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ABOOD SHAIO FOUNDATION:
50 YEARS CONSTRUCTING THE HISTORY OF CARDIOLOGY IN COLOMBIA

Hablar de la Fundacién Shaio, es recorrer 50 afios de historia de la cardiologia, no solo
colombiana sino mundial.

Ha sido nuestra generacién y la anterior, quienes hemos tenido la gran oportunidad de
vivir la Fundacién Abood Shaio en la historia de la cardiologia. Personalmente he tenido
el privilegio  por més de 40 afos de los 50 de existencia de Shaio.

Todavia recuerdo el sébado de la Semana Santa de 1963, cuando pisé por primera vez
la Fundacién Abood Shaio. Llegué en un bus por un camino préacticamente de herradura.
En ese entonces conducia hacia Suba y por entre potreros se divisaba un par de galpones
los cuales eran la sede de la Fundacién Abood Shaio. No olvido el recibimiento del Doctor
Fernando Valencia: «péngase una blusa y empiece a aprender».

Fue el Doctor Fernando Valencia lider controversial de la cardiologia quien motivé y
convencié al sefior Abood Shaio para que realizara una donacién y de esta forma auspiciar
la creacién de un centro cardiovascular. Es tal el entusiasmo del Doctor Fernando Valencia
que convence al sefior Shaio y con el dinero donado compra los terrenos donde se
construyeron las instalaciones iniciales, doce camas, una sala de hemodinamia, una sala
de cirugia y la cocina. En 1957 se iniciaron las primeras consultas cardioldgicas en la
institucién. Por esa época se realizaron las primeras cirugias de cardiopatias congénitas.
Los Doctores Fernando Valencia, Alberto Vejarano y otros galenos formaron un equipo
entusiasta, dedicado, abnegado y le dieron forma a la idea para sacar adelante una
institucién que es lider en el pais y en Latinoamérica.

He sido testigo presencial durante més de 40 afos de todo tipo de cambios y
revoluciones tecnoldgicas. Aprendi de mis maestros la disciplina, el arte del ejercicio
médico, el como hacer una buena historia clinicay la semiologia cardiovascular. Era en ese
entonces el fonendoscopio el arma diagndstica mds importante del cardidlogo. Con el
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paso de los afios este arte se ha perdido. Con el fonocardiograma aprendimos a auscultar
y ensefar al oido a detectar y diagnosticar clinicamente las diferentes patologias. El
advenimiento de la tecnologia «eco» ha reemplazado desafortunadamente este arte.

El electrocardiograma persiste en el mismo estado, no se han visto mayores cambios en
estos 50 afios. El compés y la reglilla desaparecieron, ahora son interpretados
automdticamente por un computador, pero su valor no ha pasado a un segundo plano.

La radiografia de térax era clave para el diagnéstico de las diferentes cardiopatias
congénitas y valvulares, sin ella era précticamente imposible llegar a un buen diagndstico
clinico.

Nos tocé en ese entonces ver diariamente pacientes con fiebre reumdtica activa, una
patologia comin en las salas de hospitalizacién. Afortunadamente los controles epidemio-
|6gicos han cambiado el curso natural de esta enfermedad.

La cirugia extracorporea se inicié en los afios 60. Fue el Doctor Alberto Vejarano Laverde
y su grupo con Miguel Trias, Gerardo Parfs, y otros. Ellos iniciaron en Colombia esta
aventura la cual dié sus frutos. Con el tiempo se consolidaron las técnicas. La curva de
aprendizaje se cumplié y los resultados positivos afluyen verdaderamente.

La Fundacién Abood Shaio no solo ha dedicado su esfuerzo al tratamiento de la
enfermedad. Desde su comienzo, la investigacién ha sido un objetivo importante. Jorge
Reynolds en el inicio de la institucién desarrollé diferentes circuitos electrénicos hasta llegar
a buen final e implantar el primer marcapaso (con una bateria de automévil de 12 voltios).
Enla actualidad sutamafio es minimo y las baterias poseen una larga duracién. Todos estos
disefios tecnolégicos han permitido que el mundo cambie la expectativa de vida por
afecciones cardiovasculares.

éHace 50 afos se hubiera pensado que un paciente con corazén enfermo terminal
podria tener uno nuevo?. Afinales de los afos 60 aparece el Doctor Bernard con su técnica
para trasplantar corazones. El pafs la inicia en Medellin en la Clinica Santa Maria con el
Doctor Alberto Villegas. El es el pionero de esta técnica en Colombia. Con su experiencia
y ejemplo se estimularon otros centros incluido la Clinica Shaio que en la actualidad tiene
un programa formal.

