Florencia. Durante su visita a
Florencia, Engelbert Wichelhausen fue capaz de oir acerca de diversos
principios de produccién de Felice Fontana, quien publicé entonces en
1798 el Ideen iiber die beste Nachrichten von den anatomischen Wa-
chsprdparaten in Florenz und deren Verfertigung ( 1deas para la mejor
aplicacion de la Escultura en Cera, Junto con informacion acerca de las
Ceras Anatomicas Florentinas Preparaciones y sus Producciones).

En esta publicacién el comunico: “Para poder producir ciertas prepara-
ciones anatémicas en cera, uno debe tener formas de yeso de todo el
cuerpo disponibles, en diferentes posturas, y de todas las partes individ-
uales, o tener las partes mas delicadas primero modeladas toscamente
por un escultor”. Para la produccion de la forma en negativo, el artista
usualmente no se conformaba con hacer el vaciado en yeso de un solo
molde del patrén de diseccion.

En lugar de esto, en la mayoria de los casos, “ de acuerdo a las in-
tenciones del anatomista quien dirigia todo, la figura debia tener una
postura especial y direccion, para poder realizar vividamente las partes
que estan destinadas a representarse exquisitamente; y por lo tanto
uno se ve forzado a hacer el primero modelo una representacién to-
sca de arcilla (terra argillacea, alumine) por un escultor talentoso.
Por lo tanto, la primer preparacién causa muchas dificultades y re-
quiere mas tiempo, esfuerzo, y conocimiento que los que le siguen. Si
uno tiene un modelo, y lo preserva cuidadosamente, puede hacer va-
ciados de tantas formas de é1 como uno quiera. Para el mas peque-
flo, mas especimenes delicados, uno usualmente hace el modelo en
cera, mezclado con mas cantidad de la normal de betiin de Burgundia.

448. Preparacion de todo el cuerpo que muestra
{fos miisculos superficiales. Museo de La Specolia,
Florencia.



449. Ecorché mds grande que el tamaio real,
muestra la capa superficial de miisculos. Modeio
anatomico en cera del estudio de Felice Fontana.
Florencia, 1780-1786.
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450. Preparacion del cerebro. Museo de la Specola, Florencia.

Inicialmente tomaba entre ocho y diez meses antes que un modelo t0sco

“muy complicado fuera terminado. La conversion y trabajo final del mod-.

elo real en cera provo consumir una cantidad igual de tiempo, por lo
que, por ejemplo, “ la bella figura , en donde el curso y conexion de los
nervios se presentan, tomo cerca de veinte meses para ser completada.”
Para el material de escultura, el artista de cera florentino, utilizaba cera
de abejas blanqueada o también cera virgen, que provenia de las abejas
que habian producido cera por vez primera. El mejor modelo en cera se
obtenia en ese tiempo de Ucrania. La cera no podia ser contaminada, o
se romperia a temperaturas frias o se derretiria a temperaturas calien-
les. Por otra parte, se necesitaban mezclar ciertos aditivos con la cera
para hacerla dura y resistente. “Si habia piezas oscuras que se tuvieran
que colorear, uno mezclaba dieciséis partes de cera, dos partes de
betiin de burgundia, y una parte de sebo de cordero, el cual habia sido
cuidadosamente purificado de todas las particulas de polvo.

En contraste, para las partes que debian quedar transparentes o recibir
un color luz, uno mezclaba diez partes de cera, una parte de trementina
de Venecia, y una parte de grasa; como alguien en Florencia me aseguro,
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uno también puede usar aceite de oliva para la mezcla. Para la produc- 451. Preparacion de todo el cuerpo que flustra la
cion de huesos gruesos, misculos y otras partes firmes de tejido, se musculatura superficial y profunda.

afiadia mas betiin de burgundia, o en adicion a la trementina y el sebo

de cordero, se empleaba la colofonia, un producto de resina.

“Para lograr el color natural de la piel, uno mezcla plomo blanco (ce-

russa alba, O0xido de plomo blanco) y un poco de bermelldn (cinnabaris

factitia, 0xido de mercurio, sulfuro rojo) en las proporciones apropiadas.

Las raices de la lengua roja de buey (anchusa tinetoria) son también

buenas si uno es capaz de obtener la verdadera orientacion de color.

Para un color rojo oscuro, se usa Laca Florentina (lacca florentina),

para el rojo luminoso, 6xido de plomo (minimum, oxyde de plomb rouge), L

para el azul, azurite (coeruleum montanum, oxyde de cuivre bleu), o ul-

tramarino (ultramarinum), asi como el polvo de 1as semillas de las huele . s o |

de noche de Guinea (solanum guineese), que son mejor que lo que resta. . E
Para el color verde, verdigris (viride aeris, oxyde de cuivre verd) funcio-
‘na bien, o también verde montana (viride montanum), para el amarillo,
- la raiz de ctircuma (curcuma longa), para el café, tierra café de Colonia i AT
(creta umbra), y para el negro, hollin de pino (fuligo). - R P

La mezcla de la cera, pigmentos, y otros aditivos se debia conducir cui- - B P
dadosamente. Cada componente se calentaba individualmente a bafio o " L
maria, el tan llamado Marienbad, de tal manera que no se formaran S i
burbujas. Los componentes necesarios se mezclaban juntos solo antes T - _
de la produccion. “ Uno pinta los vaciados en yeso preparados... ex- o . ' i“ }
actamente con aceite de oliva, los calienta, los fusiona, y siguiendo las ' S !
reglas del arte, pone la masa de cera en ¢llos. ] - ‘ o i
Cuando ha endurecido y la forma no se quiere separar de la masa de R B no '
cera (esto, sin embargo, se lleva a cabo ficilmente), uno puede sumer- o '

gir la forma en agua fria para lograr una separacion exitosa. Si aparece \_ o
alguna burbuja, la cual no se debe presentar si fa masa fue apropiada- o S
mente calentada, uno sujeta una carbonera o plancha a cierta distancia . o

hasta que el area se vuelva tersa, utilizando una espatula para corregir T -
los detalles. Para remover los filos que se forman donde los negativos , R
de yeso estaban unidos y para pulir apropiadamente todo, uno utiliza - 3 P
una espatula de metal caliente, o también acero para soldar, el cual es S ‘ |
utilizado por trabajadores de cera ordinarios”. : _ '

-

Los escultores de cera modelan los organos individuales ymembranas por , .
separado y las ubican en la figura. Los nervios, arterias, y venas se rec- - AN |
reaban con barillas de cobre o de acero, cubiertas de cera coloreada. N : L
Para el paquete linfatico tan delicado de venas, se utilizaban hebras de N ] L |
seda, también cubiertas en cera. AR Sy
Wichelhausen notd que los disectores florentinos trabajaban siguiendo B | l
el patron de “grabados de cobre hechos por los hombres mas famosos N S .
de cada ramo de la anatomia, para obtener un estandar en la prepara- R p 1
cion del cadaver que mostraban todos los nuevos descubrimientos”. o ' '

Ademas, los “escultores mas habiles tenian que comparar el todo con

la naturaleza, bajo la supervision de un anatomista experimentado en

el campo en particular, para asegurarse que la escultura se acercara a

1a naturaleza tanto como fuera posible”. Una vez que se completaba un
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L

452. Detalle de una preparacion de todo el cuerpo que ofrece las capas musculares profundas. Museo de La Specolia,
Florencia.
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modelo, recibia una capa protectora de barniz y se colocaba en un lugar
“ donde no fuera abandonado a los efectos del clima y la luz del dia”.
La descripcion tan detallada de Wichelhausen fue suplementada sus-
tancialmente algunos afnos atras, cuando el proceso de produccion fue
reconstruido por La Specola con la ayuda de fuentes escritas, instru-
mentos que quedaron, contenedores, formas, y sobras preservadas de
cera, asi como andlisis realizados durante la restauracion de modelos
individuales. Esta investigacion confirm un proceso fundamental bien
establecido, a pesar de numerosas modificaciones desarrolladas en el
curso de los anos. Puede ser dividida en cuatro pasos:

1. Producciéon del Modelo Basico.

Antes que nada, el disector tenia que realizar su tarea. Necesi-
taba preparar el cadaver y sus partes para que las estructuras
anatomicas que se describiria pudieran ser presentadas en la im-
agen del observador en la manera mas didactica e inteligente po-
sible. Para este propdsito, el disector se referia frecuentemente a
ilustraciones de publicaciones anatomicas reconocidas.

Esta es la razén por la cual los modelos subsecuentes se parecian
en detalle a las laminas ilustrativas de Mascagni o0 laminas de
“William Smelie (1697-1763), Bernard Siegfried Albinus (1697-
1770), Pieter Camper (1722-1789), John Hunter (1728-1793),
Alexander Monro II (1733-1817), Johann Friedrich Meckel (1724-
1774), Samuel Thomas von Soemmering (1755-1830), Josias
Weitbrecht (1702-1747), o Felix Vicq d’Azur (1748-1794).

Ademas, los disectores y modeladores se permitian estar influen-
ciados por los trabajos de arte del Renacimiento en algunas de
sus reproducciones. Paolo Mascagni, por ejemplo, se orient) por
la forma en que Migue! Angel pint6 a Adén en el techo de la Capil-
la Sixtina, al crear su retrato de la figura de los vasos linfaticos.
Tan pronto el modelador tenia el espécimen de diseccion ante él,
decidia si modelaria el negativo en yeso directamente del patron
natural o si lo haria de alguna forma basica ya iniciada. Tal mode-
lo se esculpia en cera o arcilla, con el espécimen para reproducir
cada detalle. Este primer paso en la produccién podia tomar de
seis a doce meses.

2. Produccion de la Forma de Yeso.

Solo un pequeno niimero de modelos en Florencia fueron directa-
mente esculpidos, esto quiere decir, trabajados de un bloque de
cera o0 modelados de una masa suave de cera. La mayoria de las
veces 10S modeladores utilizaban el procedimiento en reversa de
yeso-cera, conocido desde tiempos antiguos en la ceropléstica
general. Ya fuera el espécimen anatomico o el modelo basico,
servian como patron del cual se modelaba la forma en negativo.
La forma de yeso consistia en un armazén de una sola pieza o
de dos piezas. Para moldes mas complicados, 10s modeladores

. .

o

453. Charles 1. Grignion. Utero con gemélos.
Grabado en cobre, patentado después del trabajo
original de Pieter Camper o Jan van Rymsdyke,
para William Smellie. Londres, 1754.

