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2. La descripcion del ciclo vital de la malaria (1898-1998).
Femando Mafté Garzén.

Librosy documentos.

1. Documentacion de la Universidad de Basilea por el doctor Justo Marcelo
Alonso. 1917.
Roberto Puig.
Milton Rizzi Castro.

2. Revista Barlovento 1997, 53 (67): 1-440. Escuela Naval 90 afos de su
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los socios que habitualmente no pueden brindar dicho aporte durante el tiempo
establecido para las presentaciones de trabajos originales.

En ocasion de un nuevo aniversario de la Fundacion del Hospital Madel: “El
Cuarteto de Urgencia: Domingo Prat, Garibaldi J. Devincenzi, José lIraola y
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Femando Mafé Garzdn.
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Del descubrimiento al fin de las misiones jesuiticas. 290 pags. Tomo
2 - De las misiones jesuiticas al fin del siglo XVIII. 245 pags. Montevideo,
Universidad de la Republica, 1996. Coleccién del Rectorado.
Augusto Soiza Larrosa.

3. jOribe Leyes o Muerte! ijMueran los Salvajes Unitarios! Cerrito, Marzo 31 de

1845. Montevideo.
Murillo Bais Alpino.
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Milton Rizzi Castro.

Libros y documentos
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Horacio Solia Olivera.

2. Concurso de diseccion para proveer la Catedra de Anatomia en la Facultad
de Medicina de Montevideo. 1876.
Milton Rizzi Castro.

3. Fondo documental del Hospital Maciel.
Femando Mafté Garzoén.
José Maria Ferrari.



Historia de la otitis secretoria, o0 trasudativa, o exudativa, o serosa o glue ear.
Milton Rizzi Castro.

Introduccidn a aspectos de la personalidad y obra de Bernardo Etchepare (1869-
1925).
Osvaldo do Campo.

Sesion del 4 de agosto

Asuntos entrados

1. Educacién Médica Continua: Invitacibn a los socios de la Sociedad
Uruguaya de Historia de la Medicina a participar en: “Actualizacion en
antibioticoterapia en ORL*. Participacion del Or. Milton Rizzi Castro: “Primera
antibioticoterapia en ORL en Uruguay*. Sdbado 25 de Julio. Hora 10 am.
Restaurant Morini. Ciudadela 1229.

2. La creacion de la Obstetricia Moderna en el Uruguay. Presentacion en el
Congreso Mundial de Historia de la Medicina. Tunes, 6-11, Setiembre, 1998.
José Chlanoone.
Femando MaAé Garzon.

Aniversarios

105 arios del primer Congreso Médico Panamericano.
Milton Rizzl Castro.

Libros y documentos

1. EIl Pais Cultural. ‘Quién fue quién en la Cultura Uruguaya” H A Thevenet, A
Buela, L Eredeiyi, E E Gandolfo y R Peyrou. Ed de la Plaza, Montevideo,
1998.183 pags.

Milton Rizzl Castro.



2. CONECTA. Revista de Historia de la Medicina en Internet. Noticias de
Historia de la Medicina dia a dia: httpi/www.dsp.umh.es/conecta.
Sandra Burgués Roca.

3. Proyecto en curso de una coleccion de sellos con la imagen de algunos de
los médicos mas destacados del Uruguay.
Pedro Chiancone.

V. Historia de la Gastroenterologia en el Uruguay.
Elbio ZebaKos.

Sesion del 1° de setiembre

l. Asuntos entrados

1. 36* International Congress of the History of Medicine. Tunis. Carthage, 6-11,
setiembre, 1998. Delegado Oficial de la Sociedad Uruguaya de Historia de la
Medicina: Dr. Pedro Chiancone.

2. Educacion Médica Continua: Invitacién a los socios de la Sociedad
Uruguaya de Historia de la Medicina a participar en: “Actualizacién en
antibioticoterapia en ORL". Participacion del Dr Milton Rizzi Castro: “Primera
antibioticoterapia en ORL en Uruguay”. Fecha a confirmar.

3. Reunién Conjunta de la Soc Urug Hist Med con la Academia Uruguaya de
Historia Maritima y Fluvial. 26 de noviembre de 1998. Hora: 17:00. Museo
Casa de los Ximénez. Rambla 25 de Agosto de 1825, N° 580. Montevideo.

4. Vil Congreso Venezolano de Historia de la Medicina Dr Tulio Bricefio Maaz.
I Congreso Internacional de la sociedad de Historia de la Medicina
Hispanoamericana. Il Congreso lberoamericano de Historia de la Medicina.
Valencia. Venezuela, 14,15 y 16 de octubre de 1998.


http://www.dsp.umh.es/conect%c3%a1

H. Aniversarios

105 artos dei primer Congreso Médico Panamericano. Desarrollo del Congreso.
Milton Rizzi Castro.

Id. Libros y documentos

1. Causeries Médicales y Littéraires. Paris, 1920.
Milfeon Rizzi Castro.

2. Suposicion de homicidio y venta de carne humana. Manuel A. Olaecheay J *
M Salazar. La Gaceta de Medicinay Farmacia N* 12,1881. Montevideo.
Sandra Burgués Roca.

3. Ensayo sobre el pensamiento del Dr Carlos M Fosalba en las postrimerias
del siglo XX. Antonio Turnes Ucha y Juan I. Gil y Pérez. Sindicato Médioo del
Uruguay. 1998.180 pags. Montevideo.

Femando Mafté Garzon.

V. Historia de la Fonoaudiologia en el Uruguay.
Adriana De Lucca.

Los laringectomizados cantan.
Marina Oribe.

Sesién del 6 de octubre

l. Asuntos entrados

0 Prof Dr Femando Marté Garzon disertara en el Circulo de Estudios
Filosoficos del Uruguay (CEFU) sobre: "Sinopsis de la Historia de la Ciencia en el
Uruguay". Jueves 1* de octubre de 1998. Hora: 18:45. Sede de la editorial AZ.
Plaza Cagancha 1366. Entrepiso (entre el Ateneoy 18 de Julio).



HI.

Aniversarios

Primera antibioticoterapia en América. USA, marzo, abril, mayo de 1942,
Milton Rlzzi Castro.

Libros y documentos

1. Ensayo sobre el pensamiento del Dr Carlos M Fosalba en las postrimerias
del siglo XX. Antonio Turnes Ucha y Juan | Gil y Pérez. Sindicato Médico del
Uruguay. 1998.180 pags. Montevideo.

Femando Mafié Garzén.

2. Diario de un médico rural, por Héctor Brazeiro Diez. Montevideo, 1998.
Femando Mafé Garzon.

3. Elogio al agua mineral Matutina por el Dr J. Charcot. Montevideo, 1910. Guia
Médica del Uruguay de 1926.
Murillo Bais.

Historia de los Congresos Panamericanos Latinoamericanos deORL bronco-
esofagoldgica hasta lafundacion de la Asociacion Panamericana de ORL y BE.
Chicago, 1946.

Milton Rizzi Castro.

El primer médico interno del Hospital Nacional de Queen Square.
Eduardo Wilson.



Sesién del 3 de noviembre

l. Asuntos entrados

1

Informacion sobre el 36* International Congress of the History of Medicine.
Tunis. Carthage, 6-11, setiembre, 1998. Delegado Oficial de la Sociedad
Uruguaya de Historia de la Medicina Dr pedro Chiancone.

José Maria Portillo. Maestro de la Medicina Nacional. 31 de octubre de 1998.
Facultad de Medicina. Salén de Actos. Femando Mafté Garzon.

Reunién Conjunta de la Soc Urug Hist Med con la Academia Uruguaya de
Historia Maritima y Fluvial 26 de noviembre de 1998. Hora: 17:00. Museo
Casa de los Ximb6nez. Rambla 25 de Agosto de 1825, N9 5809. Montevideo.
Programa:
1. Estadia en Montevideo del Médico de la Estacién Naval de los EEUU en
el Atlantico Sur. Gustav B Homeren 1841-1843.
Femando MaAé Garzon.
Angel Ayestaran.
2. Creacion de la Junta de Sanidad en el Puerto de Montevideo (1804). La
Visita de Sanidad.
Carlos A Bauza.

Las obras sobre salud de los navegantes del médico naval espafiol Vicente
Lardizaba! (1769-1780).

Pedro Etcheverria Prieto.

Femando Mafté Garzon.

1. Libros y documentos

1.

Quien soy yo ahora. La aventura humana en simbolos y cogniciones. La
prueba de anticipacién. Mario Berta. 277 pags. Montevideo. 1998.
Femando MaAé Garzon.

Cuentos. Guillermo Fossatti. 251 pags. Montevideo. 1968.
Femando MaAé Garzdn.



V. Los primeros 10 afios de la Facultad de Medicina (1875-1886). Las carpetas
olvidadas. Coleccidén de documentos.
Augusto Soiza Larrosa.

V. Semblanza biogréaficay bibliografica del Prof. Mackinnon.
Ismael Conti Diaz.F

Sesién del 1° de diciembre

l. Asuntos entrados

Donacion de las publicaciones de la Consejeria de la Junta de Castillay Ledn.
Femando Maflé Garzon.
Juan Ignacio Gil.

Il. Semblanza biogréafica del Profesor Mackinnon.
Ismael Conti Diaz.

1I. La Medicina Naval Espafola en la época de los descubrimientos.
Roberto Puig.



Los Programas de Medicina Legal en las Facultades de Medicina
y de Abogada (1882-1945)

Augusto Soiza Lanosa

El aula de Medicina Legal de la
Facultad de Medicina tuvo al Dr. DIEGO
PEREZ como primer Catedratico titular
en 1877; pero no seria hasta 1882 en
que comenzaria a funcionar
regulamiente con el segundo
Catedrético titular, el espartol Antonio
MARTIN GALINDO.

Con MARTIN GALINDO aparecio
el que seria el primer “Programa de
Medicina Legal y Toxicologla", a la vez
en la Facultad de Medidna<ty en la de
Derecho*2* No era conocido que el
curso de medicina legal se habla
iniciado tan temprano en la Facultad de
Derecho; tampoco el que Antonio
MARTIN GALINDO hubiera sido su
Catedratico.

El programa de la Facultad de
Medicina se divide en dos partes:
medicina legal y toxicologia. En la
primera se estudian el caracter de la
medicina legal, documentos y peritajes;
cuatro lecciones dedicadas a embarazo,
parto, aborto, delitos sexuales vy
matrimonio; identidad de las personas;
cuatro lecciones para el estudio de la
muerte, inhumacién, exhumacién vy
autopsia. Luego de la "combustion
espontanea” viene el estudio del
homicidio, lesiones corporales,
infanticidio y suicidio. Hay referencias a
investigacion de indicios (manchas,
pelos, huellas, armas, falsificacion
documentaria). En la segunda parte,
aparecen 11 lecciones sobre los
venenos causticos, metalicos,
vegetales, animales, narcéticos, y de

accion nerviosa-inflamatoria (sic), segun
la clasificacion del catedratico de
Madrid, Pedro MATA Y FONTANET, en
su voluminoso tratado.

Con respecto a la Facultad de
Derecho, el programa es el mismo,
obviamente resumido (9 lecciones para
medicina legal y 1 para
envenenamientos): el texto
recomendado es el ya citado de MATA
Y FONTANET. Este habia sido en
Esparta, el maestro de MARTIN
GALINDO.

Estos programas se inscriben en
la corriente clasica de la medicina legal,

destinada especificamente a la
hipotética funcion de asesora de los
tribunales. Nada hay pues de

referencias a la criminologia, a la
medicina social (excepto una leccién
destinada a la "locura”), al derecho
madico (secreto, responsabilidad legal),
que recién apareceran ya avanzado el
actual siglo.

El segundo programa
corresponde a la Facultad de Derecho,
y es de 1891*3% con 19 lecciones,
cuando la Céatedra en Medicina habia
comenzado a ser regida por el Dr. Elias
REGULES, el tercer profesor titular
entre 1885 y 1928. Es de suponer que
la autoria de ese programa fuera del
mismo Regules. Este, graduado en
1883 fue encargado del Aula respectiva
de la Facultad de Derecho en el arto
1884 (un arto antes de ocupar la de
nuestra Facultad de Mediana), donde
continué hasta 1924. También dictd el



Curso de Legislacion Farmacéutica y
Deontologia del Instituto de Qufmica
de la Facultad de Medicina entre 1906 y
1909.

En 1924 fue sustituido en la
Facultad de Derecho por el Dr. Abel
ZAMORA. Este habia renunciado a su
cargo de médico forense en el Juzgado
de ler tumo para ocupar la ‘Oficina de
Identificacion y estudios Medicolegales™
de la policia.

ZAMORA fue el creador en 1926
del ‘Archivo de fichas dactiloscopicas”
seguln el nuevo sistema VUCETICH.
Designado pues en la Facultad de
Derecho en 1924, y confirmado en
1925, se aboc6é a elaborar su propio
programa, que seria cronoldégicamente
el tercero(4).

Parece ser una constante que
cada nuevo catedratico crea un nuevo
programa, mas extenso que el anterior.
El de ZAMORA tiene 4 capitulos: el
médico, el individuo normal, el
lesionado, y el anormal. Lo subdivide en
58 lecciones, tornandolo el méas
completo. Introdujo paradojalmente en
la Facultad de Derecho, un criterio més
moderno de la medicina legal, que el
ensefiado en la Facultad de Medicina
que seguia respondiendo al viejo
ordenamiento de Antonio MARTIN
GALINDO. Asi aparecen la
responsabilidad juridica del médico (que
seria desconocida en Medicina
practicamente pocos afos atras),
secreto profesional, diferencias entre
criterio médico-clinico y médico-juridico,
causalidad y concausalidad en los actos
lesivos, lesiones personales, derecho
del trabajo (nada menos que 11
lecciones) siquiatria forense (7
lecciones).

Destacamos el tratamiento in
extenso del estudio de los accidentes de
trabajo y enfermedades profesionales,
desdefiados por nuestra medicina legal
(y por los programas curriculares de
nuestra Facultad), y atendidos muy
parcialmente por el posgrado en
Medicina Laboral.

No ha llegado hasta nosotros,
ninguan programa impreso
correspondiente a la Facultad de
Medicina, excepcién del primitivo de
1882 hasta el profesorado del Dr Julio
ARSUAGA SOTO, el sexto Catedratico
titular entre 1964-1974.

Aln en 1945 aparecid, bajo
forma de apuntes, el programa vigente
en la Facultad de Derecho desarrollado
por Roberto ZERBINO CAVAJANI(S). Se
trata de una sintesis de las ciases
dictadas por Abel ZAMORA, hecha en
colaboracién -como estudiantes- con
Jorge PEIRANO FACIO. Es un
programa resumido del vigente en 1926,
y comprende 25 temas: el médico
(actividad privada); idem (actividad
publica); ética sexual; embarazo vy
aborto; parto e infanticidio; el nifio;
lesividad (doctrina general); idem
(efectualidad); tanatologia; accidentes
de trabajo (generalidades; dafio
econémico); simulacién; esfuerzo vy
lesiones; otras clases de heridas;
asfixiologia; las otras formas de energia;
identidad (médica); idem (policial);
alienacion (generalidades; alcance
juridico; aplicaciones); el delincuente
(antropologia criminal; clasificacion);
delitos; cadaver y manchas.

Este programa de 1945, es
menos completo que el de 1926, y
aparece como desordenado. La Catedra
desapareceria afios después en la
Facuttad de Derecho; en tanto se



asistirla a

una renovacion y

modernizacion -lenta, pero constante-
en la Facultad de Medicina.

Notas

(1) Universidad Mayor de

la Republica
Facultad de Medicina. PROGRAMA
DEL AULA DE MEDICINA LEGAL Y
TOXICOLOGIA. Catedratico: Dr Antonio
Martin Galindo. Montevideo, 1882.
Imprenta a vapor de El Siglo, 1882.14 x
22 cm; 6 pags. Este programa forma
parte de un volumen que induye todas
las otras aulas de la novel Facultad. Bibl
DrFMaAé

Programa de los examenes publicos de
la Universidad de la Republica
correspondiente al ato 1882 /escudo
nacional/ Montevideo, Tipografia Mareila
Hnos Un vol, ene, 21,5 x 14,5 cm, 237
pags.. En pag. 236-237: AULA DE
MEDICINA LEGAL (para los alumnos de
la Facultad de Derecho). Catedratico:
Dr. D Antonio Martin Galindo. Bibl del
autor.

(3)

(4)

Facultad de Derecho. AULA DE
MEDICINA LEGAL Anales Unlv
(Mdeo), 1(1):83-86,1891.

Universidad de la Republica, Facultad
de Derecho y Ciencias Sociales.
PROGRAMA DE MEDICINA LEGAL
Montevideo, Peto Hnos, 1926. 1 folleto
de 14 x 20 cm, 14 pags. Bibl del autor.

MEDICINA LEGAL. Desarrollo del
programa vigente en la Facultad de
Derecho. Por Roberto Zerbino Cavajani.
la ed, Montevideo, Organizacién
taquigrafica Medina, 1945. Mimeo, 34 x
23 cm, 254 p.
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AULA DE MEDICINA LEGAL

( PASA LOS ILOUNOS DB LA FACULTAD DI DBtKCHO )

Jlrimero: ~Carncteroj de la Medicina legal, sa objeto, defini
cloo da 1* mieme. Clasificacién de lae materias que componen so
caerpo de doctrina. Importancia de esta asignatura por los cien-
cias que con ella se relacionan y por los servicio# que presta.

Ojeada Historica

Segundo: Procedimiento» médicos-legales. Servicios médicos
legales, docomentos & qoe dan logar, partesy oficios, certificacio-
nes, declaraciones, Informes, consultasy tasaciones; estructura,
métodoj légica de estos documentos. Autoridades gne nombran
i los péritos, jurisdiccion qoe ejercen sobre ellos j relaciones qoe
guardan con la administracién de justicia.

