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Salomoén Hakim, colombiano con ascendencia libanesa, naci6 el 4 de junio de 1922 en la
ciudad de Barranquilla. Un gran pionero de la investigacion, excelente médico egresado de
la Universidad Nacional de Colombia y especialista en neuropatologia y neurocirugia. Una
persona comun que con su formacién académica realizé estudios de gran impacto y aporte
a la medicina; pero, ;de qué podria tratarse? A continuacién encontraremos la respuesta.

En su nifiez, vivié en Ibagué para luego terminar su formacion escolar en la ciudad de
Bogota. Desde muy pequefio su padre le inculcé el interés por la fisica y la electrénica,
dandole un sentido de curiosidad que lo llev6 a realizar varios experimentos. Comenzo sus
estudios en medicina en el afio 1944 donde destacé por sus investigaciones sobre la
bioelectricidad de los procesos digestivos, el apoyo en la induccién del parto por medio de
impulsos eléctricos para ayudar a las contracciones uterinas y por tltimo, la precipitacion
de calcio para ayudar a la consolidaciéon 6sea por medio de la electrolisis. Al terminar su
formacion profesional, viajé6 a los Estados Unidos y realiz6 la especializacion en
neuropatologia y neurocirugia, gracias a una beca que obtuvo; alli comenzo6 su investigaciéon
en el aporte mas significativo en el estudio de una patologia que en ese momento se creia
que sus efectos eran irreversibles y se desconocian sus causas.

En el laboratorio y realizando autopsias, el Dr. Hakim encontré, que algunos pacientes antes
de fallecer tenian problemas de incontinencia urinaria, motores (dificultad para caminar), y
por dltimo presentaban signos de Alzheimer. En el andlisis del laboratorio encontré un
aumento del tamafio de los ventriculos cerebrales y algunos tenian pérdida del parénquima
cerebral; estos signos eran relacionados con pacientes que presentaban la patologia
denominada hidrocefalia. Pero, encontré que en algunos pacientes, los ventriculos habian
aumentado su tamafio y el parénquima no habia disminuido, y observé que en su historial
médico la presion intracraneana (PIC) era normal; en ese momento algunas fuentes
comentaron, que Salomén empezaria a describir una patologia relacionada con la
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hidrocefalia pero que no lograba explicar por qué la PIC en esos pacientes era normal y por
qué presentaban alteraciones neurolégicas’.

Segun el Instituto Nacional de Trastornos Neurolégicos y Accidente Cerebrovascular, “El
término hidrocefalia se deriva de las palabras griegas "hidro" que significa agua y "céfalo"
que significa cabeza. Como indica su nombre, es una condicién en la que la principal
caracteristica es la acumulacién excesiva de liquido en el cerebro”; claro esta, que esa
acumulacion descrita es de liquido cefalorraquideo (LCR)2. El sistema nervioso central posee
un circuito dindmico que le permite tener un flujo de LCR que le proporciona un mecanismo
hidroneumético ante traumatismos mecéanicos externos; dicho esto, ese sistema tiene un
inicio y un fin. Este circuito se compone de unos plexos coroideos ubicados en los ventriculos
laterales, los cuales se encargan en una vista macro, de producir nuevo liquido
cefalorraquideo que recorrera: 3er y 4to ventriculos, saldra al espacio sub aracnoideo
rodeando todo el encéfalo para luego pasar por el conducto ependimario y rodear la médula
espinal. Para regular la cantidad de LCR en dicho sistema, las vellosidades aracnoideas lo
reabsorben y asi mismo regulan la PIC, que por lo general es de 15 mmHg en el adulto.
Cuando dicho dinamismo se altera ya sea por una obstruccion de las vias por las cuales
circula el LCR (hidrocefalia no comunicante), o en la regulacién de la produccién y re
absorcion de este (hidrocefalia comunicante); por el comportamiento de los fluidos, tienden
aumentar la presion que ejercen en el area donde estdn contenidos, pues su masa es atn
mayor, lo que nos quiere decir que la PIC aumentaria al presentarse dicha patologia.

Luego de su paso por Estados Unidos, regresaria a Colombia con la idea de lograr encontrar
evidencia que le justificara lo que observé en las autopsias; era casi imposible determinar tal
razén y diferenciaciéon patolégica con la poca evidencia clinica en un paciente cadavérico.
Fue hasta el afio 1957, en el Hospital San Juan de Dios, ingres6é un joven de 16 afios quien
presentaba un trauma craneoencefalico a causa de un grave accidente de trdnsito. Su
condicién clinica reflejaba problemas neurolégicos como dificultad para hablar, para la
marcha e incontinencia urinaria; su estado de salud al paso del tiempo se deterioraba, sus
examenes reflejaban una PIC normal y un aumento del tamafio de los ventriculos cerebrales
sin pérdida de parénquima; por consiguiente se le diagnostico dafio neurolégico irreversible.