453,454. Modelos en cera del museo florentino de
La Specola, mostrando caracteristicas de la pre-
produccion de los patrones gréficos de los disecto-
res, aleunas veces hasta el inds pequeio detalle.

454, Utero con gemélos. Moulage obstétrico en
cera, Modelo del estudio de La Specola. Florencia,
no hay fecha disponible. ‘
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; f producian formas hechas de diversas piezas. Ubicaban una o mas
1 hebras entre el original y la masa de yeso, para ser expulsadas
de las capas de yeso en corto tiempo antes de que se deshicieran
| las formas de yeso.
Las piezas de la forma se ponian juntas para el vaciado del posi-
tivo con aparatos especiales para acomodarlas. Se requeria es-
] pecial atencion en la produccion cuidadosa y el almacenamiento
del yeso en negativo, ya que la forma servia para la produccion de
1 copias adicionales del modelo.

3. Preparacion del Vaciado.

Era la parte mas importante y también la mas dificil del proceso
a seguir. El modelador debia variar su procedimiento de acurdo a
la forma y el color del modelo deseado. Primero, preparaba una
mezcla de cera basada en cera pura de abejas, a la que le anadia
trementina en un radio de una parte a diez y, en cantidades mas
limitadas, muchas resinas, para hacer el material del vaciado
mas elastico y el modelo final duro y mas resistente. La llamada
cera de insecto servia al construir los puntos a soldar de los mod-
elos detallados, donde serian unidos a otras partes del modelo
asi como al lugar de exhibicion de la pieza. El modelador ubicaba
- todos los ingredientes de la mezcla de cera en un recipiente de
32?157%26152:?;3&%? las arterias, venas y nervi- cobre profundo y lentamente los derretia a fuego lento en bafio
) maria de tal manera que la cera no se pusiera amarilla. El tam-
bién anadia un poco de manteca de cerdo, pigmentos coloreados
disueltos en trementina, y pequenas cantidades de laca blanca
‘ pulverizada. Los contenedores de cobre que tenian resinas, car-
;‘;g'mngl‘fjsg;asgf"d:r‘;0”’;‘; faag 'i)elu‘,’:n;a d’(’)’;’;‘;";} bon negro, 6xido ferroso café, sulfito de mercurig rojo, y carbon-
Jumbar. Museo de La Specola, Florencia. ato de cobre azul pueden ser detectados como pigmentos que se
utilizaban. Con la adicion de gis, el modelador lograba un efecto
luminoso opaco, que era deseado, por ejempio, en la reproduc-
cion de estructuras 6seas. El color amarillo de los tendones era
producido por polvo fino de oro. Antes del vaciado, el modelador
i - probaba el tono del color al permitir fluir algunas gotas de la
mezcla de cera con tinte en paneles de-marmol.
Durantela preparacion delamezclade ceraderretida, el modelador
[;- : humedecia el negativo en yeso en agua templada y pintaba las su-
perficies internas con una solucion débil de jabon, para que oS po-
y ros se cerraranylasfasesdeisolacion delyesoylaceraselograran.
Esto hacia que la posterior separacion del vaciado del n'egal;ivo
fuera mas facil. La primer capa delicada de cera se pintaba en la
|> forma. El espezor de la capa variaba de acuerdo al tamano y cur-
Y . vatura del objeto a reproducir. Después que la cera se enlriaba,
| una segunda capa mas gruesa se colocaba a una temperatura
ligeramente menos caliente.

i
Algunas representaciones, como los huesos, se llenaban comple-
tamente con cera. Sin embargo, la mayoria de los objetos, par-
ticularmente los mas grandes, permanecian huecos. Para que
estas piezas no perdieran estabilidad, recibian una tercera capa
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457. El llamado Hombre linfético. Reproduccion de la superficie linfatica y los vasos sanguineos patentado después del trabajo
original por Paolo Mascagni, quien le di6é a su modelo anatomico una pose “que nos recuerda, podria uno decir la otra forma del
Addn de Miguel Angel despertando a la vida, encontrado en la Capilla Sixtina” (Premuda 1972, p. 21). Modelo anatémico en cera
copia del estudio de Felice Fontana. IFlorencia, 1780-1786. Abajo un dibujo explicatorio atribuido a Claudio Valvani, Florencia.
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458. detalles del Hombre Linfatico.
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de cera, que era laminada con una gaza o tiras de lino, o €l mod-
elador llenaba el espacio hueco con pafnos, estopa, o piezas de
madera. Todos los materiales con los que se llenaban se sum-
ergian en cera. Los modelos hechos de dos o mas piezas se con-
strufan de forma separada hasta la segunda capa de cera. Para la
capa final, las formas encajaban todas juntas y la mezcla de cera
se vertia a través de una apertura, La figura completa, particular-
mente una que estuviera de pie, recibia un trabajo interno de ca-
pas de barillas de acero, cuyas superficies habian sido envueltas
y amarradas en paios o estopas sumergidos en cera, para que la
masa de cera sobre ellas no se separara con el tiempo.

. Finalizando el Modelo y la Instalacion de Suplementos.

Después que el vaciado era removido del armazon del negati-
vo, el modelador pulia el modelo y quitaba las rebabas que se
habian formado en los filos del modelo. Después el suavizaba la
superficie del modelo con una aplicacion ligera de trementina, y
empezaba a terminar realisticamente el modelo con varias her-
ramientas calientes.

L.as lineas de los misculos se trazaban con pequeiios garfios de
acero. Los paqueles de venas grandes, asi como los nervios, se
hacian de fibras de algodon, o barillas o cuerdas de acero, las
cuales eran cubiertas con cera, mientras que las ramificaciones
delicadas de las venas y nervios se pintaban directamente en el
modelo. La reproduccion de las venas linfaticas tomaba lugar
siguiendo un procedimiento especial desarrollado por Mascagni
y Fontana.

El modelador cubria una tira de seda delgada con gotas individu-
ales de cera, las cuales imitaban la apariencia dspera de los trac-
tos linfaticos. Con varios glaceados, el modelador lograba dife-
rentes grados de transparencia sobre la superficie del modelo.
El final del trabajo consistia en una aplicacion de aclarador o un
barniz muy rebajado.

Mientras que las piezas simples eran producidas en procedimien-
tos de un solo paso como modelos completos, 1as reproducciones
mas largas y complejas eran divididas en la producciéon de nu-
merosos modelos detallados.

Para reproducir una figura representando la estructura muscular
humana, por ejemplo, las estructuras esqueléticas de regiones
anatomicas individuales eran formadas directamente principal-
mente de un espécimen natural.

Los musculos formados por separado, eran empujados por el
modelador hacia los huesos, y finalmente la cabeza, el torso, y

459. Ercole Lelli. Ecorché de tamaiio real en cera,
modelado encima de un verdadero esqueleto.
Boldia, 1742-17417.




460. Esqueleto humano. Museo de La Specola,

Florencia.

209

las extremidades de la estatua se unian. El modelador procederia
de forma similar con una figura que mostrara la localizacion de
los organos internos. los 6rganos se modelarian individualmente
y después se asfianzarian fundiéndolos o insertandolos en un
torso ya preparado.?®

461. Representacion de los nervos vagos. Museo de La Specola, Florencia.
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462. Preparacion de un vientre de una mujer embarazada con abertura de la cavidad abdominal, una figura desarmable que muestra el feto. Museo
de La Specoia, Florencia.



261

463. Preparacion visceral con el estémago, higado y epiplén menor y mayor. La vescicula villar aparece al elevar el higado. Museo de La Specola,
Florencia. '
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Los Moulages son vaciados de cera realistas tri-dimensionales de
cambios patologicos de! cuerpo humano. Usualmente se hacen por medio
de una mezcla de cera base y otros aditivos particulares y se utilizan
principalmente para la instruccién médica, estudio y documentacion.
Por lo tanto, el moulage es un objeto, el cual s6lo se puede pensar, desear
y producir en ¢l punto de interseccion entre ciertas lineas histdricas del
desarrollo de 1a medicina, el arte y la tecnologia.*

El siguiente punto se refiere al la transicion de los modelos de cera
anatémicos al Moulage Médico. En 1806, Napoleon ordené por decreto,
el establecimiento de una escuela en Rouen, bajo el liderazgo de el
cirujano Jean Baptiste Laumonier (1749-1818), él debia entrenar seis
modeladores de cera, asi como producir modelos en cera anatémicos,
patoldgico-anatémicos, obstétricos, y zooldgicos.”

El nimero de estudiantes nunca se alcanzd, y para 1815 debido a la
baja demanda, el proyecto desaparecid. Se hicieron intentos similares
en otros lugares pero los trabajos en cera logrados permanecieron por
debajo de los estandares que la Anatomia Pl4stica del norte de ltalia
habia establecido.

Todo esto se debio quizas al hecho de que los temas de la reproduccion
anatémica habian cambiado. Para finales del Siglo diecinueve la
investigacion se torno hacia las microestructuras del cuerpo humano y
cuestiones de anatomia comparada, por lo tanto, el modelado en cera
convencional, macroscopico y morfologicamente descriptivo del cuerpo
humano no podia servir para la visualizacion de estas areas.

La Medicina como un todo, abrié nuevas necesidades ilustrativas en
su metamorfosis en ciencia clinica. Construida bajo los fundamentos
de una patologia cientifica, la cual se desarrollé al finalizar el siglo
dieciocho, surgieron los primeros campos clinicos. Ellos se definian asi
mismo en base a una nosologia especifica, enfocando la documentacion
de sintomas de la enfermedad, para hacerlos disponibles, por una
parte para observacion sistematica, y por otra parte, para instruccion
especializada.

Por estos propositos el modelado en cera, ahora en la forma del moulage,
ofrecia asi mismo una serie de medios ilustrativos. El arte en cera médico
de la escuela de escultura en cera del norte de Italia habia ya desarrollado
las caracteristicas esenciales de la técnica del moulage.

La reproduccion de estructuras del cuerpo patolégicamente alteradas
como juicio imperativo se unié con el modelado médico al nacimiento
del arte del Moulage.??

~ Para finalizar se debe destacar que pareceria haberse desarrollado una
técnica establecida del arte del Moulage, sin embargo no sucedio asi, la
razon fue que a las personas encargadas de realizar los Moulages se les
catalogaba de artesanos que eran empleados de autoridades médicas, de
cuya benevolencia dependian frecuentemente para su existencia.®

Moulage Médico.

