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J. Ayala Puente

Lunes, 24 de enero del 2005. Un mail
de Bob Williams, su inseparable  mi-
tad, termina con todas las esperan-
zas: "Con inmenso pesar tenemos que
informar a usted que Ronald Howard
Roth ha perdido su batalla contra el
cáncer, valientemente y en paz..." Tan
breve como profundamente doloro-
so.... Breve, porque no se encuentran
palabras para expresar los sentimien-
tos ni resumir la cantidad de recuer-
dos y vivencias que se agolpan en
nuestra mente. De la misma manera
que esta nota no logrará expresar lo
que quisiera expresar. Profundamen-
te doloroso, tan profundo como el sur-
co que su arado fue haciendo en to-
dos los campos por los que anduvo,
sembrando su experiencia, conoci-
miento e inquietud, semillas que han
dado frutos hermosos y abundantes
que han cambiado el paisaje de esa
tierra que tanto quiso: la ortodoncia.

Días atrás, una de sus hijas le pregun-
tó: "Papá, ¿tienes miedo de morir?". Y
él respondió: "No, hija... He tenido una
buena vida". Y como no, si en la profe-
sión le cambió la vida a tantos alum-
nos y pacientes. Nos hizo crecer,
mejorar y re-encontrarnos con nues-
tro trabajo. Nos enseñó que nada es
más importante que la persistencia, la
que vimos reflejada en su perfeccio-
nismo clínico que nos maravilló y moti-
vó siempre. Su legado ha dejado una
marca indeleble que el tiempo se en-
cargará de valorar en su justa medida.

Por cierto, como en toda vida, más
aún cuando es intensa y dedicada, los
momentos de desvelo y dolor no estu-
vieron ausentes. Bien me dijo hace
algunos años, al invitarme a colaborar
en la docencia: "Sólo tengo que ad-

vertirte algo: el día que levantes la ca-
beza por sobre la trinchera, aunque
sea sólo un poco, te van a disparar". Y
lo sabía, porque estaba acostumbra-
do a ello, porque el cambio incomo-
da... Cuesta aceptarlo. Y su mensaje
era un desafío constante de cambio a
lo establecido. Pero bien sabía tam-
bién, que ese dolor es pasajero como
el dolor del parto que viene seguido
por la felicidad, en este caso, la de
mover las mentes hacia el progreso
científico y en la búsqueda de mejores
caminos que beneficien al paciente.
Durante la ceremonia religiosa Bob
recordaba que no hace mucho, des-
pués de una de sus clases en una
Universidad, se le acercó uno de los
residentes y le dijo: "Y bien Dr. Roth,
imaginemos que todo lo que usted nos
dijo fuera verdad, ¿que gano yo con
hacer todo esto?". Ron lo miró y le res-
pondió: " No has entendido nada. No
se trata de ti, se trata del paciente".
Porque el paciente fue siempre su
mayor preocupación.

El espacio que Ron deja con su parti-
da será imposible de llenar y hoy más
que nunca nos damos cuenta de la
magnitud de su entrega. En cada cosa
que hacemos en nuestras clínicas o
que enseñamos en nuestras aulas, su
nombre está y estará presente. Los
mismos que como uno solo pondre-
mos nuestro mejor empeño para man-
tener su gran legado, lo estamos llo-
rando.

Querido Ron: Nos harás tanta falta. Al
sentarme a hilvanar estas palabras
siento el consuelo al menos de escri-
birte, lo que no pude decirte en vida.

Dr. Jorge Ayala Puente (Chile)
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