Tercero: Cuestiones que se relacionan con el »ajelo de ordinario
vivo. Matrimonio. Violacion. Adulterio. Estupro, Rapto y
corrupcion de menores; abusos deshonestos. Legislacion que con
estos pontostiene relacién, sn critica. Diversas casetones gne
pueden presentarsey modo de someterlas ai eximen pericial.

Coarto. Prefies. Parto. Aborto; partos precocesy tardios,
fajes qoe coo estos pontos se relacionan, sn critica.

Diversas caestioees goe eo cada ano de elloo paedea ocurriry
modo de someterlas al eximen pericial.

Quinto: Alteraciones mentales. Diversas formas de locara.
Criterio médico-legal psicoldgico del Dr. liate para diferenciar la
pasion de la locera, fajes qoe tienen relacion con las alteracio-

—alu-

nes mentales, so critico; cuestiones & goe pueden dar logar: modo
do presentarlas ni eximen pericial.

Coestioo de identidad. Similitud.  Disimulacion.  Pretesto.
Imputacion y comunicacion do enfermedades, fajes relativas i
estos diversos estados, sn critica. Cuestiones diversas i goe pue-
den dar lagar. Modo de someterlas al eximen de los péritos.

Sesto:  Cuestiones relativa» al sujeto de ordinario muerto.
Cuestiones generales. Inbooianaciooes- Exhumacionesy Autop-
sias. Id. particulares; muerte por meteoros. Legislacion qoe i
estos puntos hace referencia, so orillea.

Cuestiones médicos legales i qne pueden dar lugar: modo de
comunicarlasi los péritos para sa eximen.

Séptimo.  Combustion expontuneo. Quemadoras.  Asfixia.
Leyes que con estos pontos tieoen relacion, sa critica. Cuestio-
nes & que dan logary modo de someterlas sijuicio de los péritos.

Octavo: Lecciones corporales. Homicidio», sus distintas cla-
ses, seguo la cansa gne lo prodoce. Legislacién, su critica
Diversas cuestione# i gae da logar el homicidio y los lecciones
corporales, modo de espooerlas & la solucién do los péritos.

Noveoo: Infanticidio y suicidio. Diversos medios con que pue-
de este ejecutarse.

Envenenamiento, sos distintas clases. Legislaciéon qoe & estos
delitos se refieren. Coestiones a qae paedeo dar logar, modo de
‘someterlas al jaldo pericial.

TEXTO—Medicino-Legal por el Dr. D. Pedro
Matay Leyes Nacionales

Catedratico—Dr. D. Amono Martin Galihdo.

1882 - Primer Curso de Medicina Legal - Facultad de Derecho
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Cuestiones cientifico-periciales generales—Identidad—Parta legal
—Caaos eu que puede preaeotaree esta cuestion—Principales da-,

Ptr* coraProbw e» ldentidad- Cueetionee médicas.

1891 - Segundo Curso de Medicina Legal de la Facultad de Derecho
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“La Apendicitis” - Galop, 1897

Augusto Soiza Larrosa

No son frecuentes las
composiciones musicales relacionadas
con enfermedades; menos aun
dedicadas a mddicos. En esta Sociedad,
el doctor Milton Rizzi presentd una
alusiva a la talla perineal del siglo
XVIlI<l). Nosotros recordamos entonces
un articulo aparecido en una conocida
revista  madica, referente a la
apendicitis”.

Se trata de un 'galop” de autoria
de un tal FELIX MENDELSSOHN (que
nada tiene ver con el original Félix
Mendelssohn. 1809-1847) registrado en
1897 en la National Music Co, Chicago,
Illinois, dedicado al maoédico
norteamericano LEWIS McARTHUR.

Segun los autores del hallazgo,
fortuito, en la biblioteca de uno de los
descendientes del moddico LEWIS
McARTHUR, éste era un cirujano en
varios hospitales de Chicago, y habia
dado a publicidad en una revista modica
local, una incisibn quirdrgica para
apendicectomia. En el “Michael Reese
Hospitar de Chicago, ingres6 como
enfermo, un joven de 19 afios, FELIX
MENDELSON (sic) el 9 de marzo de
1896, para ser operado por McCARTHUR
por "apendidtis recurrente* (apendidtis
cronica), siendo dado de alta a los 21
dias, periodo postoperatorio normal en
la6poca.

En el mismo arto, un FELIX
MENDELSSOHN (sic) compuso el galop
"La apendidtis"”, registrando legalmente
su autoria el 15 de enero de 1897. La

caratula, que reprodudmos, es muy
singular en el angulo superior izquierdo,
un angel da muerte a la apendidtis,
identificada con el diablo, transfbdandolo
con su espada; en el angulo inferior
izquierdo, el enfermo apendicular,
postrado, es asistido por el maédico,
quien examina su pulso radial. La
partitura tiene una dedicatoria impresa
al doctor LEWIS L MCARTHUR.

La asociacion entre el drujano
chicagiliino, su enfermo de "apendidtis
recurrente”, y el "gak>p" escrito en 1896
y registrado en Chicago en 1897, surge
inmediatamente. El drujano LEWIS
McARTHUR en viaje con su familia por
Europa, afto 1912, fue homenajeado al
sabérsele presente en sala, durante un
concierto, con el "galop" sobre Ila
apendidtis, siendo el director de la
orquesta un tal ARNOLD
MENDELSSOHN. descendiente del
original compositor aleman.

Pero en definitiva, los autores del
curioso hallazgo musical, no pudieron
cerrar su investigaciéon, ya que les fue
imposible identificar al autor de la
composicion musical, con el joven de 19
afios, operado en Chicago en 1896.

Segun LAURO AYESTARANAM,
el "galop” es danza de parejas que
surgié en Alemania hada 1825, de alli
paso a Franciay se generalizé al mundo
ocddental. Sobrevivié hasta fines de
siglo. Es una polca rapida en que las
parejas "galopaban" por el sal6on, de
donde su nombre.



Notas

1. Milton Rizzi Castro (1995).- Talla 3. Lauro Ayestaran (1953).- La mdsica en
perineal del siglo XVIIl. Composicién el Uruguay. Montevideo, SODRE. Pag
musical alusiva para viola de gamba por 502.

Marin Marais. Ses Soc Urug Hist Med,
X1V: 191-202. -0 -

2. E. Lee Strohl and Willis G Diffenbaugh
(1968).- The appendicitis two step by
Felix Mendelssohn. Surg Gynecol
Obst842-846.
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THE APPENDICITIS TWO STEP BY FELIX MENDELSSOHN

L FKKKSTIOUL, M.U.,, FA.CS., and WILLIS C. IMFFKNHAUC.tl, M.D., Chicago, Illinois

Its rake, iixlecd, lo have a arorc of music dnli*
a led to a physician. The intimate relationship
that exist«l between Christian Albert Theodor
Kllrolli, the hither of gastrointestinal surgery,
andJohannes Brahms, the renown«! composer,
it well known. There was frequent correspon-
dence between them in the latter half of the
nineteenth century relative to musical composi-
tions, jim| tt] Idlers have Uvn |[irrsrrv«|. No
rceird lias lieeu fouix! tliat Brahms ever dedi-
ested a work of music to Billroth (2, 3, 10, 13).

A few years ago, a score of musir came into
our possession after the death of lewis I. Mc-
Arthur, Jr., who had a distinguished career in
banking in Chicago ami, in addition, was an ac-
complished pinnisi. Wc were intrigued by tlir
composition, which was found in his music li-
brary, Ixtause it isunique in several respects, the
sorgeun lo whom it was dedicated, llie name of
the compos«, .nul llie fact tli.it aliliciHleciomy
wesa rare and unusual operation in 1896. The
composition was entitled, "The Appendicitis
Tiro Step." 1l is also of interest that tin* surgeon
towhom it was dedicated was one of the founding
nauliers of the Chicago Surgical Society as well
asa member of other notable regional and na-
Qaual surgical organizations.

"The AppendicitisTwo Step" was written nod
dedicated to Doctor larwis L. McArthur in 1896
byone Felix Mendelssohn. It was copyrighted by
dir Nadonat Music Company of Chicago, Illi-
nais, on iSJunnnry 1897 (12). During llicsearch
for the copyright, it was noted by Ilic Copyright
Qilire in Washington, District of Onhmthui, that
an information curd rrvrnled that the names of

Felix Mendelssohn, F. Mendelssohn, Felix Robert
Mendelssohn, Felix Mcnddsaohn-Barlholdy, and
Jacob Ludwig Felix Mendrlssohn-Bartholdy were
filed together under die name uf Felix Mendels-
sohn.

In the gcnealogic records of the Mendelssohn
family, at Newberry Library in Chicago, we
learned tlint Rartholdy was the Mendelssohn
family «'state ini Ilic Spree River in Germany.
The branch of the Mendelssohn family which
embraced Christianity added Barlholdy to its
name, thereafter using the hyphenated name
Mcmlrlssolin-Hnrtliolily.

Diircmit s|idlings of the name appear in vari-
ous places throughout Ilic composition (Figs. 1
and 2). Genealogists say that ibis is not an un-
common occurrence, as various speliings-are en-
countered in the same family.

Since we had served our internship under
liCwis |. MeArthur and his son, Selim W. Mc-
Arthur, at St. Luke’s Hospital in Chicago, we
learned of the musrle-splitting incision for ap-
pendicitis lord by l«rwis McArthur, which he
desrrilM'«l in 18V4 (S, 6). lie became a manlier
of the attending stair at Cook County, St. Luke’s,
and Michael Reese Hospitals in Chicago. All of
these appointments occurred in the last decade
of die nineteenth century. Wc then attempted to
determine if a Felix Mendelssohn had been op-
erated on by McArthur at any of the three hos-

itals.

P Miss Stella Schreibinan,' a medical records
librarian at Michael Reese Hospital, searched
through the archivesaml unearthed thedischarge
summarv winch revealed Utata Felix Maxlebon
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Fio. I. Front page of »heel music of “The Appendicitis Two Step" By Felix Men-
delsohn. Note that Mendelsohn is spelled with one "s."

idbeen operated on by Lewis L. McArthur ft
went appendicitis on 9 March 1896 (11
Ix patient was discharged from the hospital o
[IMarch 1896, 21 days postoperalively, whirl
pthat time, was a normal period of hospitaliz;
infuran appendectomy (Fig. 3). Thodisdiarj
pranary also revealed that Felix Mcndclson w;
beteen years of age and lived at 3624 Gran
Boulevard, which wa? a fashionable ncighboi
bod of Chicago at that time, lie worked as
m , wassingle, amj indiraied that liisreligiot
kBKaiion was Jewish.

[The title page of the composition is illustrate
man extraordinary manner. In the upper lef
Ini corner, there is an angel who, in its le

hand, is carrying a scroll on which is inscribed,
“Death to Appendicitis.” In the right hand, the
angel is holding a long pointed sword which has
been thrust completely through the body of the
devil, who ostensibly represents appendicitis. A
bedside consultation isalso depicted in the lower
left-hand corner, which undoubtedly symbolizes
the patient, Felix Mendelssohn, and the surgeon,
Lewis I.. McArthur. The surgeon was using the
diagnostic ariuainentariinii of that era, a llicr-
niomeler for obtaining the temperature and his
lingers for determining the pulse rate.

In endeavoring to find some pertinent connec-
tion of the composer of “The Appendicitis Two
Step” with the original Felix Mendelssohn, we
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She. Appcndeciitis

VKL1IX MCgDEUSOBK.

Fio. 2. P«gr | of “The Apprndicit«* Two Step.” Note that Mendelsohn isspelled with double "s”
and that the music was copyrighted in 1897 by the National Musk Company, of Chicago, IlUnoia.

made many inquiries. One was correspondence
with the Director of the Grscllschaft fur Musik-
forschung, in Kassel, Germany, which was fruit-
less, as no record nsikl lie found in lie encyclo-
pedia of Music History of "Tltc Appendicitis
Two Step" or its congioarr (1). In tltc CMtcngn
Telephone D im ity, we found a listing of a Mrs.
Felix Mendelssohn, spelled with double "s” (8).
She informed us that she was the second wife of

Felix Mendelssohn and that her late huda
was 80 years of age at the time of his deathi
1959, which would have made him alnuti
saute age as the patient who undesWcnt ops
lion, in 1896 liy McArthur. She adilctl thatb
husband had been a lineal descendant ofi
original Felix Mcttdelssuhn, 1809-1847, and (c
she had attended the eightieth annivemry ofi
founding of the Mendelssohn Musical Sodctj™
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DIARY OF THE SUPERINTENDENT

Michael Reese Hospital,
“'United “ebrero <2fiarities,*~

845

Chicago. II.
Namierefadmiuian 9624 _M orderegj
Dai* ef adattili*» n zfjivjl
Tima af lhe day NX"v<\
ia IVard B*d Privai* AaamSSu
Name
Aga.----- O u*paH am AffS*\.
Married, Single, Widower, Widow,

Petjgiovi Deuamimaiian v um L

Nationality------ — . - Plat* afbirth
Haw long in the U. S. in Chicago
Treated by Dr. Sru,cutclL ~_
Dittales--------- SLLX**AAjtr Ct™ailuijtiLtd
Diuharged °¥Cs IS”S Died

> Cared; Impacted,; latmalie.

am atta»at */ ditarderiy behavior ar continued dimbediene* ia the rain am

mthe Hufttal.

tiem aris;-—-—--—--—- § AZWSVANS\ V*AY*SA t

Fjo. 3. Michael Reese Hospital information sheeton Felix Mendcbon, who under*
wentappendectomy in March of 1896 I»y Lewis L. McArthur.

lockford, 1llinois, as a representative of the Men-
teohn family. It should be noted that there is
idiflcrencc in the spelling of the name of the pa-
intwho had undergone operation at Michael
pne Hospital in Chicago and that of the lineal
lacendant of Felix Mendelssohn, whose widow
prrenlly lives in Chicago.

[ Mrs. Mendelssohnalso staled that Itcr husband
mdbeen in the advertising business, and, to her
bowlcdge, he had no musical ability; and she
id not know that he had ever undergone an op-

eration. She was of the opinion thatin one period
of bis life he had lived on Grand Boulevard, the
exact address being unknown to her.

Tltcre is another puzzling feature about the
circuinslanccsof the composition. The McArthur
family toured Europe in 1912 after Selim Mc-
Arlhur graduated from Rush Medical College
(7). While visiting the surgical clinicsat Darm-
stadt, Germany, a noted medical center, the
McArthur family attended a concert. Un-
doubtedly, the conductor had heard of “The
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Appendicitis Two Step” and lie included it in
the prwittnm at n wliiiiutical gesture in honor of
Doctor McArthur who was in the audience.

In all proltahililv, the conductor was Arnold
MriNIHnohii, n minirinii of famr .iml a lineal
ricarrnduiil < llie original Felix Mrntlrlxnilm.
llc wasan organist, a coinpusrr, and a conductor,
and hii varied works and tcarhing were carried
on at 1"Ynnkftirl, (¢ilugnc. and Darmstadt, as re-
poricd hy Herring and Nagel.

We have documented many factors: the musi-
cal score; the copyright record; the discharge
summary from Michael Reese Hospital; and our
association widt Lewis I.. M Arthur in the early
years of our |>rofeiciioiial lives.

Nevertheless, the numerous variationsand dif-
ferent sjirlliuk* of die name furnish gnmiids foe
mojcrtiirr. Was the omusiiun of llsc “s" aikl
"h" in the name, Mcurlelson, on the discharge
summary of Michael Reese limpilal due to mis-
spelling hy the perann who wrote die record?
Was Mcndelson the correct name of the patient?
Did he use *V* and tinuhle *V’ as well as “h” in
the coui|N«ilion to capitalise on the name of the
noted coui|MMer, Felix Mendelssohn? Who com-
posed "The Appendicitis Two Step”?
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Historia de los implantes cocleares

Milton Rizzi

Resumen

Luigi Galvani, Alessandro Volta, Johannes Mduller y Emil Du Bois Reymond
sentaron las bases biofisicas de la electrofisiologia a fines del siglo XVIIl y comienzos
del XIX. Hermén Von Helmholtz les llevé a su culminacién cientifica. A Corti describié la
histologia del oido interno en 1851. Alexander Graham Bell invent6 el teléfono en 1876;
Andreef y colaboradores, en 1934, hicieron la primera experiencia con electrodos
colocados en la ventana redonda. William Shockley invent6 el transistor hacia 1948,y la
tecnologia que lo sucedié hizo posible el primer implante coclear por André Djumo y
Charles Eyries en 1957. William House los sigui6 en 1961. El resto es historia
contemporanea, que analizaran mis colegas relatores.

Palabras clave:

HISTORIA - IMPLANTES - COCLEARES - EXPERIENCIA - URUGUAY.

Summary

The direct simulation of the cochlear auditory nerve was achieved first by the
russian A M Andreef et al in 1934, but history of cochlear implants begins towards the
end of the eighteen century with Galvani and Volta experiments. Then it goes through
the foundation of Electrophysiology by J Miller, E Du Bois Reymond and H Von
Helmholtz; the histology of the inner ear by A Corti and the invention of the telephone by
A Graham Bell.

The first cochlear implant was performed by A Djumo and C Eyries in France in
1957.

Finally, in 1961, W House implanted two subjects with a single gold electrode
placed in the scala tympani and started the modem history of this technique.

Key words:

HISTORY - COCHLEAR - IMPLANTS - URUGUAY



Diapositiva

L. Gatvani

A Volta demuestra la
pila a Napoledn (1801)
que lo hace Senador y
Conde en 1810.

Retrato de J Muller

El Marqués Corti en
familia.
Etiqueta de sus vinos.

H. Von Helmholtz

Texto

Luigi Galvani (1737-1798) (Bologna-Bologna).
Conceptol de la electricidad animal. Una anécdota
sobre las ancas de ranay la electricidad animal dice que
la mujer de Galvani preparaba una sopa y tocd el
musculo crural del batracio con una pinza de metal un
dia de tormenta, observando su contraccion.

Alessandro Volta (1745-1827) (Como-Corno), construy62
la pilaen 1800.

En el primer auto-experimento eléctrico en su oido,
primero oy6 sonidos, y luego se desmayo.