464. Luise Volger. Serplginous syphilid terciaria,
homro dereche e izquierdo. Moulage venerealdgico
en cera. Ziirich, 1927

465. Lulse Volger. Anonychia congenita (sffilis) de
la mano izquierda. Moulage venerealégico en cera.
Ziirich, 1926




466. Alphons Kroner. Circinate syphilid, esquina
derecha de la nariz y boca. Moulage venereol6gico
en cera. Breslau, antes de 1910.

467. Alphons Kroner. Malleus chroniens en la cara.
Moulage Dermatologico. Breslau, 1910-1937.

1
|
|
|

468. Alphons Kréner. Sycosis no parasitaria de la
mejilla derecha. Moulage dermatolégico en cera.
Breslau, 1910-1937.
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En conclusion a este suceso, los artistas del moulage preferian mantener
sus técnicas como un secreto profesional. Muchos se llevaron su
conocimiento a sus tumbas, pocos transmitieron sus técnicas a aprendices
elegidos, y algunos arruinados se atrevieron a publicar sus conocimientos,
en consecuencia podemos concluir que no existe una técnica o0 métodos
especificos para los trabajos del moulage, no hay libros que la expliquen
asi como tampoco se ha desarrollado una “escuela del arte del moulage”,
los trabajos surgidos han sido creados gracias a la experimentacion
de diferentes personalidades como Giulio Gaetano Zumbo, y en base a
procesos escultdricos que la escuela de anatomia plastica de Florencia
establecié. Formando un puente intrinseco entre la Anatomia Plastica y
el Arte del Moulage.3*

469. Vaciado de un moulage en la “cocina 470. Elfriede Walther (previamente Heck-

de la cera”, del Museo Deutsches Hy- ~ er) n. 1919 trabajando un moulage der-
oiene Dresden 1056 matoldgico. 1977.

|

471. Asistentes de moulages haciendo trabajo de detalle en las copias de moulage en
Malsaal (cuarto de pintura) del Museo Deutsches Hygiene. Dresden, 1956.
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En 1901, Jay Frank Schamberg y James Frank Wallis, dos modeladores
americanos, hablaron abiertamente sobre sus técnicas y materiales y
fueron los primeros en publicar una descripcion del proceso de mod-
elado de la cera.®

Wallis, cuya técnica incorporaba algunos de los elementos fundamen-
tales de la produccion de moulages que se practicaba en muchos labo-
ratorios europeos en ese tiempo, expuso de modo mas claro su técnica
en 1903 y 1919:

Primero el modelador determina los limites de la region anatomica que
serd reproducida y posiciona esa parte del cuerpo de tal forma que re-
cida en una posicion relajada y pueda ser observada por el modelador
desde todos los dngulos. Preferentemente si la parte del cuerpo que se
va representar tiene mucho cabello, se rasurara cuando sea posible.
El exudado de la superficie se lava. El modelador entonces construye
~una capa de borde hecha a base de tiras de vendas de yeso empapadas,
muselina, o toallas de mano himedas, las cuales sobresaldran cerca de
4 cm. sobre la superficie de la piel. La superficie de la piel se protege del
efecto de chupado del yeso con una capa de aceite delgado. Las areas
de cabello grueso sin rasurar, como la cabeza, barba o cejas, y regiones
ptibicas se cubren con vaselina, el cabello se cepilla en direccion al
crecimiento del mismo, y finalmente se cubre con una lamina de aceite
delgado.
En el siguiente paso el modelador mezcla yeso fino, el cual aplica a la
piel con un cucharon, una cuchara grande, o un vaso. Se cubren primero
las superficies laterales, seguido de.las areas saludables, y finalmente
por las lesiones 0 heridas.

Si el modelador sopla el yeso con su boca, logra una fina impresion es-
pecial en el negativo en yeso. La armadura de yeso debera ser al menos
de 2,5 ¢cm de espesor en cada punto y puede ser reforzado poniendo
encima tiras de lino empapadas en yeso. Después de que 1a forma se ha
endurecido por cerca de quince minutos, el negativo puede ser removido
del paciente. :

Las superficies curvas muy afiladas en la piel del paciente causan prob-
lemas en esta etapa. Cuando sea posible, el modelador no debera for-
mar en molde de varias piezas, aun cuando el posicionamiento de las
eflorescencias sugieran tal procedimiento. El modelador debera tener
la produccion de muchos moulages en la vista, los cuales puede mon-
tar después en tablas para demostraciones. Las caras también se mod-
‘elan mejor en una sola pieza. En adicion a la isolacion fundamental

del cabello con vaselina, es recomendable que las cejas sean cubiertas

con una tira de papel para cigarros. Para mantener libre la respiracion
del paciente, se insertan pequefios tubos de goma en las fosas nasales,
mientras que se colocan bolas de algodon en Jos canales auditivos para
proteger el timpano.

Después de la produccién del negativo en yeso, el vaciado en cera toma
lugar. El material para el vaciado consiste en dos libras de cera blanca

472. Johann Nepomuk Hoffmayr. Pterygium tenue
et crassum, ojo derecho, Moulage en cera oftdl-

‘mico. Viena, no hay fecha disponible.

473. Jules Talrich. Trauma, herida en la frente.
Moulage en cera. Paris, 1871. En una leyenda
dice: “Cabeza golpeada por un proyectil. Murié 20
dias después. 1871."

|
\
|
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474. Jules Talrich. Rhinophyma. Moulage derma-
tolégico, comisionado por el fisico parisino Dr.
Mallez. Paris, 1894.

475. James Frank Wallis. Dermatitis por radiacion
de las manos. Moulage dermatologico en cera.
Washington, 1921.La leyenda dice: “No. 1 Polvo
negro de una explosion, las manos, de un hombre
de 29 anos. Ambas manos, durante una explosion
de polvo negro, 1916. Quemadura de segundo gra-
do, ocho semanas en el hospital curandose de una
deformidad de cicatrices de queloma. Seis trata-
mientos en rayos X seguidos de buenos resultados.
Un tratamiendo mds severo tiempo después fue
seguido por una quemadura profunda por Rayos X,
resultando en ulceraciones en la parte dorsal de
ambas manos, ocurrioé en junio de 1917.
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. abeja, 1,5 libras de parafina, una libra de almidon, una libra de talco
v (.08 onzas de cera amarilla de abeja.

Primero se derriten la cera blanca de abeja y la parafina en bafio maria
scparados y después se mezclan. El modelador después tamiza el
alimidon y el talco en la mezclay deja que la masa hierva a fuego len-
to por una hora, moviendo ocacionalmente. Solo después de la primer
mezcla, el modelador anade la cera amarilla de abeja. Para la prepara-
cion del proceso de vaciado, el negativo en yeso debe estar humedecido
en agua de doce a veinticuatro horas, hasta que esté saturado y todo el
aire se halla salido de los poros. '

- Acto seguido, el modelador frota la mezcla por fuera de la forma con

toallas absorventes de algodon, pone la primer cantidad de cera y rapi-
damente la manda hacia todos los lados para que se distribuya una capa
delgada sobre la superficie completa del negativo, El modelador pone la
cera que queda de nuevo a bafio maria y se espera hasta que la capa de
cera se halla secado. Este procedimiento de repite hasta que un espesor
de cerca de seis milimetros se halla alcanzado. De cinco a diez minutos
después del tultimo vaciado, la cera se endurece. El vaciado se remueve
del negativo y rapidamente se sumerge en agua fria.

Los siguientes pasos requieren extremo cuidado, atencion y habilidad
por parte del modelador. Para prevenir que el vaciado se caiga o rom-
pa, el modelador io maneja utilizando guantes hiimedos de algodon.

El moulage se monta primero en una tabla. Para este proposito el mod-
elador encaja cuadros de madera, equipados con tornillos, en la parte
posterior del vaciado. Los cuadros se clavan después en hoyos que han
sido previamente aladrados en la tabla de demostracion. La tabla de
demostracion debe estar hecha de madera bien curada y reforzada con
barras de metal en forma de cruz para asegurarse que la tabla no se
tuerza, causando fracturas en el moulage. -

El proceso de envolver el moulage en tiras de lino, practicado comiin-
mente en tiempos antigiios, fue abandonado por Wallis, ya que el uso
de tachuelas caudaba muchas veces cuarteaduras y grietas en 10s mou-
lages. Después de se montado, el molulage se pinta con pinturas puras
y claras de dleo, las cuales son especialmente preparadas para este
proceso.%

En la practica moderna, los Moulages constituyen una fuente muy
importante del conocimiento patologico, en donde el artista en pleno uso
de sus habilidades, es capaz de reproducir una alteracién anatémica de
forma realista y exacta.

El resultado de la unién entre artista y médico se constata mediante 10s
avances obtenidos por la figuracion plena de la enfermedad presente en
la piel, la evolucion de las naciones y su desarrollo como potencias se
debe al intercambio mutuo que hay entre Ciencia y Arte.
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Elsbeth Stoiber (n. 1924)fig. ,iltima pupila de Luise Volger, habia
trabajado inicialmente en Sttutgart como técnica quimica y después tomo
clases de pinturay escultura en la Academia de Bellas Artes de Sttutgart.
En 1952 y 1953, Stoiber aprendi6 el arte del Moulage por parte de Luise
Volger y habia comenzado a producir imagenes en cera bajo bases privadas
para la Universidad de la Clinica de la Piel en Tiibingen, Munich y Miinster
en Westphalia. Durante una extendida estadia en la India en 1954-1955,
produjo moulages en cera de enfermedades tropicales de la piel en las
clinicas de Madras y Bombay. A su regreso, como prueba, Guido Miescher
le pidié que creara un moulage de un caso de dermatomyositis el cual
era muy dificil de reproducir. “Utilizando lentes de aumento”, Elsbeth
Stoiber reporta, * El comparé el trabajo con la manifestacion real de la
enfermedad del paciente, hasta el dltimo detalle. Después, el me contrato
como modeladora de moulages en la Universidad de la Clinica de la Piel
en Ziirich.?””