Hakim en ese momento pensé que era el mismo caso que presencié en Boston. Sin embargo,
no tenia una explicaciéon exacta de lo visto hasta ese momento. Para iniciar el proceso de

1 Dr. Carlos Hakim (Hijo) para la revista de neurocirugia del departamento de neurocirugia en la Universidad de
Columbia.
2Fuente: https://espanol.ninds.nih.gov/trastornos/la_hidrocefalia.htm
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diagnostico del paciente, inici6 una serie de exdmenes de laboratorio; entre éstos, decidio
realizar una puncién lumbar para estudiar el LCR. Unos dias después de la puncién lumbar
y que esta no arrojara algan resultado en el estudio de LCR, el paciente recuper6 gran parte
de la conciencia y algunos problemas neurolégicos mejoraron. Pero, no duraria mucho en
ese estado; al cabo de unos dias su situacion clinica volvié a ser un problema sin razén
aparentemente.

Para entender un poco sobre la explicacion que tuvo Hakim ante este fenémeno nos
remontamos a la definicién de presion: “es una magnitud fisica que mide la proyeccién de
la fuerza en direccién perpendicular por unidad de superficie, y sirve para caracterizar como
se aplica una determinada fuerza resultante sobre una linea”3. Pero, ;cémo se explicarian los
dafios neurolégicos si la presion no aumenta? Es sencillo; segtn el fisico Blaise Pascal, la
presion es igual a la fuerza sobre el drea aplicada ( P= F/A) con el hallazgo del aumento del
tamafio ventricular sin pérdida de parénquima, la PIC normal y constante, y por altimo la
mejoria del estado neurolégico del paciente al extraer un poco de LCR por medio de una
puncién lumbar, llevo a Salomén Hakim a determinar que la afectacion estaba en la variable
F (Fuerza) ya que para mantener la presiéon con el aumento de la fuerza (F) era directamente
proporcional al aumento de A (drea); por consiguiente en encéfalo estaba presentando
problemas debido al aumento de la fuerza que LCR ejercia, aunque la presion era normal.

La solucién propuesta fue realizar una derivacién para controlar la fuerza que se ejercia
sobre el encéfalo para asi, disminuir el tamafio de los ventriculos sin variar la PIC. Los
resultados fueron bastantes significativos, el paciente tuvo una reversion de los problemas
neurolégicos y en 3 meses logré continuar con sus labores académicas

A esta patologia se le dio por nombre Hidrocefalia normo-tensa (NPH), debido a sus
caracteristicas, y se le atribuyeron todos los factores clinicos que present6 el paciente con la
evidencia de las autopsias encontradas en Estados Unidos.

La inclusion de la NPH, su diagnostico y el tratamiento planteado donde se evidenciaba
mejoria y retroceso de efectos neuroldégicos que antes se definfan como irreversibles,
generaron una gran polémica. El Dr. Houston Merritt neurélogo y decano de la Universidad
de Columbia, refuto la idea planteada por Hakim; consider6 que la NPH es muy ambigua,
pues su diagndstico recae en gran medida en la clinica que se le atribuye debido a la falta de
una prueba diagnoéstica definitiva. Al principio, no habifa tomografia computarizada ni

3 Fuente: https://athanieto.wordpress.com/tematicas/presion/
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resonancia magnética; e incluso con estas modalidades, el diagnéstico de NPH seguia siendo
en gran medida clinico. Luego, una serie de factores alimentarian el escepticismo con
respecto a la NPH; se planteaba la falta de un estudio preoperatorio, la imprecisiéon de
algunos estudios invasivos como el cisternograma y los drenajes lumbares y por tltimo,
presentaba un alto grado de superposicién clinica con otras afecciones del adulto mayor.
Respecto al tratamiento planteado, la técnica de derivaciéon atin presentaba altas tasas de
complicaciones en los ancianos. Debido a esto, los investigadores también desarrollaron
alternativas como la eliminacién de los plexos coroideos o la reduccién de la produccion de
LCR con acetazolamida. Pero, estas técnicas demostraron tener poca eficacia. La invenciéon
de las primeras valvulas programables y la invencién de nuevas técnicas de imagen, no solo
llevé a mejorar las complicaciones de la derivaciéon sino que también contribuy6 a mejorar
la precision del diagnoéstico de la NPH.

Salomoén Hakim no solo dedic6 parte de su vida al estudio de la NPH; también elaboré varias
valvulas para la cirugia de derivacién, desarrollando un sistema con una esfera de zafiro, un
resorte y de materiales resistentes a los procesos de esterilizacién, que permitian regular el
flujo de salida del LCR para tratar de mantener al mismo tiempo una PIC normal. Su hijo, el
Dr. Carlos Hakim, le aporté nuevas caracteristicas al modelo base planteado por su padre;
creo un nuevo dispositivo programable (més especifico para mantener el flujo de LCR y la
PIC) que se implanta subdermicamente, y que con ayuda de electromagnetismo se programa
con un dispositivo externo sin tener la necesidad de extraer la valvula para hacerlo.

Aunque algunos expertos nombren los avances de Salomén Hakim como algo ambiguo y
con pocas evidencias cientificas, se deben tener presentes las herramientas con las que
contaban en el siglo pasado para el diagnéstico y el tratamiento de algunas patologias. Pero,
en definitiva podemos decir que logré colocar un punto de partida para la investigacién y
tratamiento de la NPH; y conforme al desarrollo tecnolégico y cientifico, ayudo a la
precision del diagndstico y a disminuir las complicaciones quirtirgicas en pacientes con este
tipo de hidrocefalia.
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