Johannes Miiller (1801-1858) (Coblenza-Berlin), genial
e insomne hijo de un zapatero, y su discipulo Emil Du
Boys Reymond (1818-1896) (Beriin-Bertin), inventor del
Galvandmetro, fundaron la electrofisiologia c. 1848.

Alfonso Corti (1822-1876) (Gambarana-Villa Mazzolino).
El marqués Alfonso Corti en su periodo de investigador4
describio la histologia del oido interno en 1851.

A Corti en los ultimos veinticinco afios de su vida fue
terrateniente y enélogo, dejando de lado la medicina.

Herman Von Helmholtz (1821-1894) (Postdam-
Heidelberg), cumbre de la biofisica novecentista,
formula5la primera teoria cientifica de la audicion.
Anécdota sobre su salud y educacidon: Durante siete
afos de su infancia y adolescencia no salié de su casa,
siendo obsesivamente instruido por su padre, que era
maestro de liceo.

Estudioé gratis su carrera de Medicina,
comprometiéndose a trabajar ocho afios como médico
militar, luego de graduado.



A Graham Bell

A Graham Bell en su
famoso tetrehedro, con
su esposa Mabel, hija
de Gardiner  Green
Hubbard, abogado de
Nueva Inglaterra que
fue primer presidente de
la National Geographic.

Propaganda de la Rusia
Soviética

W. Shodey

Alexander Graham Bell (1847-1922) (Edimburgo-Nova
Scotia), de familia de médicos, se dedicé a la educacién
de sordos.

Su madre, pianista, qued6 sorda profunda en la edad
madura.

Su mujer, Mabel, era una de sus alumnas.

Alexander Graham Bell invent6 el teléfono, en su pasion
por ayudar a los no oyentes, en 1876.

Anécdota: Del teléfono derivé7 (no habia Rx) la sonda
telefénica, que hacia "clic” cuando se ponia en contacto
con algun metal.

En 1881 se usO para encontrar la bala del presidente
Garfield, pero fall6 por no considerar los resortes del
colchén.

Andreef, A M, Gersini, GV y Volokhov, AA, en 19348, en
la Rusia Soviética, colocaron en voluntarios (7)
electrodos cerca de la ventana redonda. Los sujetos de
experimentacion describieron las sensaciones sonoras
como ruidos espaciados y zumbidos alejados.

Seria la primera estimulacion directa del nervio auditivo.
Esta experiencia fue repetida en América en 1940 por
Stevens S, Jones R y Lurie M, que colocaron9 un
electrodo envuelto en algodén impregnado de solucion
salina en la ventana redonda, obteniendo, al estimular,
sonidos semejantes a ruido de grillos.

William Bradford Shockley (1910 -) (Londres -), fisico
inglés trabajando para la Bell Telephone Laboratories,
desde 1936, inventé el transistor hada fines de la
década de los cuarenta.

Anécdota: Shockley fue ganador del Premio Nobel de
Fisica en 1956 por su invento, junto a Walter Brattain y
John Bardeen. Después de los afios sesenta, violentas
polémicas por sus actitudes radstas colorearon su vida.
Conferentiando, sostenia que la inteligenda del negro
es genéticamente inferior a la del blanco.



Toma de Argel
Francia en 1830.

William House

por

André Djumo y Charles Eyriés son, los dos, pies
negrosll, es decir, nacidos en Argelia de padres
franceses. EIl primero, electrofisiélogo, el segundo,
otorinolaringdlogo.

El 25 de febrero de 195712 un paciente con
colesteatoma bilateral, que operando habia resultado
cofdtico y con pardlisis facial bilateral, fue implantado
aprovechando que se le iba a hacer un injerto facial. El
dispositivo monocanal funciond por varios meses.
Cuando era activado, el sujeto oia silbidos y ruidos
como de chicharra. Cuando se le transmitia la voz
humana por un micr6fono, oia algo como el desgarro de
tela de arpillera o de seda. El paciente estaba contento,
porque participaba del ruido ambiental, pero murié de un
infarto cardiaco en 1958.

Un segundo implante se hizo en una paciente vietnamita
que tenia una cofosis por estreptomicina, pero se perdi6
el seguimiento de la enferma poco después de la
operacion.

Djumo, "un cientifico investigador mas que médico",
como él mismo decia, haria todo el equipamiento de
estos implantes con sus propias manos. Cuando apreci6
que se obtendrian mejores resultados con varios
canales en lugar de uno solo, solicité un ingeniero y
fondos especiales para proseguir con la investigacion,
que le fueron negados. Por razones éticas no acepté la
intervencion comercial de la industria electrénica en el
proyecto, por tanto éste se discontinu6 en 1959.

William House (1923 - ) (Los Angeles -), implant6 dos
pacientes en 1961, utilizando un electrodo de oro
ubicado en la escala timpanal, y en 1980 fue el primero
en implantar un sordo prefingQal.

Pero todo este magnifico desarrollo posterior es otra
historia, de la cual se ocuparan mis colegas, en el Tema
de Relacion.
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Adendum para Sociedad Uruguaya de Historia de la Medicina

En Junio de 1996 se realiz6 ei primer implante codear en Uruguay por parte de
un equipo muitkiisdplinario, comandado por el Dr. Hamlet Suarez.

Al 30 de marzo de 1998, se llevan realizados seis, todos multicanal, en adultos,
con buenos resultados.

Hay tres mas previstos para este afio 1998, entre ellos el primer nifio (dos afios y
medio) a implantar en Uruguay.



Luis Demicheri
(1870-1952)

Ignacio Amorin Costabile

Introduccioén

La historia de nuestra Medicina
esta llena de olvidados personajes cuya
investigacién nos otorga valiosos
aportes para el conocimiento de como
se forjo la escuela médica nacional. Luis
Demicheri fue un eminente oftalmélogo
que naci6 en nuestro pais el mismo afio
en que se constituia la V Republica
Francesa que seria a la postre su
segunda patria. Fund6é importantes
revistas cientificas internacionales vy
ocupo los mas altos cargos académicos
y asistenciales en la materia tanto en
Francia como en Uruguay. Su prolifica
obra, citada en los textos europeos de
Oftalmologia, se encuentra en los
primeros planos de la produccién
cientifica nacional. Poseia una
polifacética personalidad destacandose
también como pintor. Realizaremos a
continuaciéon un breve repaso de su rica
vida.

Nacimiento. Primeros afnos.
Juventud.
Luis German Demicheri

Rastellino naddé el 20 de agosto de
1870 en Montevideo, hijo de Giuseppe
Demicheri y Cedlia Rastellino. Los

Demicheri llegaron a nuestro pais a
mediados del siglo pasado provenientes
de la isla de Cerdefia. Ademés de Luis,
cuatro hermanos completaban la familia:
Florendo, Carlos, Angela y Victoria.
Luego de cursar estudios primarios y
secundarios, los tres varones inidan
estudios universitarios en nuestra -en
aquel momento- joven Facultad de
Mediana, Luis y Carlos para estudiar
Mediana y Florencio para iniciar sus
estudios de Quimica Farmacéutica que
en ese entonces también se cursaban
en aquélla.

La Facultad de Mediana habia
sido fundada en 1876; toma verdadero
impulso con el Rectorado de Alfredo
Vazquez Acevedo a partir de 1885. Su
planta fisica estaba ubicada en el
edifido de la “Casa de ejercidos” en la
intersecaon de las calles Sarandi y
Madel. Las clases dinicas se
desarrollaban con grandes dificultades
en el Hospital de Caridad (actual
Hospital Madel).

Los primeros docentes
uruguayos habian tenido su formadoén
dinica en Franaa: Frandsco Soca,
Joaquin de Satterain, Enrique Pouey,
Alfredo Navarro, Pedro Visca.

El Decanato de Elias Regules,
posterior al de José Maximo Carafi, se
bas6é en un nuevo relacionamiento con
el estudiantado, muy conflictivo con el
anterior Decano. En el marco de esta
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nueva politica, los estudiantes pasaban
a integrar cargos en la organizacion de
la Facultad. El joven estudiante Luis
Demicheri ocup6é el cargo de
Prosecretario de la Facultad entre 1891
y 1892. Una de las tareas que realizaba
era llevar el libro de actas diario de la
Facultad con la asistencia de alumnos y
profesores, entrada de cadaveres,
funcionamiento de la Biblioteca, etc.

Luis Demicheri trab6é amistad en
aquellos afos de estudiante con futuras
destacadas figuras de nuestra Medicina,
especialmente Luis Gutiérrez y Luis
Mondino. Fueron ademéas compaiieros
de Demicheri, Luis Morquio (graduado
en 1892), Francisco Canessa (en 1893),
Sebastian B. Rodriguez (en 1891),
Antonio Gandolfo (en 1893), Francisco
Nicola (en 1891), Juan Carlos de Maria
(en 1894), entre otros.

1]
Tesis de Doctorado.

El 3 de abril de 1893 Luis
Demicheri, se gradia como Doctor en
Mediana y Cirugia, igualando a su
hermano Carlos quien lo habia hecho el
31 de diciembre de 1888. Su tesis de
doctorado: "Algo sobre higiene ocular en
las escuelas publicas de Montevideo*
fue apadrinada por Joaquin de
Salterain, eminente oftalmélogo
uruguayo, inidador de la disdplina en
nuestro pais junto a Albérico Isola.
Ambos se habian perfectionado en la
materia en Europa, Salterain en Francia,
Isola en Italia.

En esta tesis de Demicheri se
percibe la influencia de Salterain tanto
en la tematica oftalmolégica como en el

encare integral, social y epidemioldgico
de la probleméatica sanitaria.

Demicheri realiza un
relevamiento de las principales
patologias oculares en la nifiez y de la
posible influencia en éstas de los
factores relacionados con la higiene
ocular. Defiende asi las innovaciones de
la reforma vareliana en cuanto a la
iluminacion de los salones y Ila
adecuada distancia entre el pupitre y el
pizarron. A las defecciones en estos
aspectos del modelo aleman que
imperaba en la época, atribuye
Demicheri gran influenda en |las
patologias oculares infantiles. Segun el
autor, la miopia y la astenopia
acomodativa tienen una alta incidencia
reladonado a que “la ensefianza es
excesiva y no esta en relacion con la
receptividad intelectual del nifio”.

Conduye que 'nuestras escuelas
no so6lo son antihigiénicas sino que
estan descuidadas bajo este punto de
vista por las autoridades de quienes
dependen”. Propone- como soludén a
esta problematica la creaciéon del cargo
de Médico escolar "de quien dependera
la higiene de estas habitaciones
colectivas, de manera que sin su
consentimiento expreso, no pudiera
construirse ni ocuparse una nueva casa
destinada a escuela. Entre nosotros
parecera irrisorio esta proposidén,
porque estamos acostumbrados a que
los ignorantes manden a los que saben,
sin que se hava constituido alun una
seria protesta. Es lo que pasa en
nuestro hospital de Caridad y en todas
partes; es tiempo de que conduya este
servilismo de parte de los médicos. Se
impone el nombramiento de un Mddico
escolar para el bien de los alumnos que
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Libro de actas de la Facultad de Medicina de Montevideo. 1891. (Decano:
Elias Regules; Pro-Secretario: Luis Demicheri).



concurren a nuestras escuelas que al fin
es para el bien de la Patria*.

La excelente actuacion de Luis
Demicheri como estudiante y su
inclinacién por la disciplina oftalmolégica
observada en él por Joaquin de
Salterain, lo lleva a especializarse a
Francia, el centro mas importante de la
Medicina mundial del momento.

v
La especializacion en Francia

En 1894 se instala Demicheri en
Paris iniciando sus estudios en
Oftalmologia. En nuestro pais la
Oftalmologia todavia estaba en sus
inicios. Habia sido la primera
especialidad a la que la Universidad le
otorgé una Catedra en 1887. Su
profesor titular fue desde ese momento
y hasta 1929, Albérico Isola. Joaquin de
Salterain habia trasladado su
consultorio particular en el que atendia
gratuitamente al Hospital de Caridad,
durante estos primeros dificultosos
afos.

En Paris Demicheri recibe las
enseflanzas de los mas destacados
oftalmélogos de la época, Luis de
Wechery Victor Morax. Luis de Wecker,
nacido en 1832, adquiri6 fama mundial
por las intervenciones oftalmoldgicas
que ided, entre ellas el taraceo de la
cérnea que practic6 en 1869 y que
constituye una importante conquista de
la ciencia.

Fueron sus obras referente
ineludible para la Oftalmologia del siglo
pasado: Tratado de las enfermedades
del fondo de ojo”. *Oftalmologia clinica”
y "Cirugia ocular”. Es autor de una
escala de agudeza visual que lleva su

nombre y de una aguja oftalmoldgica El
suizo Victor Morax, miembro de Ila
Academia de Medicina de Paris, jefe de
Clinica de Parinaud, descubrio el
diplobadlo de la conjuntivitis subaguda
que llevd su nombre: “Moraxella
catarralis”, uno de los integratnes del
género *Moraxella” de la familia
'Neisseriacea*.

Ya en plena especializacion
Demicheri publica su primer trabajo
clinico denominado "Gommes
episclérales syphiljtiques’ en 1894 en la
prestigiosa revista parisina “Armales
D'Oculistique”. En ese mismo afio este
trabajo aparece publicado también en
Montevideo en la 'Revista del Centro
Farmacéutico Uruguayo”, debido
seguramente a la vinculacién con su
hermano Florencio quien en 1892 habia
obtenido el titulo de Quimico
Farmacéutico. Mas tarde Florencio
Demicheri se especializaria en Quimica
Bioldgica ejerciendo la docencia de esta
materia en la Escuela de Veterinaria.

En 1895, el joven Luis Demicheri
luego de las mas exigentes pruebas que
existian en aquella época a nivel
mundial, obtiene el cargo de jefe de
Clinica Oftalmolégica del Prof. de
Wecker. Sd6lo dos uruguayos lograron
ser jefes de Clinica en Francia vy
casualmente, ambos de oftalmologia,
Demicheri en Paris y Calamé en
Burdeos.

Una de las méas destacadas
personalidades de la Medicina nacional
y uno de los principales historiadores de
nuestra Medicina, Augusto Turenne, nos
recuerda asi la relacion de nuestra
Medicina con la escuela francesa: "La
Medicina francesa fue maestra
indiscutida de todas las promociones
que se escalonaron desde la fundacién



Luis Demicheri, en el centro, disecando como estudiante. 1892. (izq. Lu 3
Gutiérrez; der. Luis Mondino).



Dando el concurso para Jeté de Clinica del Dr. De Wecker. 1895. Luis
Demicheri, de blanco, en el centro; Victor Morax, a la derecha, de tlnica
blanca; a su lado Luis de Wecker, de barba blanca.



de la Facultad de Medicina de 1876 a
1920”, segun decia el 15 de octubre de
1947 en una conferencia en la Facultad
de Mediana organizada por “Amigos de
Francia” sobre la influencia de la ciencia
médica francesa en la medicina
uruguaya. (Citado por Juan Oddone y
blanca Paris en “La Universidad

uruguaya del militarismo a la crisis”
Tomo Il pag. 457). “Los libros, el

instrumental, todo se adquiria en Paris
donde vivia permanentemente en los
Gltimos afios del siglo y comienzos del
XX una “numerosa colonia oriental:
Alfredo Navarro, Lombardini, E. Castro,
Gerardo Arrizabalaga, José Martirené,
Luis Demicheri, Diego Larralde, Brito
Foresti, Pascual Vero, Juan Bado,
Pedro Marino, Américo Ricaldoni,
Alfonso Lamas, Alberto Vazquez
Barriere, Crispo Acosta, Dighiero. Antes
de ellos, pionero en el contacto con la
medicina francesa, Vilardebd, Visca;
mas cercanos, Soca y Salterain. Todos
habian escuchado a Raymond, a
Déjeune, a Blainsky, al célebre Vaquez,
a Marfan, Comby, Achard, Gaucher. (...)
“Con escasisimas  excepciones
concluye Turenne- todos los que
ascendimos a la Catedra y desde alli
ofrecimos nuestra docencia desde 1894
a 1930, somos hijos agradedos de la
Mediana Francesa”.

En su actuaddn en Francia, Luis
Demicheri atiende gran cantidad de
complejos casos dinicos que nos
constan en sus numerosas
publicadones dentificas en las mas
afamadas revistas europeas de la
espedalidad.

En 1895 Demicheri se integra a
la Sodedad de Oftalmologia de Paris,
en cuyo listado de miembros
correspodinetes extranjeros figura

“Demicheri a Montevideo, 156, calle San
José”. Presenta en esta Sodedad un
caso particular de Lenticono. afeccion
hereditaria del cristalino que provoca
una alteracién de la refraccion por el
aumento de las curvaturas de éste.
Demicheri llamé a esta entidad Taux
lenticone” (falso lenticono) que figura en

los textos de oftalmologia franceses
como descrita por él. Este caso merecio

un comentario especial de De Wecher,
Vignhoset y Moreau publicado en el
Boletin de Oftalmologia de Paris:
“Rapport sur un travail de M. Demicheri
titulé: “Faux lenticbne” -  Société
d’Ophtalmologie de Paris du 5 mars
1895 pags. 80-81).

En 1897 Demicheri concurre al
Congreso de la Sodedad Francesa de
Oftalmologia donde presenta el trabajo
“Examen ophtalmologique a I'image
renversée sur les yeux fortement
myopes”. Al tiempo que crece su fama
en toda Europa se aboca a la
investigation oftalmoldgica y al
desarrollo de nuevas técnicas
diagnésticas y terapéuticas.