Cuando Elsbeth Stoiber tomé su posicion, la coleccion de moulages
contenia unas doscientas piezas. El trabajo cientifico de Guido Miescher,
incluyendo sus estudios de melanomas malignos, Eritemas en rayos X, y
los resultados de la radiacién de carcinomas, asf como un gran nimero
de descripciones nuevas que lo llevaron a ser conocido como un notable
histopatélogo, documentado en la coleccion. Guido Miescher se retird
en 1958. Hans Storck (1910-1983), el nuevo director de 1a Universidad
de la Clinica de la Piel, promovié el mantenimiento y expansion de la
coleccion, asi como lo habian hecho sus predecesores. Bajo el mando de
Stork, Elsbeth Stoiber fue capaz de viajar de nuevo a la India en 1963-
1964, para documentar sindromes tales como la lepra, tuberculosis de
la piel, y enfermedades venéreas. Este proyecto cumpli6 los deseos de
Miescher, quien habia querido que los trabajos de enfermedades tropicales
se completaran en Ziirich.

Mientras Elsbeth Stoiber pasaba mas y mas de su tiempo fabricando
epitesis, produjo menos moulages.® Solamente, cerca de 179 trabajos en
Ziirich son de ella. El (iltimo se completé en 1969. Junto con sus piezas
en ¢l campo de la medicina tropical, produjo una serie de moulages
asombrosos que reproducian diferentes sindromes de areas de la piel y
enfermedades venéreas. El asunto que a Stoiber le interesaba mas era el
crecimiento continuo de la importancia del mantenimiento y proteccion de
los moulages, particularmente cuando la Universidad de la Clinica de la
Piel en Ziirich empezo6 a reclamar mas y mas espacio durante los 1970,
y a los moulages fueron amenazados de pasarse por alto. Partes de la
‘coleccion se registraron en los archivos y almacenaron fuera, mientras que
a trescientas piezas se les determin que no podian usarse. La situacion
empeord cuando la junta directiva de la clinica consideré en vender la
coleccion y también el derretirlos, con la excepcion de un pequefio nimero
de piezas historicamente interesantes.

El resurgir del Moulage en Ziirich se dio por Historiadores médicos. Urs
Boschung (1946), curador de la coleccion de la historia de la medicina,
organizo la primer exhibicién especial, llamada “Wachsbildnerei in der

1 _ , .

476. Luise Volger. Melanoma_de_ la mejilla izqui-
erda. Moulage dermatolégico en cera. Ziircih,

4717. Luise Volger. Melanoma de la regién temporal
derecha. Moulage dermatolégico en cera. Ziircih,

P e e R

478. Elsbeth Stoiber, Naevi bleues de la oreja
derecha y sobre la linea del cabello. Moulage der-
matoiogico en cera. Ziirich, 1956.

— -
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Medizin” (La escultura en cera en el campo de la Medicina) en 1979.3°
Se reconocio otra vez el término de moulage. En 1980, Elsbeth Stoiber
recibié el Primer Premio para el mejor trabajo didactico de la Conferencia
nimero treinta y dos de la Sociedad Dermatolégica en Westerland, con
una pequeiia exhibicion de moulage y una galeria que la acompaiiaba.

Una de las contribuciones mas importantes que tuvo Elsbeth Stoiber fue
la ruptura de la convencion de guardar silencio y el compartir algunos
elementos esenciales de su proceso de moulage. La importancia de esto se
vuelve atin mas aparente con el hecho de que Stoiber, ademas de Elfriede
Walther en Dresden, es la dltima de una serie de grandes modeladores
de moulages que todavia esta activamente involucrada en la creacion de
moulages médicos.

En 1979, ella grabé en una presentacion en diapositivas 108 pasos
| individuales requeridos en la produccion de un moulage, utilizando de

479. Ruth Beutl-Willi. Melanoma de la mejilla iz- ejemplo la reproduccion de un Carcinoma basocelular:*
quierda y barba. Moulage dermatolégico en cera.
Ziirich, 1950.

480. Elsbeth Stoiber, Carcinoma spinocellulare de la mano derecha, izq. antes de la radiacién, centro 6 semanas después de la radiacion. der. 14
semanas después de la radiacion. Moulage dermatolGgico en cera. Ziirich, no hay fecha disponible.
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1.

Primero, el modelador selecciona la
region de la piel que muestre mas
tipicamente las alteraciones que se
reproduciran. La seleccion de un
material para el negativo depende
de cOmo se sienta el paciente con
respecto a éste, el tipo de lesiones de
la piel, y la curvatura de ]a region de
la piel. El uso de un yeso de grano fino
(yeso dental) resulta en un negativo
particularmente de forma constante;
superficies finas y curvas o secciones
de la piel sensibles al calor se prestan
para materiales sintéticos que se
endurezcan en frio, tales como la
goma de silicon o el alginato.

Si el modelador se ha decidido en
el yeso como su material para el
negativo, él aplica el yeso en forma de
plasta bien estirado en un cierto punto
de la piel y lo extiende en la direccion
deseada.

. Cuando se ha logrado el grosor

requerido, el modelador permite que
el yeso seque y después remueve
el negativo del paciente. Todos
los detalles de! relieve de la piel
y las estructuras alteradas por la
enfermedad se imprimiran en el molde
de yeso.



4. Antes del proceso del molde, el
modelador ya ha derretido la mezcla
del moulage en bafio maria. Esta
compuesto de cera de abejas pura,
blanqueada, mezclada con una
variedad de proporciones de sustancias
organicas e inorganicas, coloreada
para encajarse a la complexion del
paciente.

La mezcla del moulage se filtra
mediante Liras de gasa en pequenos
recipientes.

Pequeiias cantidades de mezcla se
van agregando, incrementandose en
el negativo. Al juntarse las mezclas
anadidas, el modelador construye
capa por capa, hasta lograr un grosor
de aproximadamente 10 mm.

T
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1.

10.

Después que la mezcla de cera ha
endurecido gradualmente en el bano
de agua templada, el vaciado es
removido del negativo. EI moulage
tosco ahora representa una copia de la
superficie de la piel patologicamente
alterada del paciente, la cual debe ser
retocada y completada.

Primero, los filos de]l moulage se cortan
con un cuchillo de cera caliente.

Los defectos insignificantes del
vaciado se corrigen con una plancha
caliente para el modelado.

La superficie del vaciado es tratada
con trementina para preparary pintar.
El modelador siempre aplica la pintura
en presencia del paciente, nunca sigue

‘los patrones de una fotografia ni confia

en su memoria.




11.

12.

13.

En Zurich, solo se utilizan cuatro
colores de Oleo transparente (cobalto,
amarillo, betlin y gutidmbar), en
adicion del blanco y negro. El aceite
de trementina se utiliza como medio
para pintar.

Los colores no se aplican con
pinceladas de pintura, se aplican con
punzadas , para lograr las transiciones
suaves de color. Esta técnica se
tiene que emplear ain para las mas
pequenas venas y pigmentaciones, que
aparecen sin filos en la piel humana.

El modelador inicia aplicando los tonos
mas brillantes y paso a paso trabaja
aiiadiendo capas hasta llegar a los
tonos mas oscuros. Antes de pintar los
colores mas intensos, las regiones ya

‘pintadas deben estar completamente

s€cas.
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14.

15.

16.

Lo siguiente, todas las superficies
de la piel con erupciones y que
parecen hiimedas se deben reproducir.
Para este propdsito, el modelador
guarda una seleccion de diferentes
materiales, tales como ceray mezclas
de parafina para costras y grietas de la
piel, pegamentos, barnices, rastrillos
metalicos y resinas.

En particular, él guarda una rica
coleccion de cabello humano y animal
para la reproduccion del cabello y
pelo facial, asi como para las cejas y
pestanas.

Si se deben reproducir ampollas
transparentes sobre la superficie de
la piel, primero se debe cavar en la
superficie de la cera el lugar donde
se ubicara la ampolla. EI modelador

‘ubica la ampolla fielmente modelada

en la abertura. Puede ser hecha de
vidrio o compuesta por diferentes
tipos de resinas, dependiendo de la
apariencia y composicion del liquido
de la ampolla.



17.

18.

19.

20.

Las grietas y las costras pueden
ser reproducidas utilizando tipos
especificos de ceras.

Para copiar el sindrome particular,
ilustrado en el moulage, se emplearon
parafina, ceras vegetales, y barnices.

Con la ayuda de adhesivos y estearina,
la superficie de esta piel puede ser

‘rep‘roducida.

Las placas granuladas se aplican con
una brocha para cera y una mezcla de
pintura de encaustica y cera.

o
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21.

22.

La humedad brillante especifica de
alteraciones ulcerosas puede ser
ilustrada con el uso de diferentes
barnices.

Para la apariencia realista de regiones
con cabello como la barba, se utilizan

-~ cabellos humanos o pelo de animal

23.

aproximados al tono.

Las cejas y pestafnas se deben
implantar individualmente para lograr
un efecto natural.



24. En la fase final del procedimiento, el

25.

26.

moulage completo es montado sobre
una tabla negra de madera. Se colocan
clavos en la tabla.

El drea vacia entre el moulage y la
tabla es llenada con algodon el cual
ha sido humedecido con una mezcla
de cera caliente.

El modelador presiona el moulage
sobre la cama de algodén con cera
caliente, uniendo el trabajo ala tabla
de madera. Siguiendo este método,
no quedan espacios vacios entre
el moulage y la tabla que causen
la eventual formacion de fracturas
y roturas que suceden cuando el
moulage quebradizo es puesto bajo
una ligera presion.
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27.

28.

Mientras que la cama de algodo6n
con cera esta todavia caliente, varias
tachuelas se clavan a través del
moulage y hasta la tabla para lograr
una union segura.

Se cortan tiras delgadas tiras de
tela entrelazadas, con la ayuda de
prendedores delicados, se doblan
a todo lo ancho de la cera todavia
flexible de los bordes del moulage.
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29. El moulage est4 finalmente completado | -
cuando el modelador ha colocado en
su trabajo la ficha del diagnostico de
la enfermedad y firmado su nombre.

i i'.]
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Como conclusion a este capitulo cabe sefialar el pensamiento de Alfred
Stithmer (1883-1957), quien era Jefe de la Universidad Clinica de la
Piel, en Freiburg, que se habria de transformar en una de las personas
mas decisivas en favor del Moulage del Siglo Veinte, siempre estuvo in-
teresado en una mejoria en la ensenanza de su disciplina. Al definir y
sistematizar los diferentes sindromes, Stithmer enfatizé la perspectiva
descriptiva Opticamente fundada, la cual queria que estuviera suplemen-
tada por un componente funcional. De acuerdo a Stiihmer demandaba
que como medio para una buena enseianza, “el estudiante debia prim-
ero y antes que nada aprender a ver.*!”