Las enfermedades cambian, las cardiopatias congénitas y las enfermedades valvulares
dejaron de ser las principales patologias. En la década de los 70 empezé a hacer presencia
la enfermedad ateroesclerética coronaria con el estudio de las arterias coronarias, la
«coronariografia» y aparecen nuevas técnicas para el diagndstico y la correccién de las
obstrucciones coronarias. En esta misma década los «bypass» o puentes coronarios se
popularizaron. Con el Doctor Rene Favaloro se inicié una era apasionante en la investiga-
cién de la enfermedad ateroesclerdtica coronaria. La cirugia cambia la historia natural de
ésta enfermedad y en el pafs, en la Fundacién Abood Shaio se inicia y no puedo olvidar los
primeros casos operados en 1974. La investigacién persiste y con el futuro aparecian
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nuevas técnicas. El Doctor Andreas Gruntzig en 1978 presenté sus experiencias con el
tratamiento percutdneo de la enfermedad coronaria la «angioplastia trasluminal coronarias,
la cual se popularizé en la década de los 80. Esto ocasioné un gran cambio de estrategia
en el manejo de estas patologias. El desarrollo de esta técnica y el avance en el disefio de
los diferentes elementos los stents, balones, etc., produciendo un cambio y una orientacién
diferente de esta problemdtica. La enfermedad coronaria es la primera causa de
morbimortalidad en el mundo. Es la epidemia del siglo XX y XXI que no se ha podido
controlar adn. La mortalidad por infarto agudo del miocardio y sus complicaciones ha
disminuido con la aparicién de las unidades de cuidado coronario y la utilizacién de
diferentes sustancias tromboliticas como también con la utilizacién de la angioplastia
primaria en el infarto agudo del miocardio. Sin embargo la incidencia de la enfermedad
coronaria ha aumentado por la falta de establecer nuevas medidas en la  prevencién
primaria, en la promocién de la salud, en la educacién a la comunidad y por ende la
inoperancia en producir un cambio en el patrén de los hdbitos de vida de la sociedad en
el mundo.

En los afos 90 se inicié la implantacién de los «stents», con ella se produjeron toda clase
de interrogantes y la subsecuente aparicién de la reestenosis que se volvié un dolor de
cabeza. Los disefios de los stents cambian y aparecen los medicados como solucién ideal,
sin embargo no han sido la panacea que esperdbamos.

Se desarrollé el ultrasonido y con esta técnica empezé una revolucién en la cardiologia
no invasiva. Primero fue el modo «M», posteriormente con el desarrollo de la sistematiza-
cién y de la tecnologia se implementaron el bidimensional, las reconstrucciones
tridimensionales y todas las nuevas aplicaciones que se derivan de la misma tecnologia,
la cual hoy en dia nos permite diagndsticos mas precisos en las diferentes patologias. El
ultrasonido es el examen de preferencia en la enfermedad valvular, en la valoracién de la
funcién ventricular, en las malformaciones congénitas, etc. Se convierte el ecocardiograma
en un examen de rutina, como ocurrié con el electrocardiograma hace 50 afios. La
medicina nuclear y sus aplicaciones nos permiten una evaluacién funcional del flujo y de
la perfusién coronaria ayuddndonos a definir estrategias terapéuticas diferentes. La
tecnologia no deja de desarrollar nuevos equipos. Anteriormente creiamos que para ver la
anatomia coronaria era mandatario realizar una arteriografia. Hoy en dia con la tomografia
multicorte se obtienen imdgenes que sin ser invasivas nos permiten un buen diagndstico.
éSerd este, el angiotac coronario el reemplazo de la coronariografia diagnéstica en la
proxima década?

éCudntas otras historias pudieran relatarse? El espacio nos lo limita.

Ha tenido la Fundacién Shaio la oportunidad de formar cientos de especialistas,
cardiélogos, cirujanos, hemodinamistas, anestesidlogos, electrofisidlogos, pediatras car-
diélogos, enfermeras, quienes aprendieron a luchar y a vencer los obstdculos que se les
presentan diariamente. Ha sido la Fundacién Shaio ejemplo para la creacién de otros
centros cardiovasculares del pais. La medicina cambié en su ejercicio, pero en nuestras
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mentes y en nuestros corazénes se mantiene como hace 50 afios, estudiando, investigando,
actualizéndonos y sobre todo, respetando a nuestros pacientes y a nuestros colegas.

La cardiologia ha pasado del fonendoscopio a las técnicas nuevas y actuales como el
TAC multicorte. De las hojas de digital hasta las actuales moléculas complejas y especificas
que han cambiado la historia de la enfermedad.

&Cudl serd el futuro? Muy seguramente algunos de ustedes en 25 a 30 afios luego de leer
estas pdginas continuardn la historia.

«Las personas, crecen, hacen, pasan y desaparecen, las instituciones no. Solamente la
historia reconocerd el valor de cada una de ellas.

Gilberto Estrada, MD.