El texto “Optique Physiologique"
de 1898 del* Dr. Tscheming (director
Adjunto del Laboratorio de Oftalmologia
de la Sorbonne) contiene varias citas de
investigaciones y estudios de
Demicheri. En su capitulo “Anomalias
de los Indices” como entidad el “falso
lenticono”; “La anomalia que Demicheri
ha descrito recientemente con el
nombre de falso lenticono es la Unica
anomalia de los indices que ha sido
constatada hasta el presente. En estos
casos, se ve al oftalmoscopio el mismo
juego de sombras que es caracteristico
del jeratocono; él se debe a una gran
diferencia de refraction entre el medio
de la pupila, que es muy miope (hasta
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10 D y mas), y la periferia que es
hipermétrope (3-4 D). Probablemente la
explicacién debe buscarse en una
disminucién del indice de las capas
periféricas del cristalino, un cambio que
debe disminuir la refraccion de las
partes periféricas de la pupila, (..)m Se
encuentra en estos casos las imagenes
de Purkinje desdobladas, las superficies
del centro dando lugar a una reflexion
bastante regular; estos son casos
analogos a los que yo encontré para el
ojo de buey muerto, probablemente
también a consecuencia de una
imbibicion del agua de las partes
superficiales”. Asimismo en el capitulo
“El sistema O6ptico del ojo”, Tscheming
incluye otros comentarios acerca del
falso lenticono, apareciendo ademas
dibujos propios de Demicheri: “El Dr.
Demicheri ha descrito recientemente
casos de alteracion del cristalino
humano en los cuales se puede
observar cuatro imagenes
cristalinianas”. Vuelve en su capitulo
“Las falsas imagenes del 0jo” a citar a
Demicheri por una de sus experiencias
descritas en el Boletin de la Sociedad
de Oftalmologia de Paris, sobre una
novedosa técnica de iluminacién del ojo.
En esta obra Tsheming describe
ademas experiencias conjuntas con
Demicheri, Koster y Young con cocaina
y homatropina y sus efectos sobre el
diametro pupilar. En el capitulo
“Astigmatismo” relata sus experiencias
junto a Demicheri de la variacion de la
refraccion en la pupila con el optémetro
de Young, y en la pagina 163 expone
una experiencia con este instrumento
que llama Texpérience de Demicheri".
En la pagina 186, por udltimo, dta el
trabajo de Demicheri “La imagen

invertida en los ojos fuertemente
miopes".

%
Regreso a Montevideo

Con sus jovenes 27 afios y una
s6lida formacién de casi 4 afios en
Francia, Luis Demicheri regresa a
Montevideo. El 11 de agosto de 1897
contrae matrimonio con Maria Luisa
Narcisa Danieri. ContinGa su produccion
cientifica,publicandose simultdneamente
sus trabajos en Paris y en Montevideo.
Se dedic6d especialmente al estudio de
las complicaciones oculares de la sifilis,
enfermedad de gran prevalencia en la
época que frecuentemente llegaba a
estadios avanzados siendo el toque
ocular uno de los principales.

Publica en 1897 en “La Facultad
de Medicina”; “A propdsito de un caso
de sifilis cerebral con complicaciones
oculares”. Estudié en estos afios en
forma exhaustiva la fisiologia del
cristalino describiendo varios
fendmenos patolégicos de éste que son
citados en los textos de oftalmologia
franceses de la época.

Sus inquietudes de estudio e
investigacion académica lo llevan a
fundar junto a las mas selectas figuras
de nuestra Medicina de la época, la
“Revista Médica del Uruguay” en 1898.
Fue ésta la principal revista cientifica
universitaria de la época que aun
perdura hasta nuestros dias
dependiendo del Sindicato Médico del
Uruguay. Su creacion fue, junto a la
creacion de la Facultad de Medicina
(1875-76) y de la Sociedad de Medicina
de Montevideo (1893), uno de los hitos
de la Medicina Académica nacional del
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siglo XIX. Integraban junto a Demicheri
el Comité redactor fundador de Ila
Revista otras doce figuras de la talla de
Brito Foresti, Lamas, Morelli, Morquio,
Navarro, Pouey, Quintela, Ricaldoni,
Sanarelli, Scoseria, Soca, y Turenne.

Considerado ya en nuestro pais
como una figura de primerisimo nivel
representa al Uruguay en diversos
eventos cientificos internacionales. Es
asi que asiste a la primera reuniéon del
Congreso Cientifico Latinoamericano
celebrada entre el 10 y el 20 de abril de
1898 en Buenos Aires, donde expone el
trabajo “Contribucion al estudio del
cristalino cataracteado". Estos
Congresos, como nos explican Maifié
Garz6bn 'y  Sandra Burgués en
“Publicaciones médicas uruguayas de
los siglos XVIII y XIX”, fueron “los
primeros que contaron con participacion
nacional y presentacion de trabajos
cientificos”. Integraban ademas nuestra
delegacion Alfredo Navarro y Gerardo
Arrizabalaga, entre otros.

El 14 de mayo de 1898 nace la
primera hija de Luis Demicheri: Estela
Isabel.

Su fama comienza a conocerse
en todo el continente y funda ademés
otra revista histérica de la Medicina
americana: “Anales de Oftalmologia -
Periddico Internacional de Clinica vy
Terapéutica Ocular”. Completan el
Comité Editor M. Uribe Troncoso
(Méjico), J. Santos Fernandez (Cuba),
Otto Wemicke (Argentina), Daniel M.
Velez (Méjico), Charles Oliver y Alberto
Hale (Estados Unidos) y P. De Obarrio
(Ecuador). El primer nimero fue editado
en Méjico en 1899.

En 1900 representa a nuestro
pais en el Trigésimo Congreso
Internacional de Medicina en Paris

donde expone “Tratamiento de la atrofia
tabética de los nervios Opticos”, donde
“indica un tratamiento especial que le ha
dado buenos resultados y considera la
influencia de la tabes sobre el nervio
optico”.

En cuanto a la actividad
asistencial en nuestro pais continda
ejerciendo la oftalmologia en la sala de
la especialidad del Hospital de Caridad
donde se habia iniciado, abriendo
asimismo su consultorio particular y
figurando en el plantel médico de la
Asociacion Espafiola de Socorros
Mutuos de Canelones.

Continda paralelamente su
incansable labor cientifica concurriendo,
nuevamente en representaciéon de
nuestro pais, a la 2* Reunion del
Congreso Cientifico Latinoamericano
celebrado en Montevideo entre el 21 y
el 31 de marzo de 1901. Presenta aqui
un caso que titula “Enorme hemorragia
coroidiana y subcoroidiana”, en el que
describe una gran hemorragia
espontanea que desprendid la coroides
en un ojo glaucomatoso, hecho
excepcional en la literatura
oftalmoldégica de la época.

En este mismo afo el entusiasta
Demicheri funda una nueva revista
internacional con los mas destacados
oftalmélogos de Hispanoameérica:
Santos Fernandez (Cuba), Menacho y
Gallardo Martinez (Espafia). La revista
se llam6é “Archivos de Oftalmologia
Hispanoamericanos”y alli se publicaban
los méas elevados trabajos sobre
oftalmologia con los nuevos avances
puestos al dia. Nada menos que el
sabio espafiol Santiago Ramdén y Cajal
publicaba en esta revista a principios de
este siglo sus sefieras investigaciones
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de neuroanatomia comparada sobre el
quiasma optico.

En cuanto a la actividad
académica en nuestra Facultad, Luis
Demicheri ejerce la Catedra de Clinica
Oftalmolégica en forma interina durante
1901 por licencia del Prof. Isola.

En 1901 estando instalado en
Montevideo ocurre un suceso
lamentable que marcard su vida, el 3 de
diciembre fallece su esposa por
complicaciones infecciosas posteriores
al parto de su segundo hijo, Gustavo
Luis, ocurrido una semana antes. Este
hecho signific6 un trauma que, segun
nos manifestaron sus descendientes,
nunca pudo superar en forma completa.
El amor y devocién que sentia por su
Maria Luisa se trasunta en las cartas y
poemas que solia escribirle y que su
familia conserva.

En 1903 la Facultad designa a
Demicheri Catedratico sustituto de
Clinica Oftalmolégica. Vemos entonces
que Demicheri ocupa el 2° lugar de
relevancia en la docencia de Ila
Oftalmologia en nuestra Facultad. La
titularidad de la Catedra, sin embargo,
pertenecié a Albérico isola hasta 1929
en que es sustituido por Alberto
Vazquez Barriére, uruguayo formado en
Franciay Alemania.

Luis Demicheri, como la mayoria
de su fannia, estaba vinculado al
Partido Colorado en aquel entonces en
el Poder. Mientras tanto su hermano
Florencio, blanco, era colaborador
directo de Aparicio Saravia. Luis era
amigo personal de Domingo Arepa,
quimico Farmacéutico italiano
colaborador del entonces Presidente
Batlle y Ordofiez, en cuyo gobierno
ocupd las mas altas jerarquias. Como
solia hacer con sus mas dilectos

amigos, Demicheri pinté un retrato ai
lapiz de Domingo Arena que obsequio6 ai
su familia. Posteriormente se vinculdi
con César Batile Pacheco, hijo de Batlle <
y Ordofiez y notorio lider colorado, con i
quien solia compartir largos almuerzos.

Sus conexiones con el Gobierno
lo llevan a integrar la Sanidad Militar,
que actué6 atendiendo al Ejército
gubernativo en la guerra civil de 1904
que se enfrentaba a las fuerzas de
Aparicio Saravia en la campaifia oriental.
Le cupo aqui a Demicheri una ardua
tarea en la atenddon de los heridos de
gravedad en esta sangrienta
contrentadon.

\

Su  maduracion
Francia

profesional en

En 1907 Demicheri regresa a
Franda en donde permanece durante
10 afios. Se dedica a la tarea asistendal
con el Dr. Victor Morax en el Hospital
Lariboisiére de Paris. Traba, a lo largo
de estos afios, con esta histdrica figura
de la oftalmologia mundial una intensa
amistad de mutuo respeto y admiradén.
El cronista de nuestra Mediana, Walter
Piaggio Garzon, relata en una nota con
motivo del falledmiento de Demicheri,
en su recordada secdén "lconografia
médica" de “El Dia Médico Uruguayo”, la
siguiente anécdota: °A Morax tuvimos la
fortuna de conocerlo casualmente
durante nuestra estada en Paris en
época ya alejada. Fuimos hada él en
busca del oftalmoscopio que un
compafiero de estada, acddentalmente
enfermo, habia dejado en su dinica.
Cuando le dijimos que éramos del
Uruguay nos dijo: "Ahi vous étes du
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méme pays de mon cher et éminent ami
Demicheri”. {Imaginaos la repercusion
que su frase habrad tenido en nuestro
espiritu y en nuestro corazoén!”.

En 1908 Demicheri publica en
“Annales d’Oculistique” un caso de
“Exoftalmia pulsatil por quiste hidatico
intracraneano”, Unico descrito hasta ese
momento. De la lectura de este trabajo
se avizora su exhaustiva meticulosidad
en el estudio de un enfermo y su
seguimiento asi como también su gran
sagacidad clinica para el diagndstico de
una enfermedad que habia pasado
desapercibida para otros profesionales.
Transcribiremos a continuacién un
resumen traducido de dicho trabajo por
considerarlo un ejemplo de las
cualidades anteriormente mencionadas:

“El enfermo objeto de esta
observacion se presenté ya en la
Sociedad de Mediana de Montevideo
por el profesor Isola en julio de 1895.

Se trataba de un nifio campesino
de 5 afos, sano y sin antecedentes
hereditarios ni personales, salvo una
ligera contusién de la region superciliar
izquierda recibida seis meses antes
(caida sobre el borde de una marmita
de hierro).

Un dia, sin causa, el nifio se
despierta con el ojo izquierdo muy
hinchado, sin poder abrir las pupilas
pero sin experimentar molestia ni dolor.
(...) Se puede observar entonces que la
movilidad del ojo y su vision no habian
sufrido nada, pero que el globo
permanecia un poco saliente
(exoftalmia).

Durante seis meses el nifo
estuvo en este estado hasta el momento
en que la madre decidié hacer un viaje a
Montevideo para consultar a los
doctores Isola y Salterain. Estos dos

oculistas observaron, en este momento,
una ligera exoftalmia no reductible ni
dolorosa con ligera desviacion del ojo
hacia abajo y afuera.

El diagnéstico hecho en ese
momento fue exoftalmia pulsatil debida
probablemente a Ila ruptura de Ila
car6tida intema a nivel del seno
cavernoso.

No se hizo ningun tratamiento
especial y el nifio volvié a la campafa.

A la edad de 14 afios (en agosto
de 1903) el nifio volvid6 a Montevideo
para conocer mi opiniéon sobre el estado
de su aparato ocular.

El cuadro clinico del enfermo
diferia bastante en este momento del
descritpo por el Dr. Isola nueve afios
antes. El ojo estaba no solamente en
fuerte exoftalmia, sino también
desplazado hada abajo unos 2
centimetros, sobre la region malar.

Al presionar el ojo la exoltalmia
se reducia solo en parte y se notaba
entonces una pulsacidon neta del globo
ocular. Esta pulsacion disminuia y aun
desaparecia comprimiendo la carétida
del mismo costado del cuello.

Pero, a nivel del angulo superior
intemo de la 6rbita, las pulsaciones eran
mas netas; era el punto donde se
palpaba una tumefacddn renitente y
depresible.

Al auscultar no se oia ningln
soplo.

El borde orbital superior estaba
deformado e irregular y en la parte
media habia una sensible depresién en
embudo.

Cuando el enfermo hacia un
esfuerzo, se sentia con el dedo salir de
esta depresion una especie de quiste
blando y depresible que se dilataba
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hasta llegar a tener el grosor de una
pequefia nuez.

El cuadro clinico que habia
presentado nuestro enfermo a la edad
de 5 afios y que el Dr. Isola habia
publicado, era tan claramente el de una
exoftalmia pulsatil, que nosotros no
osamos dejar de lado ese diagnéstico a
pesar de la existencia actual de cuatro
sintomas muy raros.

1°) la reductibilidad solamente
pardal del globo ocular a la presién, lo
que nos hacia suponer una causa
orbital.

2°) La sensible deformaddn
6sea del borde orbital superior que
podia hacer suponer que esta causa
orbital era una lesion ésea.

3°) La tumefacdén quistica a
nivel de la depresion del borde orbital
que se presentaba cuando el enfermo
hada un esfuerzo, a partir de lo cual se
podia suponer una comunicaddén de
este quiste con el seno frontal, 0 mas
aun con la cavidad craneana.

4°) La conservadon perfecta de
los movimientos de los misculos del ojo
a pesar del caracter ya prolongado de la
enfermedad y de la acentuadén de los
fendmenos orbitales.

La exoftalmia disminuyé
ligeramente después de 20 aplicadones
eléctricas, pero visto la imposibilidad
material de reducir la exoftalmia por
presion, creimos inatil continuarlas y
dejamos partir al enfermo con la
promesa de volver.

En el aflo 1906 e] enfermo volvié
a Montevideo. Los sintomas de su
enfermedad no se habian modificado
mas que a nivel de la region de la pupila
superior. Ella se presentaba distendida
por una neoformadén quistica del
grosor de una nuez, que parecia salir

por la parte posterior del borde orbital y
aun del fondo de la orbita.

En el examen de los senos de la
cara el Dr. Quintela no hall6 nada
anormal.

Entonces creimos que una
exploraddn quirdrgica era necesaria con
el fin de extirpar la neoformaddn
quistica primeramente, y estudiar al
mismo a tiempo si este quiste tenia o no
reladones con la exoftalmia
preexistente. Existiendo la posibilidad
de una penetrador en la cavidad
craneana en el momento de la
operadon, pedi a mi amigo y colega el
Dr. Quintela, cirujano distinguido, que se
encargara de la intervendon.

El Dr. Quintela hizo una larga
incision al nivel del borde orbital
superior y comenz6 la disecddén del
quiste que fue muy fadl a nivel de sus
caras anterior e inferior. Pero cuando se
lleg6 al nivel del borde orbital fue
necesario cortar la pared del quiste que
se prolongaba mucho para atras. De
inmediato sali6 una ola interminable de
vesiculas hidaticas de todas |las
dimensiones.

El dedo, penetrando en plena
cavidad craneana, tocé entonces una
gran cantidad de vesiculas hidaticas

que presentaban palpitaciones
comunicadas por el cerebro.
El quiste llegaba en

consecuencia a la region de los senos
cavémosos, regiones que pudimos
explorar con el dedo.

La curacion fue muy lenta pero
normal y 3 meses después, la cavidad
habia desaparecido y el orificio extemo
se cerrd. La exoftalmia y la dislocacién
del globo ocular se redujeron en gran
parte y las pulsaciones del ojo y de la
parte superior interna de la Orbita



Placa de bronce de agradecimiento del Hospital Lariboisiére por su
actuacion durante la guerra.



desaparecieron en su totalidad y el
enfermo partié curado para la campainia.

La exoftalmia pulsatii que
presentaba nuestro enfermo era debida
Unicamente al quiste hidatico
intracraneano. De esto no puede haber
ninguna duda.

El problema que queda todavia
sin resolver es saber si, cuando el
enfermo tenia s6lo 5 afios y presentaba
la evolucién rapida de la exoftalmia
pulsatil con globo ocular completamente
redudble, existia ya o0 no una
propagacion orbital del quiste
intracraneano.

¢Puede existir una exoftalmia
pulsatil por simple compresion de los
senos cavémosos por un tumor de la
base del craneo?

No creemos que nuestro solo
caso sea suficiente para resolver este
problema.

Sin embargo, en el momento en
que operamos a nuestro enfermo, las
pulsaciones al nivel de la 6rbita no eran
mas que la propagacion de las
pulsaciones cerebrales por intermedio
del tumor quistico.

La literatura oftalmologica es
muy pobre en casos de exoftalmia
pulsatil producida por tumores. No
hemos encontrado ningdn caso de
exoftalmia pulséatil cuyo origen estuviera
en un quiste hidatico intracraneano.
Nuestra observacion seria en
consecuencia la primera”.

En este trabajo Demicheri
publica un retrato del paciente objeto de
este estudio con su tumoracion orbitaria.
Era ésta una préactica que Demicheri

consideraba esencial y que
recomendaba a sus discipulos.
Su amistad con las

personalidades de la época la vemos

reflejada en este como en otros trabajos
conjuntos que realiz6: umon ami et
collegue le Docteur E. Quintela,
chirugien distingué”; "mes illustres amis,
les professeurs Morelli et Solari”
(“Papillome de la cornée"” - Archives
¢’Ophtalmologie, 1899); o cuando relata
el caso "Amaurosis histérica”, que le fue
presentado por Alfredo Giribaldi en la
Sociedad de Medicina de Montevideo
(1900).