Su pensamiento fue dado a conocer en una conferencia la cual adopté
una resolucion como “guia para el trabajo futuro”, reuniendo varias de
sus ideas y transportandolas en muchas metas concretas y demandas:

~ “1. La preservacidon de la ocupacion del fotégrafo dermatoldgico y escul-
tor es imperativa para la instruccion de estudiantes, la documentacion
de descubimientos importantes o raros, y el regisiro de resultados de in-
vesligacion. Es por |o tanto urgentemente necesario crear posiciones de
aprendizaje donde los entrenados también escoldsticos en dermatologia
puedan ser ensefiados. Serd necesario tratar la fotograffa dermatologica
y la escultura en cera de la mano una de otra en cursos estructurados
que incluyan un examen final, La aceptacion de este entrenamiento pro-
fesional entre los artesanos reconocidos debera forcejarse.

2. Para propoésitos de intercambio de experiencias y mayor entrenamien-
lo individual, y ademas para la proteccion de sus propios intereses, los
participantes reunidos haran planes para juntarse en una organizacion
profesional de ilustradores dermatoldgicos (fotGgrafos y escultores de
cera). han empleado al Sr. Theodor Niehues de la Universidad de la
Clinica de la Piel de Freiburg para la tarea de preparar las medidas
necesarias, y ha solicitado que el profesor Stiihmer vea que ganen el
apoyo enfatico de los directores de la clinica y en especial de la junta
del Deutsche Dermatologische Gesellschaft (Sociedad Alemana de Der-
matologia).

3. De ser necesario, la Deutsche Forschungsgemeinschaft (Asociacién
‘de Investigacion Alemana) puede ser llamada para apoyar la demanda
de aparatos y materiales en todas las areas a considerar.

4. Las comunicaciones técnicas que cubran el campo deberin aparecer
regularmente en las platicas dermatoldgicas profesionales, para man-
tener un archivo tipo documento de los métodos y procedimientos, natu-
ralmente bajo la proteccion de los derechos de autor.*?”
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Espesor Facial de los Te]idos en Blancos Americanos* (en milimetros)

Linea media de Demacrado Normal - Obeso
medida '

Hombre (3) Mujer (3) Hombre (37) Mujer (37) Hombre (8) Mujer (3)
1. Supraglabela 2.25 2.50 4.25 3.50 5.50 4.25
2. Glabela 2.50 4.00 5.25 4,75 7.50 7.50
3. Nasion 4.25 5.25 6.50 5.50 7.50 7.00
4. Fin de las f. nasales 2.50 2.25 3.00 2.175 3.50 4.25
5. philtrum medio 6.25 5.00 10.00 8.50 11.00 9.00
6. margen del labio superior 9.75 6.25 9.75 9.00 11.00 11.00
7. margen del labio inferior 9.50 8.20 11.00 10.00 12.75 12.25
8. pliegue del labio de la barba 8.75 9.25 10.75 9.50 12.25 13.75
9. Prominencia del mentén 7.00 8.50 11.25 10.00 14.00 14.25
10. Debajo de la barba 4.50 3.75 7.25 5.75 _ 10.75 ' 9.00
Bilateral

11. Prominencia Frontal

12. Supraorbitario 3.00 2.175 _ 4.25 3.50 | 5.50 5.00
13. Suborbitario : 6.25 5.25 8.25 7.00 10.25 , 10.00
14. Malar inferior | 2.75 4.00 5.75 6.00 8.25 8.50
15. Orbita lateral 8.50 7.00 13.25 12.75 15.25 14.00
16. Arco Slgomético central 5.00 6.00 10.00 10.75 : 13.75 14.75
17. Supreglenoideo 3.00 3.50 71.25 7.50 - 11.75 13.00
18. Gonién 4.25 4.25 8.50 8.00 11.25 10.50
19. Supra M2 4.50 5.00 11.50 12.00 17.50 17.50
20. Linea Oclusal 12.00 12.00 19.50 19.25 25.00 23.75
21.Sub M 12.00 11.00 18.25 17.00 23.50 20.25
’ 2 10.00 9.50 16.00 15.50 19.75 18.75

* Adaptada de Rhine y Moore, 1982. Preparada por J. Sténlez Rhine, Ph.D. y C. Elllot Moore, 11, PhD., a través de la cooperacién de J.T. Weston, M.D., Oficina de
Investigacion Médica, Estado de Nuevo México.

753?4 )de medidas para el espesor de los tejidos grasos, J.S. Rhine y C.E. Moore, Antropologia Forense: Maxwell Muséum 'I‘echnical Series 1
(1 .



3
Espesor Facial de los Tejidos en Indios Americanos del Suroestle* (en milimelros)

Linea media de Demacrado ~ Normal Obeso
medida

Hombre (3) Mujer (3) Hombre (37)  Mujer (37) Hombre (8) Mujer (3)
1. Supraglabela 5.75 4.00 5.00 4.50 4.50 4.25
2. Glabela 5.75 4.75 5.75 4.50 : 6.00 4.50
3. Nasion - 5,75 6.50 6.86 7.00 6.50 5.00
4. Fin de las . nasales 2,715 2.50 3.50 2.50 : 3.25 3.25
5. philtrum medio 7.50 10.00 9.75 10.00 9.25 8.51
6. margen del labio superior 8.25 9.50 9.75 11.00 9.25 10.00
1. margen del labio inferior 9.25 12.00 11.00 12.25 8.75 11.25
8. pliegue del labio de la barba 8.50 9.00 11.50 10.00 9.75 11.00
9. Prominencia del mentéon 8.00 11.00 12.00 13.00 12.50 13.25
10. Debajo de la barba 5.25 8.00 8.00 8.00 8.00 1.75
Bilateral
11. Prominencia Frontal
12. Supraorbitario 4,75 4.75 4.25 4.00 4.50 4.20
13. Suborbitario 6.75 5.00 9.00 8.50 8.50 8.25
14. Malar inferior 3.75 3.25 7.50 6.25 1.75 6.75
15. Orbita lateral 10.00 9.00 14.00 12.00 15.75 15.00
16. Arco Sigomatico central 8.00 8.25 12.50 11.50 11.75 13.75
17. Supreglenoideo 6.00 5.75 7.50 7.00 - 8.75 9.00
18. Gonién 5.75 4.50 8.50 6.25 9.75 1.75
19. Supra M2 7.75 6.25 13.25 10.50 15.40 12.75
20. Linea Oclusal | - 14.25 11.75 21.50 - 18.00 23.50 19.00
21.Sub M, 15.50 12.25 20.75 17.50 22.75 19.25

12.50 10.50 19.25 17.00 18.50 15.75

* Adaptada de Rhine y Moore, 1982. Preparada por J. Stanlet Rhine, Ph.D. y C. Eiliot Moore, I, PhD., a través de la cooperacién de J.T. Weston, M.D., Oficina de
Investigacién Médica, Estado de Nuevo México.

Tabla de medidas para el espesor de los tejldos grasos, J.S. Rhine y C.E. Moore, Antropologia Forense: Maxwell Museum Technical Series 1
(1984). .



Espesor de tejido en Caucasoldes Europeos por Kollman y Biichly, 1898.
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487. Scultetus Johannes, EI procedimiento op-

erativo del cancer de mama vividamente jjustrado

por Scultetus (1595-1645).

L
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a Santa Agueda. Alrededor del siglo VII, su nombre fue 1nclu1d0 en el
Canon de la Santa Misa. :

La medicina pasé por un periodo de ascuranti’smﬁ, el cuatl se vio refle-
jado en el cancer de mama, muchas doctrinas médicas en torno a los
tratamientos del cancer de mama eran las mismas de hace mil afios,
Anrea Vesalio (1514-1564), anatomista belga fue uno de los primeros
en oponerse vigorosamente a las doctrinas Gelenistas, €l traté el cancer
de mama por excision quirdrgica amplia y controlaba el sangrado por
ligaduras.

Fabricius ab Aquapendente (1537-1619) cirujano y anatomista italiano
realizaba cirugias radicales contra el cancer solo a peticién del pacien-
te. Marco Aurelio Severino (1580-1656) contribuyé a establecer un di-
agnostico diferencial de los tumores de mama benignos y malignos. Fue
uno de los primeros cirujanos en remover paquetes axnlares al mismo
tiempo que realizaba excisiones radicales. '

Nicolas Tulp (1593-1674) Anatomista y cirujano aleman creia que el
cancer de mama era contagioso y describié un caso en donde la en-
fermedad se pasd de una sefiora a su sirvienta, él es el mismo quién
comisioné a Rembrandt a pintar la famosa “Leccién de Anatomia” que
muestra al Dr. Tulp durante una diseccion anatémica.

Cuando la enfermedad se expandi6, las mujeres importantes para no
contagiarse cargaban amuletos, como en el caso de la Reina Elizabeth
quién llevaba consigo un anillo bendito suspendido entre sus pechos.
Este anillo se decia que:

“tenia la virtud de contrarrestar el aire infectado” y prevenir la enferme-
dad. Muchos fisidlogos y anatomistas famosos intentaron hacer contri-
buciones para atacar directamente el mal que aquejaba a las mujeres;
surgieron tratados con ilustraciones acerca de los procedimientos oper-
alivos del cancer de mama, mas tarde la aparicion de la medicina mod-
erna gener6 esperanzas enire una gran multitud de personas afectadas.
La contribucién de Henri Francois Le Dran (1685-1770) fue de gran
importancia porque repudié por completo la teoria de los humores de
Galeno y se puso a favor de la idea de que el cancer era una lesion local
en su etapa inicial,

Jean Louis Petit (1674-1750), un cirujano frances famoso y el primer
director de la Academia de Cirujanos, estableci6é los precedentes para

‘la mastectomia moderna. Virchow y Leydig (1852) descubrieron la di-
~vision celular cancerigena y dijeron una frase célebre: “omnis cellula e

cellula”. Virchow propuso que cualquier célula normal podia convertirse
en una célula cancerigena como resultado de la irritacion. En adelante
surgieron una cantidad importante de cirujanos muy habiles que pro-
pusieron nuevos tratamientos y métodos quiriirgicos entre los mas im-
portantes se encuentran: A. Velpeau (1795-1867), Charles H. Moore,
Joseph Lister (1827-1912), Joseph Pancoast (1805-1882), William
Stewart Halsted (1852-1922) de la Universidad Johns Hopkins y quien
propusiera la Lécnica de mastectomia radical tipo Halsted, trabajando

“de la mano con el famoso ilustrador médico Max Brodell.!
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Cirugia.- (de Xeip, mano, y Epyov, trabajo). F. Rama de la medicina que
tiene por objeto curar las enfermedades con manipulaciones que consti-
tuyen en esencia la base de la técnica quirirgica y que se compendian
en: corte o seccion, hemostasia, diseccion y sutura.

llustracién.-Etimologicamente, la palabra conecta con el verbo ilus-
trar: hacer mas claro, mas inteligible, y también dar un chispazo de luz.