Entre 1914 y 1916 Demicheri
trabaja en el Hospital Lariboisiére en la
atencion de heridos durante la laguerra
mundial. Otro destacado médico
uruguayo recién recibido en 1912 se
encontraba en Francia
perfecciondndose en la cirugia cuando
estalloé la guerra del 14: Eduardo Blanco
Acevedo. Este talentoso cirujano ocup6
los primeros planos en la asistencia de
heridos en el mismo Hospital
Lariboisiére donde actuaba Demicheri,
junto al Prof. Piqué; en el Hospital
Poliakoff junto al Prof. Widal; siendo
cirujano jefe del Hospital Edmondo
Rothschild de Paris, actuando con el
célebre Jean Louis Fauré. Es conocido
que Blanco Acevedo recibié la Gran
Cruz de Caballero de la Legion de
Honor Francesa, de manos del
Presidente de Francia Raymond
Pincaré, por los servicios prestados
durante la guerra, y que el Propio
Charles De Gaulle le dijo: "La France ne
vous oublié pas”. Pero menos conocido
es el hecho de que también Demicheri
recibié la Gran Cruz de la Legiéon de
Honor Francesa por su actuaciéon en la
la guerra mundial, y que debido a
contratiempos formales no pudo serle
entregada en Francia esta
condecoracién sino tiempo después en
Montevideo por el General Mangin.
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Los médicos  dei Hospital
Lariboisiere Morax, Moreau, Lenoir y
Carvalho le entregan a Demicheri una
plagueta de bronce como “Recuerdo de
su colaboracién durante la guerra 1914-
1916. Servicio  Oftalmolégico  del
Hospital Lariboisiére. Paris”. La
Asistencia Publica de Paris le agradeci6
oficialmente a Demicheri entregandole
certificados de su actuacién, uno en
1916 y otro en 1921: “Republica
Francesa. Libertad - Igualdad -
Fraternidad. Administraciéon General de
la Asistencia Publica de Paris. El
suscrito, Director de la Administracion
General de la Asistencia Publica de
Paris, certifico que el Sr. Dr. Demicheri
ha prestado durante la guerra, su
concurso a la Administracion de la
Asistencia Publica en calidad de
Asistente Benévolo adjunto al Servicio
del Sr. Dr. Morax, oftalmélogo del
Hospital Lariboisiére desde el 15 de
octubre de 1914 al 1o de diciembre de
1916 y que él ha cooperado de Ila
manera mas Uutil al tratamiento de los
heridos y enfermos asistidos en este
Establecimiento. Este Certificado ha
sido librado al interesado en testimonio
de gratitud de la administracion. Paris,
15 de marzo de 1921.

Vil
Su consagracion académica

En 1919, ya de regreso a nuestro
pais, nace el 18 de julio sg fiijo natural
Luis Julio Demicheri; su maijre, Elisa
Grandaris, enfermes y colaboradora de
Luis Demicheri.

En 1921 dicta un curso libre de
Oftalmologia en nuestra Facultad de
Medicina, creandole el Consejo

Directivo de la Facultad el cargo
honorario de Profesor Adjunto de
Clinica Oftalmoldgica.

En 1922 inicia su ultimo viaje a
Europa en el que la Facultad le
encomienda la misiébn de informar
“sobre la organizacion de la ensefianza
de la oftalmologia en Europa”. En esta
etapa Demicheri continla actuando en
el Hospital Lariboisiére junto a Morax,
frecuentando también la clinica de De
Lapersonne del Hotel Dieu; la
Fundacién Oftalmolégica Rothschild
junto a Rochon, Duvigneaud y Dupuy-
Dutemps; y el Hospicio de Quinze-
Vingts.

Considerado entre los mas
reputados oftalmoélogos en todos estos
centros, dicta un curso de oftalmologia
en espafiol en el Hospital Lariboisiére,
junto a Morax, en 1927.

A su regreso definitivo al
Uruguay, la Universidad le otorga a
Demicheri en 1930 el titulo de Profesor
Ad Honorem: “Republica Oriental del
Uruguay. Universidad de Montevideo.
Facultad de Medicina. ElI Ministro
Secretario de Estado del Departamento
de Instruccién Publica POR CUANTO, el
Consejo Directivo de la Facultad de
Medicina declar6 que el Dr. Luis
Demicheri, ex Profesor Adjunto de
Clipipa Oftalmolégica merecia con
arreglo a sus Estatutos, ser incluido
entre sus profesores ad honorem. POR
TANTO, ratificando y confirmando esa
mipma declaracion le confiere el titulo
de PROFESOR AD HONOREM
espidiéndole en consecuencia el
presente diploma autorizado con los
sellos de la Universidad y de la Facultad
y refrendado por sus Secretarios.
Montevideo, 14 de enero de 1930
(Firman entre otros Alfredo Navarro,



(% //71/t/1/sANjfaaify™?.
& fayiv& tdiStyat//r7//ri/A?!

r/ss<?>({M /i/?rr/v/rs (¢ ff/Z /sérrS

mtnrUcta'/ty> "o (Yjrfk/tt&t .tri '//frd/V/irn/brir/tj J*r</jict/oumr

~jc ftA n fa j*AjEtrtrd*tySrF | #4121, MEMYCT/(rE><mrtto /¢ nrtete.
Jad™?I0IEM Ssthd*d& *ilKm JrM erraiM fihi* ™ fo~& IM jom a/xtuAUKa<thec9t/£t

Titulo de Profedor Ad. Honorem de Luis Demicheii -1930 -



Decano de la Facultad, Pedro Méndez
Lea, Rector de la Universidad y Santin
Carlos Rossi, Ministro de Instrucciéon
Pablica).

VIH
Sus ultimos afios

A partir de 1930 Demicheri
abandona sus actividades académicas y
de investigacién, al igual que su
consultorio particular que compartia con
Chiazzaro en la calle Santiago de Chile,
y el Hospital Madel (antiguo Hospital de
Candad). ElI Dr. Beisso, un intimo
amigo, le convenci6é de no abandonar
totalmente la atencién, actuando desde
entonces en la Sala de Oftalmologia del
Hospital Pereira Rossell al que
concurrio todas las mafianas de 7 a 10
hasta sus ultimos dias y en donde era
asiduamente consultado. Realizaba
también consultas  particulares a
personalidades como el Dr. Gabriel
Terra a quien atendié6 durante su
Presidencia de la Republica.

Se dedica en sus ultimos veinte
afios a la otra gran pasion de su vida
que fue la pintura y el dibujo. Solia
retratar a sus amigos, pinté 6leos a
Mondino, Chiazzaro y Pablo Ferrando.
Sus familiares recuerdan que a menudo
comentaba que el buen médico debia
saber dibujar y documentar las lesiones
en el papel, puesto que esto le permitia
una mejor  apreciacion de las
proporciones y era una excelente
practica de pulso para las maniobras
quirdrgicas. Instalé un taller de pintura
en su residencia de Pocitos en la calle
Jaime Zudafiez, que compartia con su
hijo Gustavo quien vivié de la pintura
exponiendo en nuestro pais y en

Europa, habiéndose formado en la
Escuela Nacional de Bellas Artes de
Paris.

Se dedic6 también en sus
ultimos afios al relacionamiento con
instituciones tales como la Cruz Roja y
la Parva Domus. Era un habitué de este
ultimo Club en el que compartia
extensas jomadas cultivando sus
amistades. Ocupo6 cargos directrices de
esta institucion como lo hiciera méas
tarde su hijo Luis Julio. Se distraia
mirando jugar al truco; en una
oportunidad estaban jugando un médico
francés de paso por Montevideo y un
alto jefe militar uruguayo, cuando el
francés le reconocio6 exclamé
subitamente: ¢cémo una eminencia a la
gue todos recurrian en Europa no era
aprovechada en su pais?

Otra de sus Ultimas actividades
fueron las empresariales. La
considerablefortuna que habia
acumulado le permitid realizar diversas
inversiones que se agrupaban bajo el
nombre de ' "Establecimientos
Demicheri*: la cadena de Almacenes
Deli S.A., los Almacenes Toledo, las
Despensas Oda. Tenia acciones

ademas en el Frigorifico Modelo,
Cristalerias del Uruguay, Banco
Comercial, Salus, Cervecerias del
Uruguay. Era propietario de
establecimientos rurales en

Tacuarembd y Rocha.

En 1944 fallece su hija Estela
Isabel de tuberculosis, a los 46 afos.
Fue este otro duro golpe para Demicheri
que lo sobrellevé con el nacimioento de
sus nietos con los que compartia largos
paseos.

El 7 de agosto de 1952 Luis
Demicheri muere a las 12 hs. En el
Sanatorio Uruguay, como consecuencia



Luis Demicheri en su consultorio y sala de estudio.



En su madurez, disfrutando de su pasion pictorica



de un accidente vascular encefélico que
habla sufrido mientras estaba en el Club
Parva Domus.

Su familia

Luis Demicheri integraba una
familia de destacadas personalidades.
Su hermano, Carlos Demicheri, era
también maodico, discipulo de Pedro
Visca. Segun el Prof. Man6 Garzén en
su libro "Pedro Visca. Fundador de la
Clinica Mddica en el Uruguay", fue autor
junto a otros discipulos del Maestro, de
uno de los "primeros trabajos de Clinica
Maodica publicados en el pais, con una
metodologia bien realizada". Fue
publicado en la Revista Cientifica -
Publicacion quincenal de Medicina y
Ciencias en 1698 vy se titulaba
"Carcinoma hepético. Cirrosis
consecutiva”, en un enfermo de la Sala
Larrafiaga del Hospital de Caridad que
como nos cuenta Demicheri al estilo
pintoresco de las historias clinicas de la
época, "dice no haber abusado nunca
de los placeres de Venus pero si,
cuando erajoven, de los alcohdlicos".

Su hermano Florencio
Demicheri, Quimico Farmacéutico, se
especializé en Quimica Bioldgica siendo
Profesor honorario de esta materia en la
Escuela de Veterinaria. Instaldo la
popular Farmacia Demicheri en las
calles Rivera y Duilio donde produjo
varias especialidades de la Farmacia,
como un unguento llamado
"Demicherina" y las "Gotas Bym" para
las afecciones hepaticas.

Todos ellos se dedicaban
también a la pintura, la musica o la

poesia. Varios Demicheri se destacaron
en estas artes. Juana de Ibarbourou
escribid en juKo de 1946 en el Boletin de
uno de los Establecimientos de la
familia: "Yo que quiero tanto a todos
estos Demicheri -todos artistas de
entrafla- gozo por este haz de gran
raza, que va a la dudad amada,
secundada por otros arlistas selectos,
puros en encendido amor por la belleza:
Enrique Demicheri (sobrino de Luis) que
posee un espiritu superior, una fina
inteligencia y un dinamismo insuperable,
Carlos Demicheri (h) (sobrino de Luis) el
gran violinista, Manija Demicheri cuya
vocacion yo segui desde nifia y ya esta
por su sinceridad y su fuerza en el
corazén del pueblo. Gracias a todos los
componentes  de esta singular,
generosa, espléndida embajada de
arte".

También se destac6 en la
escultura Delia Demicheri, sobrina de
Luis, que es citada en ‘Las Artas
Plasticas del Uruguay" de J.P. Argdi.

X
Recension de sus obras

Detallaremos a continuacion las
publicaciones de Demicheri entre 1893
y 1908 siguiendo el criterio del Prof.
Mafé Garzén y Sandra Burgués en
"Publicaciones maddicas uruguayas de
los siglos XVIIIy XIX".

1) Articulos en Revistas publicados
en el extranjero

1894
"Gommes episdérales syphilitiques"
Ann. D’Oculistique, 56:417-421.






1895

"Faux lenticone* Arm. D’Oculistique,
57:93-106.

"Examen ophtalmologique a limage
reversée sur les yeux fortement
myopes” Ann. d’Oculistique 57:109-117.

1896

"Le champ visuel dans le cas de
scotome centrar.

Arch. D’Ophtalmologie  16:226*241,
idem en Ann. d’Oculistique 58:220.
"L'amuaroses chimique et paludierme.
Le présent travail de notre collaborateur
Demichen, publié dans les Annales vient
d’étre l'objet d’'une distintive a
’Academie de Médidne” Ann.
d’Oculistique 58:32-41.

1897

"A propos d’un cas de syphilis cérébrale
avec complications oculaires". Ann.
d’Oculistique 50:104-115.

"Anneaux d'interférence du cristaln
cataracte* Ann. d’Oculistique 59:133.

1898

"Premiéres altérations optiques du
cristalin en voie d’opadfication” Ann.
d’Oculistique  60:381-382 'y  Arch.
Ophtalm. Paris 19:137.

"Actinomycose conjuntivale
(granulations actinomuoosiques)" Arch.
d’Ophtalmologie 19:102-105 y Ann
d’Oculistique 61:449.

"Papirtome de la cornée" Arch. Ophtalm.
19:561-565. "Tratamiento de la miopia,
por la supresiéon del cristalino. Estado
del indice de refraccion del cristalino”
An. Oftalmol. Méjico, 2(6):149-156.

1899
"Sympathéctomie dans les cas de
galucome”. Arm. d’Ocul. 61:188-193.

"Dos casos de intoxicadbén por la
escopolamina” An. Oftalm. Méjico 2:69-
71.

"Amaurosis histérica doble" An. Oftalm.
Mé£co 2:49-53 y 79-81.

1900

"Traitemement de ratrophie tabedque
des nerfs optiques” Ann. d’Oculistique
62:172-173.
“Papfflome de la
d’Oculistique 62:377.

cornée* Ann

1902

"Dermolipona conjuntivaT An. Oftalmol,
Méjico, 5:33-35.

"Catarro primaverai* An Oftalm. Méjico,
5:65-73.

"Doble pardusis trauméatica dei 4° par
craneano” An. Oftalmol, Méjico 5:229-
240.

"Paralyse traumatique des nerfs oblique
supérieurs” Ann d’Oculistique 64:268-
277.

1903
"Catane primtemniére" Ann.
d’Oculistique 65:311.

1908

"Exophtalmie pulsatile para Kyste
hidatique intracranien” Ann d’Oculistique
72:94.

"Examen anatomique d’'un oefl
glaucomateux opéré par irido-
sclérotomie” Ann d’Oculistique 72:175-
181.



2) Publicaciones periédicas en
Montevideo:

1894
"Gomas episclerales sifiliticas”. Revista
del Centro Farmecéutico Uruguayo.
2(15).

1895

“Falso lenticono” Revista del Centro
Farmacéutico Uruguayo. 3(4 y 5).
“Amaurosis quimica vy ambliopia
paludica” Revista del Centro Farm.
Urug. 3(12).

1896

“Anillos de interferencia del cristalino
cataractado” Anales de la Universidad.
8:525-536. “Espiclirites multiple en un
ataque de reumatismo articular agudo”
Revista del Centro Farmacéutico
Uruguayo. 4(2).

1897

“A proposito de un caso de sifilis
cerebral con complicaciones oculares”.
Revista de la Facultad de Medicina 2(3).

1898

Teoria de Tscheming sobre Ila
acomodacion” Revista Médica del Urug.
1(80);

“Anillos coloreados alrededor de las
llamas” Rev. “Cristalino cataractado”
Rev. Médica del urug. 1(5y 35).

“Dos casos de intoxicacion por la
escoplolam'ma”. Rev. Médica del Urug.
1(256).

1899
“Actinomicosis de la conjuntiva” Rev.
Médica del Urug. 2(145).

“Amaurosis histérica” Rev. Médica del
Uruguay 2(106).

“Anillos coloreados alrededor de las
llamas” Rev. Médica del Urug. 2(29).
“Simpatectomia en el bocio exoftalmico”
(en colaboracién con A. Lamas) Rev.
Médica del Urug. 2(166).

“Diagnostico de los tumores de la
coroides” Rev. Médica del Urug. 2(29 y
391).

“Indice de refraccién del cristalino” Rev.
Médica del Urug. 2(138).

Tratamiento de la miopia por supresiéon
del cristalino” Rev. Médica del Urug.
2(318).

“Simpatectomia en glaucoma* Reuv.
Médica del Urug. 2(200).

Tratamiento de la miopia por supresion
del cristalino” Rev. Médica del Urug.
2(318).

1900

“Jaqueca oftalmoplégica alternante
Rev. Médica del Urug. 3(67).

“Papiloma de la cérnea” Rev. Médica
del Urug. 3(1).

73

1901

“Catarro primaveral” Rev. Moddica del
Urug. 4(163);

"Paralisis (doble traumatica del 4# par
craneano” Rev. Médica del Urug.
4(317).

“Cuerpos extrafios intraoculares, 4
radiografias” Rev. Méd. Del Urug. 4(63).

1904

“Quiste episcleral en un atrofico’ Rev.
Médica del Uruguay. 5(164 y 395).
“Retinitis circinada” Rev. Médica del
Urug. 5 (164).



3) Tesis de Doctorado presentadas
ante la Facultad de Medicina de
Montevideo

1893
"Algo sobre higiene ocular en las
escuelas publicas de Montevideo", 50

pags.

4) Trabajos presentados en
Congresos

1898

"Contribucion al estudio del cristalino
cataracteado" Primera Reunién del
Congreso Cientifico Latinoamericano
celebrada en Buenos Aires del 10 al 20
de abril de 1898. Vols. 1-4 (112-127).

1900

"Tratamiento de la atrofia tabética de los
nervios Opticos" Trigésimo Congreso
Internacional de Medicina. Paris.

1901

"Enorme hemorragia coroidiana Yy
subcoroidiana’ Segunda Reunién del
Congreso Cientifico Latinoamericano
celebrada en Montevideo del 21 al 31
de marzo de 1901. Vols. 1 a 4 (420 -
426).

Xl
El legado de Luis Demicheri

Demicheri fue indudablemente,
una eminencia de nuestra medicina.
Triunfo en nuestro pafs y en la exigente
escuela oftalmoldgica francesa. Funddé
la Revista Médica del Uruguay vy
publicaciones internacionales de gran
jerarquia. Su fructifera produccion
cientifica es citada en los textos

europeos de la época. Describio una
entidad que llamo6 el "falso lenticono”
que bien puede ser llamada "la
enfermedad de Demicheri". Miembro de
la Sociedad de Oftalmologia de Paris.
Dictd cursos en Francia y en nuestra
Facultad donde fue nombrado profesor
ad honorem. Homenajeado por la
Asistencia Publica de Paris por su
actuacion durante la la guerra.
Condecorado con la Gran Cruz de la
Legién de Honor Francesa Sus triunfos
académicos vy profesionales no
implicaron la pérdida de su sana
humildad y compasion por el enfermo.
En todos los ambitos en que actu6 es
recordados con alegria y respeto, el
mismo que inspiraba en sus pacientes,
alumnos, profesores, colegas, familiares
y amigos. AUn en sus Uultimos afios,
dedicado a la pintura y a sus negocios
siguid ejerciendo su profesion en el
Pereira Rossell. Consideraba a la
amistad un valor supremo, jamas
negaba un favor a quien lo necesitaba,
un consejo a quien se lo pedia. La
grandeza de su vida contrastaba con la
humildad que trasmitia en sus palabras
y sus acciones. Es esta quizas la razon
por la cual no tenga actualmente
Demicheri lajerarquia del renombre que
su actuaciéon merece. La figura de
Demicheri se enmarca en el circulo de
privilegio de nuestra oftalmologia junto a
Isola, Salterain, Véazquez Barriere y
Rodriguez Barrios.

Las palabras que su amigo
Walter Piaggio Garzén escribié en %1
Dia Médico Uruguayo” con motivo de su
fallecimiento, afirman el juicio antes
expuesto: "...el Dr. Demicheri supo dejar
bien puesto el nombre de nuestro pais
en el extranjero, su reputacion bien
cimentada y su autoridad cientifica



mundlalmente reconocida en la ciencia
oftalmolégica, hard que su nombre para
las generaciones que supieron valorarlo,
se mantenga inolvidable”.

XH

Bibliografia consultada y fuentes
documentales

Este resumen biografico fue
realizado de acuerdo a los datos sobre
Luis Demicheri que se encuentran en el
Departamento de la Historia de la
Medicina de la Facultad de Medicina de
Montevideo, sus trabajos que se
encuentran en la biblioteca de este
Departamento y en la Biblioteca
Nacional de Medicina, y los documentos
y testimonios que nos brindaron su
sobrino nieto Hugo Demicheri Bertelli y
su hijo Luis Julio Demicheri.

La transcricpidbn de manuscritos
y las traducciones del francés fueron
realizados por la Prof. Esc. Helena
Costabile.

O -

- “El Dia Médico Uruguayo” N°233. “La
desapariciéon de un oftalmélogo de
eminente jerarquia, que honré a
nuestro pais. Reminiscencia del Dr.
Luis Demicheri*. Walter Piaggio
Garzén, (pag. 201, 203, 205)
Montevideo 1952.

“Registro de Titulos Cronoldgico
Abreviado”. (16 de enero de 1839 al
6 de noviembre- de 1865).
Washington Buho.  Montevideo.
1985.

- “Publicaciones médicas uruguayas
de los siglos XVIII y XIX Femando

Mafé Garzéon y Sandra Burgués
Roca. Montevideo Oficina del Libro
AEM1996.

“Pedro Visca. Fundador de la Clinica
Médica en el Uruguay* 2 tomos.
Femando Marié Garzon.
Montevideo. 1983.

‘80 anos de la Facultad de
Medicina” Facultad de Medicina de
Montevideo. Montevideo 1956.

“La  Universidad uruguaya del
militarismo a la crisis” Tomos 2 y 5.
Juan Oddone y Blanca Paris. Depto.
de Publicaciones de la Universidad
de la Repea. Montevideo, 1971.

‘Walter Piaggio Garzén” Apartado
de las Sesiones de la Sociedad
Uruguaya de Historia de la Medicina.
Sandra Burgués Roca y Juan
Ignacio Gil. Montevideo. 1992.

“Las ciencias de aqui” Felipe
Vazquez Varini. Montevideo, 1994.

“Médicos uruguayos ejemplares*
Tomo 2. Horacio Gutiérrez Blanco.
Montevideo. 1989.

*Por los senderos de la medicina.
Resefia de lo andado” Walter
Piaggio Garzon. Editorial Médica
Garcia Morales. Montevideo. 1938.

‘Curso de Historia de la Medicina
1996. Hospital de Clinicas.
Femando Mafié Garzén, Pedro
Chiancone, Juan Ignacio Gil, Sandra
Burgués, Murilto Bais.



Diccionario manual ilustrado de la
lengua espartola. Espasa Calpe.
Madrid. 1950.

Recopilacion de trabajos de Luis
Demlcheri, Biblioteca Nacional de
Medicina de Montevideo.

Archivos de Oftalmologia. Méjico
1900.

Archivos de Oftalmologia
Hispanoamericanos. Madrid. 1901.

"Optique Physiologique* Dr.
Tscheming Paris. Masson et Cie.
Editeurs. Libraires de I'Academie de
Médecine. 1898.

"Sinopsis en Oftalmologia* William
H. Havener. Compartia Editorial
Continental S A Méjico. 1978.



Los cinco sindromes de obstruccion biliar

R.C. Praderi - J. Gil

Summary

Clinical description of biliar
diseases are slightly over a century old.

At the end of last century and
beginning of the present one, laws were
established and clinical syndromes were
described; these are still valid at
present. Some modem techniques such
as ultrasonography confirmed the
importance of the Courvoisier-Terrier
law. The first syndromatic description
was made by two clinicians from Lyon,
Bard and Pic, based on autopsy
confirmation of clinical features.

This paper analyses those rules
and exceptions to Courvoisier-Terrier
law.

Research carried out by Pablo
Marizzi, the Argentine surgeon who
introduced operatory cholangiography is
also analyzed. By means of this
technique he was able to study patients
better, transforming biliar surgery into a
procedure with scientific basis, thanks to
imagenotogical data. The sphincter
described by this author turned out to be
a radiological artifact due to the use of
oily contrast media.

Finally the right and the left
hidrohepatosis syndromes described by
Cattetl and Braasch in the 1960s are
discussed. In 1971 we pointed out our
disagreement over jaundice in left
hidrohepatosis.

Index Historia de la Medidna
Acte Gastroent.Latinoamer. 29:1999-Bs. As.

INTRODUCCION

Aunque la cirugia biliar tiene ya
mas de un siglo< los viejos clinicos no
disponian de técnicas complementarias
para confirmar su diagndstico.

Se debian basar en la historia y
el examen clinico, definiendo sindromes
como la ictericia, el sindrome
coledodano y la colangitis. Como no se
operaban mas que unos pocos
enfermos, terminaban confirmando la
patologia en la autopsia, cuando
podian realizarla.

La cirugia biliar empezo
rapidamente a fin de siglo pasado y con
mas regularidad después de la udltima
guerra mundial, al promediar el siglo.
Las anestesias eran peligrosas, la
coagulacion se empez6 a estudiar en
1939(2), los antibiéticos se descubrieron
durante la guerra y las sutfas muy poco
antes, igual que la colangiografia
operatoria.

Rolleston y Me Nee<3, en su
clasico tratado sobre enfermedades del
higado y las vias biliares, todavia en la
edicion de 1929 aconsejaban las curas
termales para la gente de recursos y la
cirugia para quienes no disponian de
dinero. Fiessinger*4) en 1936 sefalaba a
qué fuentes termales debian ir los
enfermos con afecciones biliares.

Hoy pretendemos volver sobre la
historia, ubicAndonos en las distintas
épocas en que se fueron definiendo los
sindromes clinicos.



Figura 1: Luis Bard y Adrien Pie, clinicos de
Lyon que describieron en 1888 el sindrome
que lleva sus nombres.

BardyPic

Louis Bard (1857-1930), Profesor
Agregado de Medicina y Jefe de
Trabajos Médicos de  Anatomia
Patoldgica en Lyon, junto con su intemo
Adrien Pie (1872-1944) publicaron en

un estudio clinico seguido de
autopsias de siete enfermos
caguécticos con canceres cofalo
pancreéticos en los cuales la vesicula
biliar estaba distendida y generalmente
sin célculos.

Se estableci6 entonces el
sindrome que lleva sus nombres.

Actualmente el uso de Ia
ecografia demostr6 aun en mayor
nimero de enfermos la dilatacion del
colecisto que a veces no se tocaba por
estar oculto porel higado o el reborde

Figura 2: Ludwig Courvoisier y Feftx Terrier,

cirujanos suizo y francés, que establecieron

la ley que lleva su nombre, llegando
independientemente a las mismas
conclusiones.

Tabla 1: Ley de CourvoisierTerrier (1890)

« Ictericia fria con vesicula palpable
o0 Geograficamente dilatada

- Cancer periampular.

- Ictericia sin vesicula palpable,
“retobada” sobre los calculos.

Excepdooes a la ley

Calculo papilar enclavado con
vesicula biliarelasticay
distendida (¢Bard y Pie litidsico?).
Mecanismo de Opie.

Cancerde vesicula palpable con
Invasion de via biliar principal.
Cancerde vesicula palpabley
litiasis coledodana obstructora.
Cancer del hepético con vesicula
vacia (Flasquc).



costal, por eso hoy decimos “Bard y Pie
clinico y ecogréafico".

Bard fue después profesor en
Basilea y en Estrasburgo*9, Pie llegé a
profesor de terapéutica en Lyon”.

Courvoisiery Terrier

Ludwing Courvoisier (1843-1918)
discipulo de Sodn en la Clinica
Quirdrgica de Basilea, ejercid la cirugia
en Richen, una ciudad vecina. El
también hizo un minucioso estudio
autopsico de numerosos enfermos
muertos de ictericia. Ademéas de
confirmar las afirmaciones de Bard y
Re, estableci6 que en las ictericias
litidsicas, por su larga evolucion vy
numerosos empujes de colecistitis, la
vesicula biliar estaba retraida sobre los
calculos y por eso no se tocaba.

Courvoisier publicé un libro®
detallando sus investigaciones en 1890.
Fue un distinguido cirujano biliar, de los
primeros en practicar la coledocostomia.
También hizo la primera descripcion
moderna de ileo biliar, del cual reuni6
131 observaciones.

Mientras tanto en Francia otro
cirujano biliar, Félix Terrier, confirmé las
afirmaciones de Courvoisier y comenzé
a operar a estos enfermos realizando
colédoco-duodenostomias(9,10).

Ya Von Winiwarter, Kappeler y
Sodn habian realizado
coledstoyeyunostomias, y Gersuny vy
Jaboulay coledstogastrostomias con
buenos resultados09

Ambos drujanos, el suizo y el
francés, enundaron la ley que lleva su
nombre, que en inglés se describe como
el sindrome de Courvoisier Terrier.

En la tabla 1 se establece dicha
ley y sus excepdones.

Opie

El calculo enclavado en la papila
bruscamente puede ser Unico vy
provocar una pancreatitis. Asi lo
describi6 Opie09, aunque pasaron
muchos afios hasta que Acosta y
Ledesma(l? demostraron que estos
calculos generalmente migran.

También hemos visto y operado
peritonitis biliares por filtracion por
calculo Unico endavado en la papila sin
piedras en la vesicula09.

Mirizzi

Pablo Mirizzi (1893-1964), el
inventor de la colangiografia operatoria,
utilizaba un medio de contraste oleoso:
el lipiodol. La viscosidad del mismo
daba imagenes mas imperféctas que las
que vemos ahora con contrastes mas
fluidos09.

Mirizzi observaba con ese
contraste, que utilizé6 durante muchos
afios, una imagen de estenosis que
describi6 como esfinter del hepatico05,
17).

El drujano cordobés publicaba
en espafiol y en francés estos hechos,
hasta que encontré varios casos reales
en los que una rama derecha de la
arteria hepatica cruzaba
transversalmente la via biliar prindpal a
la que oprimia, formandose célculos
pigmentarios por endma. Asi lo mostré
en su libro "Cirugia del canal hepético”,
publicado en Paris09.

Debemos sefialar también que
en esa época los canceres del hepatico
eran raros, y €l no hace ninguna
referenda a ellos.

También estudio las fistulas bilio-
biliares09 entre la vesicula y la via biliar



principal, ilustrando con excelentes
colangiograffas  su patogenia, Yy
describié los peligros de confundir el
colédoco con el cistico en estos casos
de ambiente comun cistico
cotedodano(=

Por eso algunos autores, que
desconocen sus publicaciones, llaman a
estas fistulas sindrome de Mirizzi.

Las descripciones relativamente
recientes de cancer del conducto
hepatico identificaron esta entidad
clinica que no sigue la ley de
Courvoisier Terrier, porque es una
ictericia neoplasica en la que no se toca
la vesicula.

No estaria mal llamar sindrome
de Mirizzi a la obstruccidon del hepatico
comun, aunque en verdad este autor no
hablé de cancer.

Personalmente vivimos esta
época. Tuvimos que operar hace mas
de 30 afos enfermos con canceres
inadvertidos del hepatico con vesiculas
desinfladas (iRasque en francés). En esa
época comenzamos a hacer
colangiografias transcisticas con
dampeo del colédoco para diagnosticar
ios canceres del hepatico y de la
convergencia. Los drujanos,
preocupados por el pasaje de contraste
al duodeno, no miraban la via biliar
superior.

Hidrohepatosis: la bilis blanca

Cuando se comenzaron a
encontrar y a operar canceres de la
convergenda biliar superior (llamados
tumores de Klatskin00’), aparederon
algunos que obstruian un solo I6bulo,
determinando la dilataciéon de los
conductos de ese solo lado. En estos
casos, cuando la presién de filtracion

del higado, que es de 30 cm de agua,
es superada por el obstaculo, no
segrega mas bilis sino un liquido
transparente, blancuzco y filante que se
llama bilis blanca0Ol’.

Esto sorprendia a los primeros
drujanos que abordaban a estos
enfermos. Pero al descomprimir el arbol
biliar, el higado comienza a segregar de
nuevo y a las pocas horas empieza a
fluir la bilis normal. En cambio en las
obstrucdones intracisticas con vesicula
elastica, la bilis conserva su color. Esta
bilis blanca distiende el higado,
constituyendo la llamada
hidrohepatosis, que es el equivalente de
la hidronefrosis en el rifién.

Ocurre en los tumores del
hepatico y de la convergenda,
constituyendo la hidrohepatosis total,
pero si la obstrucdén es unilateral, la
hidrohepatosis es pardal.

Asi la llamaron Cattetl vy
Braasch02’%5, describiendo un sindrome
caracterizado por distension hepatica,
bilis blanca y aumento de los fosfatos
pero sin acolia, pues pasa bilis del otro
I6bulo.

En 1971, uno de nosotros (RP)
publicé un trabajo04’ sobre la oclusién
neoplasica de los hepaticos después de
haber operado obstrucciones
unilaterales, en el cual se sefiala que
estos padentes pueden tener
coledstograma normal y sondeo
duodenal (que se hada entonces)
también normal.

La icterida acompafia a estos
casos  si la  obstruccion biliar
compromete el I6bulo derecho del
higado o un I6bulo izquierdo que
también reabe al conducto lateral
derecho. De lo contrario, en las
obstrucdones del hepético izquierdo no



tiene por qué haber ictericia. Eso explica
lo dificil que era diagnosticarlos antes
de la aparicion de la ecografia y la
tomografia axial computarizada.

Resumen

La clinica de las afecciones
biliares y su cirugia tiene poco mas de
un siglo.

A fines del pasado y a principios
del actual, se establecieron leyes vy
describieron sindromes clinicos que
tienen vigencia en la actualidad.
Algunas técnicas modernas, como la
ecografia, confirmaron el valor de la ley
de Courvoisier-Terrier. La  primer
descripcion sintomatica fue hecha por
dos clinicos de Lyon, Bard y Pie, basada
en la confirmacion autépsica de la
dinica.

En este trabajo se analizan
dichas normas y las excepciones de la
ley de Courvoisier-Terrier. También las
investigaciones de Pablo Mirizzi, el
cirujano argentino que introdujo la
colangiografia operatoria. Con esta
técnica pudo estudiar mejor los
pacientes, transformando a la cirugia
biliar en un procedimiento con bases
cientificas, merced a la documetnadén
iconogréafica. El esfinter descrito por
este autor resulté ser un artefacto
radiolégico debido al uso de contrastes
oleosos.

Finalmente discuten los
sindromes de hidrohepatosis derecha e
izquierda, descriptos por Catteli vy
Braasch en la década de 1960. En 1971
sefialamos nuestra discrepancia sobre
la ictericia en la hidrohepatosis
izquierda.
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Libros y Documentos

Augusto Soiza Larrosa

*Historia de la ciencia en el Uruguay” Por Femando Mafié Garzén. Tomo |- Del
descubrimiento al fin de las misiones jesuiticas. 290 p. Tomo Il - De las misiones
jesuiticas al fin del siglo XVIIl. 245 p. Montevideo, Universidad de la Republica,
1996. Coleccion del Rectorado. Indices bibliograficos, onomastico y general.

Son los dos primeros volumenes
de una densa obra de mayor aliento, en
que se anuncian nuevas contribuciones.

El autor ha dedicado toda una
vida al culto de las ciencias bioldgicas y
humanisticas y es poseedor de vasta
biblioteca. Bibliéfico, asiduo concurrente
a remates y librerias de viejo, hurgador
de anaqueles y archivos era de esperar
que concretara obra de este porte,
sintesis de tantos afios de lecturas y
busquedas.