La metodologia empleada para obtener un resultado preciso y fiel en
las Tlustraciones de Mastectomia Radical Modificada fue la siguiente:

En primer lugar, 1a necesidad del cirujanoc especialista en obtener
imagenes originales de la !;écnica quirirgica que desea transmitir a
un publico de receptores visuales, es la causa principal por la cual el
Hustrador Médico especialista en interpretaciones quirirgicas obten-
~ dré habilidad en técnicas de representacion y conocimientos médicos
que le facultaran del potencial para transmitir plenamente un mensaje.

Al comenzar a trabajar en las llustraciones de Mastectomia Radical,
desconocia una gran cantidad de conocimiento anatémico y cientifico,
el cual pronto fue adquirido mediante el estudio anatémico de la zona
especifica. El primer paso realizado para obtener una idea clara de
las inquietudes de el Médico Especialista fue una entrevista, en la cual
pude adquirir una idea concisa de lo que él deseaba destacar, es decir
la region del térax, sin embargo, esto nunca es suficiente, antes de
elaborar los primeros estudios de la cirugia tuve que estudiar minu-
ciosamente la region a ilustrar, primero con publicaciones de libros de
anatomia. Algunos ilustradores médicos utilizan sus propios libros de
técnicas quirtirgicas o anatémicos, en mi caso fue de dos maneras, el
Cirujano Especialista me prestd libros clasicos de anatomia ilustrados
con magnificas laminas, ademas de los que yo ya tenia debido a que
mis padres se formaron profesionalmente en la medicina quirdrgica.
También era necesario investigar libros anatémicos y quirirgicos
en la biblioteca de la facultad de medicina asi como en la biblio-
teca del INCan mismo, e inclusive obtener informacion como ref-
erencia basica de la historia de las cirugias de Mastectomia.

‘Desde pequeiio surgié el interés en mi por la Medicina, un interés pro-
fundo en conocer nuestra composicion interna, por lo que me resultd
relativamente facil el adquirir el conocimiento tedrico de la regién
toracica a ilustrar.

El siguiente paso al concertar algunas cuantas entrevistas mas con el
Médico Especialista, fue la cantidad de informacién que una persona
tan profesional y experimentada como lo es el Doctor Arturo Beltran
Ex Director del Instituto Nacional de Cancerologia me podia ensefiar,
con €él, puedo decir, aprendi a diferenciar las estructuras anatémicas
directamente del paciente al cual se le realizaba la operacion, es decir
antes de realizarle dicha operacidn, al explicarme el procedimiento que
se utiliza en la técnica quirtrgica, asi como el tipo de técnica, debido a

Metodologia para realizacién de Ilus-
traciones Médicas.
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que hay diferentestipos de Mastectomia radical, cada uno con el nombre
del médico o médicos que innovaron al crear dichas técnicas.

Estudié algunos libros de anatomia los cuales eran altas fotograficos de
diseccion de cadaveres, de esta manera pude familiarizarme més con la
estructura y forma real de los tejidos, musculos y 6rganos que compren-
den la regién toracica.

Al mismo tiempo estudié minuciosamente los pasos que ilustran algunos
libros y atlas de técnicas quirtirgicas que comprenden diferentes proced-
imientos para la realizacion de la Mastectomia Radical Modificada. Al
observar las ilustraciones uno puede juzgar si comunican claramente
las etapas o si sus caracteristicas especificas se nublan mediante el uso
de técunicas de representacion mal aplicadas, encontré una gran canti-
dad de libros de técnicas quiriirgicas con ilustraciones muy deficientes,
publicados en el extranjero la gran mayoria, esto no quiere decir que los
libros de técnicas quirtrgicas nacionales sean buenos, yo los considero
mucho peores pues son refritos o fotocopias de pésimas ilustraciones de
libros de hace mas de un siglo, publicados en el extranjero, puesto que
en nuestro pais no se cuenta con una cultura que valore las ilustraciones
médicas. Actualmente se han impreso una serie de publicaciones de li-
bros de anatomia traducidos al espafiol de lenguas extranjeras, como el
Sobota, el Gray, Grant 6 el Testi; con ilustraciones médicas impecables
en cuanto a calidad pictorica y estudio anatomico, desafortunadamente
de los dos ultimos libros mencionados ya no se elaboran impresiones
que contengan todos los trabajos de ilustracion médica, enfocandose
linicamente al estudio anatomico exclusivamente tedrico.

En segundo término, fue la experiencia obtenida directamente en la sala
de cirugia, en donde légicamente, habia un estudio previo por mi parte
de la operacion que se llevaria a cabo; sin embargo, como anieriormente
~decia, esto nunca es suficiente, ya que no es lo mismo el observar los
procedimientos quirtirgicos en ldminas ilustradas que en la realidad,
es solo ahi en donde el estudio anatémico interviene para la ceracién,
interpretacién y realizacion de ilustraciones de Optima calidad. El re-
sultado final de cada ilustracion depende de lo que el médico quiera
dar a entender, asi como de la habilidad artistica cada ilustrador; por
es0 es muy importante siempre ¢l trabajar conjuntamente para que el
resultado sea lo mas certero respecto a lo que se quiera dar a entender.

Otro punto que se debié establecer fue el tipo de ilustracion, es decir,
realista, didactica etc. Lo que al doctor le interesaba era una ilustracion
que fuera clara para identificar diddcticamente los elementos anatomi-
cos de la regién tordcica, por lo tanto el realismo no tenia lugar, ademas,
dificilmente enconiramos en los libros de técnicas guirdrgicas ilustra-
ciones que sean realistas y mas dificil aiin hiperrealistas.

Establecido lo siguiente, empezé la creacion de estudios y esbhozos en
las salas de cirugia, siendo necesario inicamente llevar lo esencial, una
libreta de apuntes y un lapiz de grafito o carb6n, asi como una camara
para capturar los pasos mas importantes de cada cirugia.
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La primera experiencia en una sala de cirugias es un poco desconcer-
tante, debido a que no se sabe en realidad que se esta observando si
no se tiene conocimiento previo, con el conocimiento que yo tenia pude
distinguir ciertas estructuras, sin embargo siempre es necesaria la ayu-
da del médico con el que se trabaja para que le explique al ilustrador
los elementos que €l desconoce. Asi pues, en esta primera experiencia
me dediqué {inicamente a sacar fotografias y estudiar la operacién y la
regién anatémica. Conforme fue transcurriendo el tiempo y tras un gran
niimero de cirugias puede entender a simple vista todos los sucesos y
elementos anatomicos en las etapas de la Mastectomia Radical, donde
me dedicaba a hacer anotaciones, lo cual es muy importante, asf como
dibujos rapidos y bocetos de las intervenciones.

Cuando obtuve un cierto niimero de anotaciones y esbozos desde dife-
rentes puntos de vista del paciente, comencé a abordar los estudios
finales para crear ilustraciones médicas de 6ptima calidad, analizando
qué seria lo mejor y como transmitiria el mensaje, asi como la com-
posicién, colores, formato y materiales que emplearia.

Una vez definido el formato, trabajé en las llustraciones tomando en
cuenta unicamente lo mas importante y omitiendo caracteristicas y el-
ementos que podian confundir.

Para trabajar con una visualizacién previa de la imagen utilice papel
kraft e hice mis estudios de color sobre el mismo.

Se utilizé pintura acrilica para definir los distintos e!emenr,os mediante
el uso del color se diferenciaron alin con mayor precision partes com-
ponentes como son arterias, venas o nervios mediante las convenciones
que han prevalecido desde la inyeccion de tintes en los cadaveres.

Ayudado siempre por el archivo fotografico de las diversas intervencio-
nes quirtrgicas que habia formado, pude ir comparando mi trabajo y
revisar metodicamente si estaba en lo correcto. Después de muchos er-
rores por corregir, llegué a la etapa final la cual se veria plasmada en el
papel correcto para ello.

El trabajo que se realiza en la Hlustracién Médica se debe ir mostrando al
doctor o médico para el cual se trabaja, para poder asegurar que esté en
lo correcto, de lo contrario se podria cometer algiin error finalizado ya el
mismo, atrasando el proyecto y ademas el ilustrador seria el responsable.
“Algunos ilustradores trabajan en los departamentos de bio-comunicacio-
nes o de disefio de cada Institucion Médica, siendo mas frecuente gen-
eralmente en el extranjero, en donde hay un apoyo muy importante en
la investigacion y creacion de laminas ilustradas de primera. En México
el Nustrador Médico por lo general trabaja en sus hogares o estudios, y
por lo general viven cerca de las Instituciones de Salud o Universidades;
cabe sefialar que en este pais hay una escasez de Nustradores Médicos,
calculando en promedio cinco Ilustradores para todo el Distrito Fed-
eral, esto es debido al estudio que se requiere ademds de que muchos
cientificos, médicos y personas para las cuales se habra de realizar la
Hustracion, generalmente creen que el trabajo de la Hustracién médica
es sencilla y que se requiere solamente lapiz y papel para obtener resul-
tados confiables.
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' CUTLER, MAX, Tumors of the Breast — Their Pathology, Symptoms, Diagnosis and Treatment, 1a ed., Great Britain, J.
B. Lipincot Company, 1962, pp. 447.

2QUIROZ GUTIERREZ, FERNANDO, Anatomia Humana, 4a ed., México. D.F., Editorial Porrda, 1962, pp. I - 489.
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Como su nombre lo dice, esta asociada a los procedimientos legales y en
las cortes de justicia, en donde un trabajo de ilustracion sirve para explicar
a manera de display casos donde se tenga que establecer evidencia de:
lesiones en el cuerpo, ataques violenlos y sus consecuencias, eic. En
homicidios se requieren ilustraciones que describan las lesiones fatales
cometidas, para poder condenar al culpable o culpables en cada situacion.
Asimismo este campo forma parte del ya abordado Arte Forense, el
artista dedicado a ilustrar temas para presentacion en corte debera estar
conciente que podra ser citado por la misma, en donde cada aspecto de
la preparacién de su material sera cautelosamente estudiado, grabado y
memorizado, teniendo cuidado con el manejo de evidencia.