Cuando nos entrego los
volimenes de inmediato consultamos su
bibliografia y encontramos Ilo que
suponiamos. Hay alli de todo pero sin
exceso: obras médicas, botanicas,
zoolégicas, incluso relativas a la
culinaria. Y sobre todo viajeros, muchos
viajeros. Han sido varios los autores
nacionales que han contribuido a
difundir los viajeros (me refiero en
sentido general a quienes llegaron a
estos territorios no importa cual fuera su
interés). Cito al pasar a Horacio
Arredondo, quien tenia obras originales
en sus 17 habitaciones llenas de libros;
Carlos Real de AzUa, mas modesto; el
poligrafo mas documentado de nuestro
medio Anibal Barrios Pintos; las

compiladoras Rosanna Di Segni y Adela
Pellegrino; el francés Jacques Duprey, y
el gedgrafo y linglista Rolando
Laguarda Trias. A partir de esta obra de
Mafié habrd que agregar a su autor en
la lista precitada ya que se trata de una
ordenada y renovada lista de viajeros,
expedicionarios y visitantes de la region.

Asiduo concurrente al Museo
Nacional de Historia Natural, Mafé fue
atraido por la personalidad de otro
médico: Ergasto A. Cordero, a quien
debe su pasion por la zoologia y en
especial los invertebrados que mucho le
ha servido para el cultivo de las ciencias
biologicas. Espigador de toda suerte de
temas que hacen al desarrollo de la
sociedad (etnografia, folklore,
arqueologia, sociologia, genética de las
poblaciones, costrumbres y folklore, y
muchas mas) es vecino de otro pasional
del estudio de la civilizacion
uruguaya: don Horacio Arredondo. A
medida que lei la obra (no es fécil,
llevara su tiempo al interesado) pienso
que Mafé Garzén pudo muy bien
haberla subtitulado MJna historia de la
civilizacion uruguaya en la vision de
un médico”.
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El primer volumen es una
descripcion cronoldgica de las
relaciones escritas por los
memorialistas, expedicionarios,
colonizadores y viajeros que vinieron a
la América del sur. Hay una valiosa
compilaciéon de los escritores jesuitas en
quienes reconoce las primigenias
descripciones del mundo animal, vegetal
y minera de estas tierras, asi como de
su geografia. Las descripciones de este
origen estan tefiidas de fantasias para
explicar las propias creencias del autor
0 deslumbrar a los lectores y son por
eso temibles. Mafé extrae de sus
parrafos lo medular no dudando en
negar, contradecir y criticar los juicos
fantasiosos y aun mal copiados de
aquellos cronistas. Este volumen se
compone de 9 capitulos: |- Naturaleza
del Rio de la Plata en el siglo XVI segln
memorialistas, cronistas, viajeros y
naturalistas; Il - La naturaleza del Rio
de la Plata en los cronistas de Indias; Il
— Primera descripcion del territorio norte
del Rio de la Plata por Hemandarias en
1608; IV - Ultimos cronistas del Rio de
la Plata en el siglo XVIII; V - Origen y
difusion de la ganaderia en el Uruguay;

VI - Primera expedicion cientifica a
América del Sur 1638-1644; Vil -
Viajeros del Rio de la Plata en el siglo
XVIlI - VIII - Descripciones de otras
regiones de América del Sur en el siglo
XVII; IX - Historiadores y naturalistas
jesuitas durante los siglos XVII y XVIII.

El segundo volumen dedica
mayor extensiobn a las iniciales
manifestaciones vinculadas a la ciencia
en nuestro territorio destacandose el
estudio sobre la personalidad del
marino, geégrafo y naturalista Félix de
Azara; y los inicios de la ensefianza en
Montevideo por las ordenes religiosas.
En sus 7 capitulos estudia: |- Viajerosy
naturalistas que visitaron nuestro
territorio en el siglo XVIII; 1II - Las
expediciones cientificas del Siglo XVIII;
Il - La naturaleza rioplatense en la
ciencia del siglo XVIII; IV — EI
conocimiento de la naturaleza de
nuestro territorio en el siglo XVIII; V -L a
3a partida demarcadora de limites entre
Espafia y Portugal 1781-1805; VI - Vida
y obra de Félix de Azara 1746-1882; Vil
- Las ciencias en Montevideo al finalizar
el siglo XVII.
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La Teoria del Caosy
su Aplicacioén a la Medicina

Héctor Mazzella

Caos

El término caos generalmente
lo asociamos a una anarquia
completa o un gran desorden.

En espafiol, caos proviene del
latin y en éste del griego chaos, que
significa abismo. Es un desorden
aparente, que no se debe al azar.
Tradicionalmente, se conocia el
determinismo y el azar. Segun los
griegos Demécrito y Leutipo (del
siglo IV aC), las cosas del mundo se
explican por el azary la necesidad.

La ciencia del conocimiento
se fue desarrollando desde sus
vestigios en Greda, aunque crecid a
partir, sobre todo, del siglo XVI, en
varios paises de Europa, Italia,
Inglaterra, Franda, Alemania,
Holanda.

El conodmiento cientifico, se
basaba sobre todo en la observacién
y en la explicaciéon matematica de los
hechos: las observaciones de
Copémico, Keplery Galileo, las leyes
como las de Newton, las disecciones
del cuerpo humano de Vesalo y de
su escuela de Padua, Italia. El
drnjano y anatomista W Harvey
escribiria una monografia notable,
explicando por primera vez (en
1628), el mecanismo de ladrculaddén
de la sangre del hombre y animales.
Sus observaciones, experimentos y
reflexiones correspondientes, se

consideran la verdadera introduccion
del método dentifico en Biologia y
Mediana.

Asi fue aumentando el
conodmiento biologico, basado en
empirismo y estudios cada vez mas
completos, hasta llegar al siglo XIX.
En gran parte de éste dominaba el
pensamiento deterministico; segun
él, las leyes fisico-quimicas
explicarian los prindpales hechos de
la materia inerte y de la Biologia.
Entonces, un.movimiento ordinario,
por ejemplo, obedeceria a leyes
conoddas; el presente dictaria el
inmediato futuro. El lanzamiento de
una piedra, por ejemplo, tiene una
trayectoria determinada por su
posidon inicial, la masa del objeto, la
veloddad que éste alcanza y las
leyes de Newton. Su trayectoria es
prededbie, pues conociendo la
situacion inicial y las leyes fisicas, se
puede construir el trayecto que
seguird. Ocurre lo mismo con la
trayectoria de una nave enviada a la
luna o a los planetas. Estos
fendmenos forman parte del mundo
lineal detenninfstico.

En el siglo XIX, el gran
fisidlogo C Bemard sostuvo,
repetidas veces, que la relaciéon entre
efecto y causa estaba absolutamente
determinada, y que el determinismo
afectaba tanto a los fendmenos



fisiol6gicos como a los mecénicos, es
decir tanto a la Biologia como a la
Fisica.

Diferente al deterninismo, es
el azar, clasicos ejemplos, de lo
Imprededble es el resultado en el
billar, en el juego de dados o la
ruleta. Durante un tiempo largo, y
sobre todo en un siglo cientifico y
tecnolégico como el XIX, las leyes
del deterninismo, asi como el azar,
(sobre lo cual insistiria en 1903 el
matematico H Poincaré) explicaban
los hechos cientificos conocidos.

En el siglo XX, a partir de la
teoria de los quantos de Planck y las
teorias de Einstein, se desarrollaron
explicaciones mas amplias y muy
completas de los fenébmenos. En la
segunda década del siglo 20, los
estudios de Schrodinger, Heisenberg
y de Broglie los llevaron a considerar
la Mecanica como probabilistica,
principalmente a nivel subatémico.
Sin embargo, entre otros grandes
fisicos, Einstein, (quien habria dicho
que no podia creer que Dios jugara a
los dados), se manifestaban siempre
como partidarios del determinismo de
las leyes fisicas.

Quedaron asi las dos tesis
béasicas: el deterninismo
(probabilistico o no) y el azar.

Hasta que se agregaron, en
las dltimas décadas de este siglo, los
fendmenos cadticos, ni predecibles
ni aleatorios. ElI caos deter-
ministico es el comportamiento del
cambio, aparentemente al azar,
que puede aparecer en sistemas
no lineales. En los sistemas lineales,
la  magnitud de respuesta es
proporcional a la magnitud del
estimulo. De ahi que estos sistemas
puedan ser entendidos totalmente y
previstas sus consecuencias. Al
contrario, en los sistemas no lineales
no se mantiene la proporcionalidad,;

asi pequefios estimulos pueden tener
grandes e inanticiplabes efectos.
Ademas, hay otra dificultad para
entender estos sistemas: que los
componentes de la red no lineal,
actuan entra si. Como ejemplo se
mencionan aquel de las neuronas del
encéfalo y el de las células
miocardicas del marcapaso cardiaco
0 nodulo de Keith y Flack. En efecto,
seguln algunos autores, esos tejidos
tendrian normalmente un
funcionamiento no lineal, capaz de
generar bruscos cambios.

El caos se constata
claramente en Meteorologia. En
efecto, a pesar del progreso cientifico
y tecnoldégico alcanzado en la
actualidad, que nos permite conocer
el estado presente de la atmoésfera,
es dificil predecir el estado del
tiempo, y si se hace esa
predictibilidad, la misma no
sobrepasa los tres dias.

El fisico y meteorélogo Lorenz
sostuvo, que el origen del problema
de la prediccion del tiempo y sus
errores, se basaba, esencialmente,
en la extrema sensibilidad a las
condiciones iniciales (1963). Un
pequefiisimo cambio en estas ultimas
determinaria un cambio importante
en la atmésfera; esa seria una
caracteristica fundamental. Se
denominé dicha acci6on, "efecto
mariposa"”. Por ejemplo, se dijo, un
movimiento de las alas de una
mariposa en  Australia, podria
provocar, dias 0 meses mas tarde un
temporal en la costa oeste de
Estados Unidos. (Y si después se
agita otra mariposa, no pasa nada).
Un pequefio hecho esporadico puede
de ese modo generar o contribuir a
generar cambios inesperados y a
gran escala. Esa hipdtesis quiza
expligue por qué los sistemas
cadticos son impredecibles: la



minima diferencia en las
orcunstadas iniciales, puede alterar
la evolucion subsiguiente del sistema
por completo. (De ahi, que se haya
usado también esa extrema
sensibilidad a perturbaciones del
estado inicial, para intentar suprimir
una arritmia cadtica instalada, en las
fibras cardiacas). Asimismo,
pequefias variables se sumarian a
los fendmenos repetitivos, (como en
la frecuencia cardiaca del hombre
sano) que hacen aparecer cambios
cadticos y transitorios, aunque
fisiolégicos, en la  secuencia
estudiada.

Los fendmenos caoticos
incluyen la transicion a turbulencia en
fluidos, las oscilaciones irregulares
de ciertas reacciones quimicas, la
aparicion 'y la desaparicion de
epidemias, etc.

Caos y fractales

Caos y fractales estan
asociados a la dindmica no lineal de
los sistemas, cuya respuesta (0
efecto) no es proporcional a los
estimulos (o causas). Tal se ve como
se dijo, en la aparicién y desaparicion
de epidemias, en ios fendtmenos
meteorolégicos, en ciertas
reacciones quimicas.

El caos determinista de la
dinamica no lineal no es, recuérdese,
el caos que se menciona
habitualmente, la desorganizacion
completa, generalmente intensa y
fortuita.

El caos no lineal, en realidad,
trata de una forma de respuesta, con
frecuencia asociada a la geometria
fractal. Las estructuras fractales
resultan asimismo, con frecuencia,
de una dinamica no lineal o cadtica.
Donde hay caos terrestre se puede
alterar su entomo (el borde del mar,

la atmosfera), y aparecen asi
fractales, formando, por ejemplo, la
anfractuosa linea de ia costa, o las
nubes o las formaciones rocosas.

Un fractal esta asi constituido
por figuras variadas (de orientacién y
tamafno variable), aunque de forma
similar. Los fractales tienen
dimensién no entera, es decir
fraccionaria. Por ejemplo, en el
sistema nervioso, ciertas neuronas
poseen dendritas continuadas por
ramas mas finas, y éstas por otras
menores; y con mayor aumento del
microscopio, se observan emerger de
las dltimas, ramas mas pequefias
hasta dar los botones sinapticos.
Todas las ramas dendriticas,
mayores y menores, tienen aspecto
extemo y gran similitud interna.
Asimismo una estructura fractal lo
constituirian las circunvoluciones del
cerebro.

Un ejemplo importante de
fractal lo constituyen los bronquios,
mayores 'y menores; con sus
bronquiolos forman un “arbol” cuyas
ramificaciones se ordenan segun
ciertas leyes, y las arborescencia*
pequefias son semejantes a aquellas
de tamafio méas grande, es la
sibisemejanza o figura autosimilar.
Todo fractal es por ello una
estructura  constituida por una
semejanza interna de sus partes.

Hay procesos fractales en el
tiempo, que generan por ejemplo,
fluctuaciones irregulares, analogas a
las irregularidades de  figuras,
semejantes a una costa 0 una
montafia. Tal ocurre con el ritmo
cardiaco. La palabra caos describe,
por lo tanto, un compromiso
inesperado e impredecible, que
puede originarse en ciertas
interacciones internas o de feed
back, en sistemas deterministicos
no lineales.



El caos corresponde solo
aparentemente a una mezda de azar
y determinismo Puede ser
graficamente descrito como una
trayectoria en un "espado de fases".
Las variables del caos (ejemplos:
velocidad, posicion o intensidad),
tienen un espado de fases
especifico. Un espado de fases se
construye, por ejemplo, mediante una
seflal temporal en abscisas y un
retraso temporal en ordenadas. El
conjunto de los puntos dibuja una
figura en el espado mencionado, que
describe geométricamente toda la
evolucion del sistema. Hay, en
efecto, una regién del espacio de
fases que "atrae” todas las
trayectorias.

El atractor mas elemental o
periédico es un punto. El atractor que
corresponde al caos cardiaco es
mas amplio y complejo y se
denomina "extrafio”. En la
proximidad de éste, dos trayectorias,
inicialmente méas préximas, pueden
divergir rapidamente, devienen asi
muy diferentes y el sistema descrito
por el atractor es parecido a la forma
de arafa. Las trayectorias
convergen, en efecto, hada un denso
cuerpo central, luego dejan dicho
lugar en forma de "patas" y después
retoman a la regiéon central

La fluctuacién, por momentos
algo erratica del ddo cardiaco
normal, contrasta con la dinamica
periédica de pacientes con ciertas
cardiopatas.

Los fractales del cuerpo humano

En el ser humano, ya dijimos,
se encuentran diversas estructuras
fractales; la red de los vasos
sanguineos, la de los nervios y de los
conductos Dbiliares y urinarios. El
mayor examen fue hecho, sin

embargo, ai sistema tubular de los
pulmones, mediante el moldeo de
esas visceras; se. comprobé
esencialmente un escatonamtonto
bronquial progresivo, que leva a una
dimensién fractal.

Otros sistemas se encuentran
en el corazbn y tienen gran
importancia en sus fundones: la red
de arterias y de venas coronarias, lo
cual ha permitido a Bassigthwaite y
Van Beek, utilizando la geometria
fractal, explicar las anomalias de la
drculadén de la sangre del
miocardio. Hay también tejido fractal
dentro de los ventriculos, los
cordajes tendinosos, que unen las
valvulas A-V al musculo ventricutar.

Asimismo, el haz de Hisy sus
ramas constituyen una estructura
fractal, que conduce los estimulos
originados en el nédulo de Tawara o
A-V a las fibras del miocardio comun
de ambos ventriculos.

Se sostiene también que el
intestino delgado tiene estructura
fractal, pues al observarlo a
aumentos diferentes, hay semejanza
entre sus pliegues macroscopicos, su
mucosa y su vellosidades
microscoépicas.

Caos y sistema nervioso.
Electroencefalograma

En estado normal el cerebro
humano tendria una dinamica de
redes neuronales que parece mostrar
una actividad basa! espacio-temporal
cadtica.

Q electroencefalograma
(EEG) puede ser analizado en el
marco de la dinamica no lineal El
examen del EEG humano en las
etapas de suefio estadio 2 y suefio
profondo, asi lo mostraron
(Babloyans, Nicolis y Slazard). La
dimension fractal del EEG es en el



suefio profundo, mientras en suefio
REM la dinamica de aquél es similar
a estar despierto y con ojos abiertos.
En cambio, en casos patoldgicos, las
dimensiones fractales del EEG se
hacen mas bajas (ejemplos: coma de
Creutzeld-Jacob y el “pequefio mal”
epiléptico). Se observa pérdida de
variabilidad en el sistema nervioso y
la aparicibn de periodicidades
patolégicas también en la
enfermedad de Parkinson y en la
depresion maniaca.

Se ha descrito ademas una
dindmica caotica en otros
importantes aspectos de las
funciones viscerales, como ser en la
apertura de canales i6nicos a nivel
celular, en descargas eléctricas del
nervio auditivo, y el paso en la
marcha.

Se ha sugerido también que
la presenda de caos puede significar
un signo de buena salud, mientras
que un comportamiento menos
caotico, o periodico, puede indicar u
ocultar una enfermedad. En otros
términos, el caos seria una propiedad
natural del sistema nervioso, Yy
desde luego su estudio puede
favorecer también una mayor
comprension de la evolucién y del
tratamiento de algunas afecdones
neuroldgicas ya mendonadas.

El ritmo cardiaco

En adultos sanos y jovenes, la
frecuencia o ritmo cardiacos arroja
un término medio de 60 a 80 por
minuto, pero puede variar hasta 20
pulsadones por minuto cada pocos
latidos. Incluso durante el dia, la
frecuencia cardiaca puede variar de
40 a 180 pulsadones por minuto. El
gasto cardiaco por minuto (GCM) es
igual a la frecuencia cardiaca por el
volumen de eyecddn sistolica. Se ha

visto que el solo cambio de la FC
provoca una variadén fundamental
en el GCM y es bastante correcto
dedr que en un individuo dado, ese
gasto es proporcional a la frecuenda,
y ésta depende prindpalmente del
sistema nervioso. Por ello, las
variadones de la frecuenda cardiaca
normal, latido a latido, a diferentes
escalas de tiempo, muestran un
aspecto fractal, lo cual ha hecho
pensar a ciertos autores que el ritmo
del corazén, seria fisiolégicamente
caotico.