Al mismo tiempo el artista forense debera controlarse y manejarse con
cuidado en la corte, siendo una herramienta valiosa al convertirse en una
persona capaz de dar testimonio experto, en caso de ser necesario.

A continuacion se describen algunos procedimientos sustanciales en la
Hustracion Médico Legal en la experiencia de la artista forense Karen T.
Taylor :

Manteniendo Archiveos.

Cada agencia de leyes 6 jurisdiccion tendra diferentes requerimientos y
formas de guiarse para la documentacién de un ¢aso y para mantener
archivos. Los artistas de tiempo completo que trabajan en agencias
federales, municipales, condados 6 estados deberan consultar a
supervisores que les proporcionen consejo ateniéndose a las reglas
departamentales. ‘

Los artistas que hacen trabajo de freelance puede que no requieran
mantener archivos de alguna forma particular, pero deberan desarrollar
un procedimiento consistente en cambio, ya que es probable gue también
puedan ser Hlamados a corte. '

Todos los artistas que tomen este trabajo, deberan manejar archivos y
procedimientos de una manera que no ponga en juicio la integridad de
una investigacion o proceso criminal.

Regisiros de Casos.

Bitacora de trabajo.

Una simple bitdcora para anotar informacion tal como las fechas y horas
de entrevistas para la composicién es una forma basica de establecer
horarios, documentos, y grabar trabajos del caso. Otra informacién como
nombres de detectives, de testigos, etc. También debe ser anotado.

Archivos de Casos

Se debera crear un archivo de casos para cada elemento del arte
forense que se prepare, sea cual Sea el tipo. Esta practica promociona el
mantenimiento organizado y ordenado de todos los elementos relacionados
a un caso en particular, sea trabajo de arte, reportes, fotografias, tarjetas
de oficiales o testigos, u otra informacion.
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Se deben hacer decisiones acerca de lo que se mantendra en los félderes o
archivos del caso, considerando los requerimientos para cada jurisdiccion
o agencia. Para Karen T. Taylor, un archivo de un caso tipico para un
dibujo de composicion usuaimente incluye la composicion del dibujo
original, declaraciones asociadas de testigos o victimas, reportes de l0s
delincuentes asociados, recortes de noticias relacionadas, y una forma
preparada especificamente para el caso, llamada forma de actividad de
arte forense.

Archivos de casos tipicos para otro arte forense tales como la progresion
de la edad de los nifios, imagenes al dia de fugitivos, dibujos post mortem,
reconstrucciones faciales, o superimposiciones del craneo pueden
contener dibujos originales, reportes de los delincuentes asociados,
reportes de noticias relacionadas, fotografias, y formas de actividad de
arte forense. Algunas agencias requieren que el artista escriba un reporte
en sinopsis, similar al escrito por el investigador, para ser incluido en
cada archivo de los diferentes casos.

Dependiendo de la naturaleza del caso en particular, otros elementos
significativos se afiaden apropiadamente.

Reportes en los Casos

El propésito de escribir un reporte de arte forense es el de meter
informacion en el sistema de inteligencia. Estos reportes incluyen solo
la informacion mas basica del caso, tal como solicitar el nombre de
los oficiales y agencia, nombres de victima o testigo y descripciones
personales, el tipo de ofensa y la fecha, y la fecha y lugar de 1a entrevista
para el dibujo. Estos reportes van unidos a la forma de actividad de arte
forense, una copia del dibujo, la declaracion del testigo, y el reporte de la
ofensa pedido por la agenciay enviado al sistema inteligente computarizado
de la agencia. La informacion es codificada y entra en el sistema para
referencias de casos de otras areas del estado o la ciudad.

El artista debe tener especial cuidado con las leyes de
confidencialidad de la victima en lo referente al derecho de utilizar
un pseuddénimo. ‘

Los documentos concernientes a una entrevista de composicién en la
forma de notas o reportes de casos varia entre esbozos de artistas. Frank
Domingo, ahora retirado del New York City Police Department, declara
que la unidad artistica de tiempo completo de la policia de NYPD dictaba
una minima cantidad de informacién que se guardaba. Su unidad mantenia
una libreta para documentar informacién basica como fechas, ofensa,
nombre del detective solicitado, nombre del testigo, y asi sucesivamente.
La unica informacién ademas de la ya citada que se mantenia era el
esbozo original,

A los estudiantes que toman clases en el curso de entrenamiento del
FBI para artistas se les hace hincapié en guardar mas documentos. Son
entrenados en Henar 1a forma que acompaiia el Catdlogo de Identificacion
Facial del FBl y se les incita a grabar toda referencia fotografica utilizada
para producir el dibujo.
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Reporte de Actividad Artistica Forense
Divisién de Leyes Criminales/Serviclos Especiales:

Cita

Tipo de trabajo

Caso de arte forense No.

 Feclia completa

Fecha | Hora

Solicitado por (agencla-oficlal)

{aso de agencia No.

Togar Artista

Tipo d oforsa

TFecha de Ia ofensa.

Tiigar d6 1a ofensa

‘Niimero de actores criminales

Victima/Nombre del testigo

|Raza | Sexo

Edad ‘Ocupacl6n

Examenes/Andlisis hechos

Tipo

Hecho por

Comentarios:

‘Sufeto Dibujado

Raza Sexo ‘Kdad Aprox.

TATtura Aprox.

Peso Aprox.

Constiwucion Aprox.| Apariencia G eneral

Cabeza/Forma de la Cara

Cabello

Cabello Faclal

Ofos

Cejas

Orejas

Mejillas

Barbg

Bocp

“Dientes

Textura de la Plel

Cﬁlﬁnd&im&

Lincas Faciales

[Ropa

TAocesoFios

Comentarios.

ENTREGADO POR

NOMERO
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Uso de las Formas

El potencial de las ramificaciones de todos los documentos de los casos y

el uso de las formas debera ser considerado cuidadosamente. Obviamente,
esto varia de agencia a agencia. En el caso de la artista Karen T. Taylor, ya

que su departamento requeria que hiciera algo de documentacidon de este

tipo, disefio una forma que cumplia con los requerimientos de la agencia,

y ademas no era contraproducente con el trabajo de la prosecucion

posterior.

Se deben tener presentes en los usos de una forma los pros y los contras,

ya que tienen el potencial de ser usados en contra de testigos en las cortes.

Si se va a usar una forma, es recomendable que se llene después de que
el dibujo esté completado y el testigo se haya marchado. Se puede obtener
informacion mas exacta si el testigo puede recordar en sus propias palabras
lo que vio. Asimismo no se recomienda escribir por la parte posterior de
las fotografias utilizadas como referencia. Tales fotos son solo una guia,
y es natural basarse en ellas para el dibujo final. El trabajo final es, en
realidad, 1a declaracion y la documentacién de la memoria del testigo.
Los pasos tomados para lograr el dibujo final son solo medios para llegar
al producto de trabajo y no necesitan ser precisamente documentados.
En las formas y en otros registros se deben considerar cuidadosamente
cualquier referencia hecha por el testigo y sus habilidades de recordar un
rostro. Cuando se piense que un testigo no esta siendo del todo honesto,
se debera discutir esto verbalmente con el oficial investigador, en lugar
de ponerlo por escrito.

Manejo de Evidencia
E! Dibujo de Composicién como Evidencia

Cada dibujo de composicion que se haga sera considerado un articulo de
evidencia y debera ser manejado como tal. Se deben manejar materiales
artisticos cuyo periodo de vida sea prolongado, para que la evidencia de
composicion pueda durar por mucho tiempo.

Quien se queda con el trabajo original

Si se trabaja en una agencia de leyes, el dibujo original se debera mantener
en los archivos del artista o ilustrador, en su cuidado custodia y control
personales, preferiblemente en un casillero cerrado con candado. De
esta manera, se puede utilizar después en corte, algunas veces muchos
afnos después, permaneciendo éste mismo en custodia sin posibilidades
de ser alterado. Por lo tanto se habra actuado como la persona que “guarda
los registros”. Si se trabaja como freelance es mas ldgico que la agencia
para la cual se ha realizado la composicién sea la encargada de mantener
el archivo visual a la mano. La agencia debera considerar que en el caso
de que la composicién se requiera muchos afos después, posiblemente
seria dificil encontrar al artista, en el caso que éste se quedara con el
dibujo original.
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Estampilla de Fecha y Firma.

El dibujo de composicion debe ser documentado como otro articulo de
evidencia al lirmarlo, fecharlo y posiblemente afadiendo una estampilla.
Muchos artistas tienen sellos hechos para este propdsito, los cuales
incluyen la informacion de la agencia particular, usualmente un logotipo
del departamento.

Fijador.

El aplicar fijador al dibujo, proporciona calidad del dibujo de evidencia.
Con esto se puede asegurar que el dibujo no se borre o se pueda alterar,
0 se aclare mediante la frotacioén de éste con otros archivos.

Guando el fijativo se aplica en presencia del testigo y el oficial (en un drea
bien ventilada), también documenta que el dibujo fue completado durante
el curso de la entrevista, 1o cual puede ser un factor importante en la
corte. Nunca es buena idea el continuar haciendo el estudio después de
que el testigo ha salido de la sala de interrogacion. Si el dibujo ha sido
cambiado en cualquier tipo de situacion, debera ser verificado y aprobado
por el testigo.

Uso de un sistema de evaluacion del 1 al 10.

Algunos artistas eligen el que los testigos evaliuen cada dibujo de
composicion en una escala del 1 al 10 y documentan la asesoria del
testigo en los archivos del caso. Otros simplemente hacen que el testigo
evaliie la precisién del dibujo con respecto a la cara, proporcionando esta
informacion al oficial. ' ‘

El propésito de tales asesorias es el ayudar a las estrategias de
distribucion compositiva y dar al oficial una idea del grado de flexibilidad
que se aplicara al hacer la comparacién de caras de sospechosos.
Existen otros lipos de evidencia que ayudan a obtener un resultado
mas confiable, como por ejemplo: craneos y evidencia fisica,
fotografias, testimonio de expertos, preparacion del testimonio etc.

Debido a la extensién de este tema, los topicos apenas nombrados, no
se abordaran, asumiendo que el lector tendra una idea clara de los
mismos, mediante las definiciones del arte forense de la Ilustracion
Médico-Legal.
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que se dedique a ilustrar eslos temas idealmente debera capacitarse
bien, asistiendo a cursos, maestrias o doctorados en lo relacionado a
su rama de estudio, en el trabajo real debera participar en colaboracion
con expertos en la materia; asi como el llustrador de cirugias trabaja en
conjunto con el médico especialista quien proporciona orientacion, de la
misma manera sera con cada una de las especialidades de este variado
¢ infinito mundo de la llustracién Cientifica. Estableciendo una unién de
armonia y trabajo entre Arte y Ciencia.

La Geografia Médica ha resultado un punto de interés desde tiempos
pasados, y es ahora una nueva especializacion. Al referirme a tiempos
pasados quiero dar a entender que desde Hipdcrates (460?7-477? A. C.)
se idealizaba ya una perspeciiva ecolégica de la enfermedad vy la salud, al
estar familiarizado con la importancia de las interacciones culturales y
ambiéntales de hace mas de 2000 aiios atras, continué siendo un asunto
importante y de emergencia con la aparicion de la teoria del germen en
la segunda mitad del siglo diecinueve. En donde los fisicos que primero
utilizaron el término “Geografia Médica” continuaban con la tradicion
holistica Hipocratica para describir y organizar la avalancha de nueva
informacion de las enfermedades humanas, culturales y ambientales.

Desarrollo antigiio de la Cartografia.

La creacion de mapas constituye una actividad casi tan vieja como el
estudio de la historia. Los primeros ejemplos de mapas de civilizaciones
antiguas en Mesopotamia y Egipto datan de 5000 afios atras, mostrando
figuras importantes de la geografia fisica (como montafias y cuerpos
acuosos). También se hacian mapas de aspectos de la actividad humana,
por ejemplo, el reestablecer lineas de propiedad seguidas de las
inundaciones anuales del Nilo (Robinson et al. 1978).

En contraste con los llamados mapas generales, que representan
simultaneamente diferentes fenémenos geograficos, los mapas temdticos
mostraban el patrén especial de un solo fenémeno, o algunas veces
las relaciones espaciales entre diferentes fendmenos. La Cartografia
tematica comenzoé alrededor del 1800, y era estimulada frecuentemente
por informacion disponible del ambiente o sociedad, por ejemplo en el
clima o los indices de crimen. Los mapas de la enfermedad comenzaron
en este tiempo, motivados por un deseo de evaluar patrones geograficos
de la enfermedad, e identificar factores de riesgo que pudieran explicar
aquelios modelos.

Mapas de Enfermedades en el Siglo Diecinueve.

Los primeros mapas de enfermedades eran acerca de enfermedades
infecciosas, particularmente la fiebre amarilla en los Estados Unidos y el
Colera en Europa. Stevenson (1965) reporta ejemplos por Seaman antes
de 1800, mapas de puntos que muestran los lugares en las calles de casos
individuales de fiebre amarilla en Nueva York. Mapas similares a principios
del siglo diecinueve fueron usados en el debate de contagio de la miasma.
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Supuestamente dreas con un ambiente apropiado (temperaturas calientes’
y un drenaje pobre) sufrian de una “niebla patégena” que causaba la
enfermedad, en lugar de que la enfermedad fuera propagada por medio
de la transmisién de persona a persona.

Los mapas de Célera en Europa siguieron el mismo acercamiento, algunas
veces mostraban la mortandad a escala nacional, como en Bretaiia
(Peterman 1852, citado por Howe 1989). Un ejemplo mas reciente muestra
riesgos en partes del Delta del Gdnges, v. 515 ; se debe notar que ademas
de los lugares de los casos, se indican areas de corrientes lentas de agua
cerca de un cierto contorno elevado, un posible factor de riesgo para la
enfermedad. El acercamiento de los puntos en los mapas fue usado por
John Snow (1855) En un nivel local de calles, en Londres, para demostrar
la propagacion del cllera a través del agua contaminada.

515. Mapa de puntos de célera en el Ganges del Delta, 1936 (Jusatz 1977). Nétese que
Ia informacion refleja los casos de numeradores solamente.
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Se debe notar que los mapas de puntos solo muestran 1os numeradores
de los casos, y no toman en cuenta los denominadores de la poblacion
subrayada. Por lo tanto fallan al dar indices de enfermedad, como lo
esperaria el epidemiélogo contemporaneo. La interpretacion de un mapa
de puntos tiene que ser suplementado por el conocimiento de la densidad
de la poblacion residente; o por la distribucion de factores de riesgo
potencial. En ejemplos como el mapa del c6lera del Ganges, uno no puede
inferir demasiado acerca de las diferencias geogréaficas en riesgo sin saber
también acerca de la distribucion de poblacion en el area.

Desde el siglo diecinueve, el interés por mapas de enfermedades
infecciosas ha continuado, incluyendo el uso de mapas de difusion para
examinar como se expande la enfermedad en una escala mayor.

Los ejemplos incluyen la propagacion del colera, v. 516, influenza (Hunter
y Young 1971).Sarampion (Cliff et al. 1981), y una reconstruccion de la
propagacién de la plaga en el siglo X1V (Carpentier 1962).

516. Difusion del colera en Asia, 1831-55 (Learmonth 1972). Notese rutas postuladas
de transmicion entre dreas endémicas, fecha de la difusion y grupos de transmicion
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Haviland (1875) fue un pionero notable de los mapas de enfermedades
crénicas, incluyendo enfermedades del corazén y cancer en Inglaterra y
Gales, él utiliz6 datos de mortandad de 1851-60, el registro vital habia
existido desde 1839. Combinando los numeradores de mortandad con
la poblacién de los censos, calculé tazas duras de muerte, gracias
a este hecho se convirti6 en uno de los primeros epidemiologos en
tomar en cuenta sistematicamente los denominadores en un analisis
geografico. Haviland reconocié un problema que persiste en los mapas
de enfermedades hasta el dia de hoy, es decir, una posible inestabilidad
en las tazas. El dijo:
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...los nlimeros...que yo utilizo son proporcionales, no absolutos: y siendo
asi, es necesario que la gran suma de la que son deducidos sea tan larga
como se pueda. «
Haviland proclamé haber detectado distintos patrones regionales en
mortandad por todo el pais; las areas de gran riesgo fueron coloreadas de
azul (posiblemente por analogia con la sangre cianética) y el bajo riesgo
de rojo (sangre saludable y oxigenada) lo opuesto a las convenciones
comunes modernas, o sea, el mostrar el alto riesgo de rojo.

Mapas de enfermedades 1900 - 90

En este siglo, los mapas de enfermedades fueron dominados por la
produccién de numerosos atlas regionales y nacionales de enfermedades
crénicas, particularmente el cancer, el Reino Unido y los Estados Unidos
fueron participantes prominentes, y sus atlas demostraron evolucion en
la metodologia. '

El Reino Unido

En 1920y 1930, Stocks produjo una serie de mapas de mortandad del cancer
en Inglaterra y Gales (Stocks 1928, 1936, 1937, 1939). Un importante
avance metodoldgico fue el ajuste para las diferencias regionales en la
edad y el sexo, de tal manera que evitaran comparaciones predispuestas
de tazas crudas, como en el trabajo de Haviland mas de cincuenta
afnos atras. Estos mapas también estimularon una contribucién formal
estadistica del paltron espacial en la informacién (Cruickshank 1947).
El trabajo de Stock fue actualizado por Howe (1963) en un atlas nacional
de 13 causas mayores de muerte en 1954-8. Un tipico mapa se muestra
en la figura 517; el radio estandarizado de mortandad (SMR) en la
funcion del plan, utilizando el método llamado Choropleth en donde cada
drea geografica del andlisis estd sombreada de acuerdo a su valor de
informacion.

En una revision posterior (Howe 1970), un simbolo de trazo de planos fue
utilizado para cada area, con el tamafio que representaba la poblacién
base. Las modificaciones de los simbolos de trazo de mapas también
indicaban las 4reas urbanas contra las rurales y el significado estadistico.
Actualizaciones posteriores en los 1980 (Gardner et al. 1983, 1984; Howe
1989) han seguido esencialmente los mismos métodos, con la adicién
del color.

El uso de simbolos de trazo de mapas se llevé a cabo en parte por un deseo
de reducir el impacto visual de grandes areas con pequeiias poblaciones;
estas areas pueden dominar los mapas choropleth.Otra opcién eran los
cartogramas (Dorling 1995). Esto distorsiona el drea (y sombra) de
las unidades espaciales para hacerlas proporcionales a la variable del
denominador. Un ejemplo es el mapa iso-demografico, que distorsiona el
mapa de base geografico para tener aproximadamente la densidad igual
de poblacion. La figura 518 muestra un mapa iso-demografico para la
influenza en Inglaterra y Gales.
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518. Mapa que muestra Influenza en Inglaterra y en Gales, 1957, mostrando mapas chropleth e iéa-demogréﬁbos {de Learmonth 1978). EI panel
de Ia izquierda representa casos notificados de pneumonia aguda; el panel de la derecha representa casos estimados de influenza basados en tazas
de pneumonia. Notese el impacto del incremento en dreas del sureste densamente pobladas y el impacto reducido en zonas como el Norte de Gales

en la proyeccion iso-demografica.

En Escocia, la informacién de cinco diferentes registros regionales se
combind para mostrar mapas nacionales de incidencia de cancer (Kemp
et al. 1985). También se examinaron agrupaciones geogréaficas de dreas
de alto riesgo utilizando una estadistica de rango adyacente.

Estados Unidos.

Los mapas de enfermedad a nivel nacional en los Estados Unidos empezaron
un poco después que en Inglaterra. Los primeros trabajos (Burbank 1971)
han sugerido variaciones geograficas en las tazas de mortandad, aunque
no tan grandes como las diferencias internacionales. Los atlas nacionales
se produjeron mostrando aproximadamente 3000 areas especificas de
tazas de mortandad del cancer en blancos (Mason et al. 1975) y los no
blancos (Mason et al. 1976), ademds la mortandad no producida por
el cancer. (Mason et al. 1981). Actualizaciones posteriores mostraban
direcciones de riesgo durante 1950-80 (Picle et al. 1987, 1990).Los atlas
americanos utilizaban los choropleths, en dreas tales como condados.
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