El registro continuo del ritmo
cardiaco humano y su estudio en el
espado de fases, ha mostrado segun
Goldberger et al, que aparece con im
atractor extrafio en lugar de un
atractor periédico. Ello sugiere, como
se adelantd, que la dindamica del
ritmo cardiaco normal debe ser
caltica. Los autores piensan que el
proceso que provoca el caos en el
ritmo cardiaco normal, reside,
probablemente, en su sistema
nervioso.

Es sabido que la actividad
cardiaca se genera esponta-
neamente en el nodo sino-auricular,
el cual redbe fibras del simpatico (o
cardio-aceieradoras) y del para-
simpatico (nervios vagos, fibras
cadio-inhibidoras). Estos nervios
generan por la acdén de sus
mediadores quimicos locales
(norandrenalina para el simpatico y
acetilcolina para el vago), influendas
opuestas y constantes sobre el nodo,
que explican las variaciones del ritrr'
cardiaco en el hombre “~no
Asimismo el reposo en cama con
cabeza baja, en mujeres jovenes
durante dias, iba acompafiado &
una reducdé6n de la variabilidad &
frecuenda cardiaca, lo cual podrit
deberse a alteraddn de las fundones
del plexo cardiaco durante ese



reposo. Las fluctuaciones del
Sistema Nervioso Central, influyen
sobre ei corazén, pero el equilibrio
vago-simpatico esta regido en parte
por via refleja a punto de partida de
la presiéon sanguinea del cayado
aodrtico y de los senos carotideos,
que ejercen una constante influencia
de realimentacion negativa.

Todos los ritmos fisioloégicos
muestran normalmente acentuadas
variaciones de intensidad, entre un 5
y un 20%. Ellos corresponden a
variaciones ligadas a las etapas de
vigilia y suefio, o a las actividades
durante el dia, ej. ejercicio.

En el tejido muscular del
marcapaso cardiaco, la fase de
polarizacién diastolica celular
controla la actividad espontanea, con
etapas de ingreso y egreso de iones
y sus corrientes anexas. El
engatillado de los canales celulares
respectivos incluye fases de
activacion y desactivaciéon, cuya
regulacién no serla lineal, de ahi que
se haya sugerido que la variabilidad
comprobada en la frecuencia sinusal
de corazones humanos tras-
plantados. desde luego denervados,
podrian reflejar ese comportamiento
caotico intrinseco.

Se ha medido, ademas, la
reduocién de la variabilidad del ritmo
cardiaco, después del trasplante
cardiaco, en virtud que en esa
operacion se trasplanta un corazén
cuyas fibras nerviosas vegetativas
han sido cortadas.

Es sabido que algunas
causas fisiolégicas pueden modificar
la frecuencia cardiaca, por ejemplo,
las emociones, la reacci6bn de
sorpresa o aquella de atencién, la
colera la aumenta, el miedo Ila
disminuye al inicio, pero
seguidamente hay un incremento de
la actividad de todo el sistema

simpéatico, con taquicardia, descarga
de adrenalina, hipertension arterial y
también mayor audicion. Es decir, las
causas de la variabilidad cardiaca
habria que buscarlas en nuestro
comportamiento psico-flsico durante
la vigiliay el suefio. Del mismo modo,
el stress o0 reaccién de fisico durante
lavigiliay el suefio. Del mismo modo,
el stress o reaccién de adaptacion,
que moviliza hormonas hipofisarias y
éstas las de las capsulas
suprarrenales, es una importante
fuente de cambios en la frecuencia y
la energia cardiaca.

Se sostiene que el caos darla
plasticidad al ritmo  cardiaco,
haciéndolo méas adaptable a las
variaciones de cualquier origen. En
circunstancias patolégicas, en efecto,
aparece una marcada periodicidad,
con pérdida de la variabilidad del
mismo. En ciertos casos de
pacientes con cardiopatias graves,
se ha hallado en sus E.C.G. que la
frecuencia cardiaca era, minutos o
meses antes del accidente cardiaco
mortal, menos fluctuante que el
normal, tendiendo a la periodicidad,
no a b cadtico.

Trabajos recientes sostienen,
como se explicod, que el caos es una
propiedad normal del sistema
nervbso, tanto en aquél de la vida de
relacion como del sistema auténomo.
Al aumentar la edad, decae Ila
variabilidad de la frecuencia
cardiaca, asi se encuentra que en el
individuo  afioso la  frecuencia
cardiaca diaria varia entre limites
menores que en eljoven.

En realidad, una ley fisbldgica
fundamental parece ser el fenébmeno
fisioloégico obviamente depende del
estado presente del érgano
originario, aunque a su vez esta
influido por la historia inmediata y
mediata el mismo. Ejempb, Ila



frecuencia cardiaca depende de los
latidos anteriores inmediatos vy
también de aquellos mas distantes
(de ahi el fractal temporal que seria
caracteristico de un caos
determinista). Un ejemplo diferente lo
constituiria la memoria fnotrépfca
cardiaca, como se comprueba en el
fenébmeno de la escalera del
miocardio.

Durante éste, al pasarse de
una frecuencia cardiaca menor a otra
mayor, el inotropismo del miocardio
decae en la primera sistole y luego
aumenta progresivamente durante
varios latidos, hasta un maximo; si en
cambio, la  frecuencia estable
disminuye, la escalera es
descendente, pues la energia de las
contracciones cardiacas se reduce
progresivamente hasta un cierto nivel
de estabilizacion, después de varios
latidos.

En realidad, repetimos, cada
6rgano y cada suceso fisioldgico
tiene su historia, sin perjuicio de
variaciones circunstanciales que
compliquen la situacioén en el tiempo.
La historia aumenta al principio de la
vida la capacidad reactiva del
6rgano; después, con los afos, su
sistema fisioldgico dindamico vy
estructural disminuye. De ahi que
algunos autores sostengan que la
senectud es esencialmente una
disminucién de la complejidad de
los fendmenos fisiolégicos, quizas
ligada al caos deterministico; ello
unido a los cambios tisulares del
6rgano y de toda la dinamica
involucrada, asi como a su capacidad
de respuesta a la variedad,
frecuencia y energia de los estimulos
que recibe constantemente, o
aquellos que genera en forma
espontanea.

Los centros vegetativos del
hipotalamo y del bulbo raquideo

reciben constantemente estimulos de
realimentacién positivos y negativos,
procedentes del interior visceral o del
exterior; éstos ultimos llegan
principalmente a través de los
sentidos. A la vez, hay fluctuaciones
neuranales en el S.N.C., que pueden
aumentar y disminuir los ritmos
bioldgicos. Obviamente, a
consecuencia de estas oscilaciones
fisioloégicas hay fluctuaciones del
ritmo cardiaco que causan los
pequefios desequilibrios del sistema
cardiaco e incluso del cardiovasudar,
ya que otros estimulos provocan
pequefias variaciones vasomotoras
en la presion circulatoria y en el flujo
sanguineo visceral. Para explicar el
caos nervioso se aduce que ciertas
neuronas tienen una estructura
fractal y que las redes neuranaies
tienen permanentemente cierta
actividad basa! espontanea y quiza
los fenémenos de reallmentacfén
positiva y negativa existentes a
nivel celular o subcelular, lleguen a
explicar todos los caos de los
6rganos y de otros sistemas.
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TRATA DE COOLIES Y MERLOS EN LAS
ISLAS GUANERAS DEL PERU

RAUL C. PRADERI

En el norte de Chile y en la costa
peruana no llueve nunca. El agua es
traida por 30 rios de breves cauces que
bajan de los Andes formando oasis
fértiles regados por canales. Este dima
desértico se debe a la corriente fria de
Humboldt, que asdende hada ef norte
del Peru luego de haber bafiado las
provincias meridionales de Chile que
antes eran bolivianas.

En contraste con la aridez de la
costa, el Pacifico peruano posee una
enorme riqueza en peces, moluscos y
aves marinas. Desde la época incaica
se utilizaba el guano formado por las
deyecciones de numerosas aves
(guanay, piquero, pelicano, etc.) como
fertilizante. Las islas del Perd: Chincha,
Ballestas, San Gallan, eran las mas
ricas en ese produdo, cuya exportacion
a Europa fue aconsejada por Humboldt
cuando visité la costa y destaco la
importanda de la corriente fria que lleva
su nombre*1*

La explotacion de las guaneras
en esas islas situadas entre los
paralelos 13y 14 se efedu6 desde 1840
y constituian la prindpal fuente de
ingresos del Perd. En el puerto de
Londres se pagaban 25 libras por
tonelada de guano ya en 1842,

300 barcos recalaban por afio en
las islas para cargar el guano con
barcazas desde plataformas y
vertederos de madera. Todo el trabajo
era manual, no habia méquinas. El olor
era insoportable y las islas desérticas.
La comida y el agua eran traidas del

continente. Los obreros trabajaban con
pala, pico y cepillo teniendo que
empujar las vagonetas del guano hasta
los embarcaderos. Era muy dificil
redutar obreros en la costa peruana
para llevarlos a las islas. Las jomadas
eran de 10 horas sin comer ni
descansar, trabajando entre nubes de
polvo fétido.

Un capitan portugués nacido en
Macao, propuso a los peruanos importar
trabajadores chinos que ya viajaban a
las Antillas, Mauricio, Australia vy
California desde las provincias mas
pobres del Celeste Imperio*2*

Los cooiies trabajaban durante 6
afios y volvian a China o se establecian
en el pais donde habian trabajado.
Suponemos que asi llegaron al Peru
algunos de los numerosos chinos que
hay ahora. Pero no todos resistian la
dura vida de las guaneras.

En Australia a partir de 1865 se
habia comenzado a traer indigenas de
la Melanesia para trabajar en las
plantaciones de algodoén, pues eran mas
baratos que los chinos a los que habia
que pagarle pasaje de ida y vuelta. Los
papluas eran canjeados por bebidas
alchohdiicas, tabaco, baratijas y armas
con los jefes de sus tribus y embarcados
en goletas pequefas (de no mas de 150
toneladas) para llevar a Australia.

Los indigenas eran llamados
“Merlos’' y sus cazadores “blackbirdere”.
Los armadores recibian 8 a 10 libras por
cada negro vendido a los plantadores*2*



Estos indigenas eran completamente
salvajes y practicaban el canibalismo.
En 1858 el barco francés “Saint Paul’
que llevaba 317 coolies de Hong-Kong
a Sidney encallé en un banco de coral
entre Nueva Guinea Yy las Islas
Salomén. La tripulaciéon y los coolies se
salvaron llegando a tierra. ElI Capitan
Pinard y sus marineros se embarcaron
en una falia para buscar auxilio.
Rescatados por un navio inglés que los
dejé en Nueva Caledonia, salieron de
Noumea en un buque de guerra francés
en busca de los naufragos. Todos
habian sido masacrados y devorados
por los canibales®.

La isla de Pascua que ahora
pertenece a Chile también proveyé de
obreros a las islas guaneras. En 1862
barcos peruanos se llevaron a 1407 de
los 4126 pobladores de Rapa Nui
(Pascua) entre ellos el rey y los escribas
de las tablillas Rongo - tongo que
nunca fueron descifradas ~ y . Soélo
volvieron 15 hombres que trajeron a
estas islas impolutas la tuberculosis y la
viruela, provocando la muerte de mas
de 1000 pobladores. Otros que habian
ido a trabajar a Tahiti trajeron la lepra.
En 1877 sblo quedaban 110 habitantes
en laisla que pas6é a manos chilenas en
1888. Su poblacién aumenté durante los
100 afios de aislamiento.

Volviendo a las guaneras del

Peri sefialemos que las tres islas
Chinches fueron ocupadas entre 1863 y
1866 por una flota espafiola en conflicto
con Peniy Chile®.

La produccion de guano
disminuyé mucho pero segun algunas
publicaciones de principios de siglo
todavia se explotaban**y7\

Personalmente estuve en las
islas Ballestas hace 20 afios. Soélo
quedaban las plataformas abandonadas
y los pajaros guaneros que subsisten
por la riqueza marina.
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Consejos del Viejo Minchaca

Raul Praderi

Todos los rioplatenses
recordamos bien los consejos del Viejo
Vizcacha que Hernandez escribié en su
Martin Fierro cuando el viejo zorro le
ensefiaba al hijo de Fierro su
experiencia en la vida y de los hombres.
El genio de Hernandez hizo faciles de
recordar sus versos llenos de sabiduria
e ironia().

Muchos cirujanos cuando
diagnosticamos u operamos vamos
comentando y ensefiando a nuestros
ayudantes las situaciones que se
plantean. Esos aforismos, maximas,
reflexiones o consejos perduran en el
tiempo y son recordados por los
discipulos. Por eso voy a repetir algunos
en esta exposicion luego de referirme a
como ensefiaban los viejos maestros.

Aforismos y aforistas

Hipécrates*2, el maestro de Cos
fue uno de los mas grandes escritores
de la antigiiedad y también el padre de
la observacion clinica en mediana. Su
primer aforismo, tan citado y conocido,
dice asi: “La vida es corta, el arte es
largo, las oportunidades fugitivas, la
experimentacion peligrosa, el
razonamiento dificil. Es necesario no
s6lo hacer lo correcto sino también ser
secundado por el paciente, por los que
lo atienden y por las circunstancias
externas”. No sdlo cred la medicina sino
la manera més sencilla de ensefaria.

Repasemos rapidamente las
palabras de otros autores.

Marco Aurelio*3, el emperador
estoico, fue otro aforista importante.
Dijo: “Si los marineros negasen
obediencia al piloto o los enfermos al
médico ¢a qué otro podrian apelar?, ¢y
como aquel podria llevar al puerto
seguro los pasajeros y este devolver la
salud a los que asiste?

A Johanes De Mediolan*4,
médico de la escuela de Salemo,
primera facultad de mediana del
Renacimiento, se le atribuye la obra con
preceptos de higiene y dietética
dedicada al rey de Inglaterra Enrique
VIIl, escrita también de esa manera.

Maimonides, el maestro de la
media’na medieval arabe-judaica,
ensefié con aforismos, al igual que
Boherhaave, el clinico de Leyden en
1700.



Dijo Nietzsche: éB aforismo y la
sentencia son las formas de Ila
eternidad. Decir en diez frases lo que
otro dice en un volumen y lo que otro no
dice en un volumen”.

Poco antes de la ultima guerra
dos distinguidos cirujanos franceses, L
Ombredanne y N. Fiessinger, publicaron
una serie de pequefios manuales
titulados Quelques vérités premiéres (ou
soi-disant telles), sobre dfnica médica y
quirargica. Tomamos de dos de ellos
algunas verdades que mantienen su
vigencia.

Dice Henri Mondor*5* "Uno de los
dolores mas terribles, vomitos a veces
diarrea o melena, a veces detencién del
transito y los signos generales de una
hermorragia interna con colapso precoz,
sin contractura parietal... a la
auscultacion, silencio sepulcral de todo
el vientre”, diagndstico seguro de infarto
de mesenterio”. "Cuando un cirujano
opera una hemorragia peritoneal
espontanea en una mujer su mano se
dirige enseguida a la pelvis donde esta
la causa: embarazo ectopico, ruptura de
foliculo o quiste de ovario, etcétera.
Pero cuando se trata de un varén, la
mano vaga incierta por el abdomen y a
veces se debe retirar con la lamentable
sensaciéon de no haber resuelto el
problema por no encontrar la causa del
hemoperitoneo espontaneo”; ruptura de
higado o bazo o de un aneurisma de
arteria esplénica, etcétera.

Ricardo Finochietto® en su libro
Cirugia Basica, de 1959, reproduce en
un capitulo sobre hemoperitoneo
nuestra tesis sobre ese tema vy
transcribe estas palabras de Mondor
que repeti en él.

Noel Fiessinger”: "En los sujetos
afosos, la litiasis de colédoco puede no

acompafarse de ictericia importante y
permanente: es una litiasis de colédoco
sin sintomas”. Esto Ib aprendi bien
operando a mi abuela a los 82 afios,
que sin ictericia tenia 200 gramos de
célculos en el colédoco.

"No hay mas que un signo de
quiste hldatico, el grueso higado de
renitencia elastica y globuloso. B
frémito hidatico, cuando se percibe a la
percusion, es caracteristico. Traduce la
existencia de un estado de tension en
una bolsa elastica, desaparece cuando
el quiste muere porque pierde su
tension”.

Nuestros médicos decian:
"Hombre sano con un bultoy con botas,
quiste hidatico*. Hoy no vienen con
botas sino con zapatos de gimnasia,
pero disponemos de la ecografia y los
colegas tocan cada vez menos a los
pacientes.

Comencemos con nuestros
consejos. Empezaré con maximas
militares, la segunda de Napoledn m en
su Arte de la Guerra, dice asi:
‘Formando un plan de campafia es un
requisitro prever todo lo que el enemigo
puede hacer y estar preparado para
contratacario. Los planes de campafia
pueden ser modificados al infinito de
acuerdo a las circunstancias, el genio
del general, el caracter de la tropas y la
topografia del teatro de acciéon*.

B general Julio Rocaw, que
dirigi6 la campafa del desierto en la
Pampa argentina, deda: "Antes de la
batalla todo debe ser preparacién, pero
una vez iniciado el combate hay que
saber usar la improvisaciéon”.

Llevemos a la cirugia estos
consejos. Preparando todo
perfectamente pero combinando la
tactica y la técnica si los hallazgos de la



patologia lo requieren. Desde luego que
el enemigo del que habla Bonaparte es
la enfermedad, de la cual hay que hacer
un buen diagnéstico. Esta maxima se
aplica a la cirugia abdominal, sobre todo
de urgencia.

En homenaje al Presidente del
Congreso, Dr. Néstor Campos,
empezard el viejo Minchaca diciendo:

1) Es mejor ser gordo y operar flacos
que ser flaco y operar gordos.
Cuando en mis viajes piden que
haga una demostracion quirdrgica
repito esta frase, pues seria de muy
mal gusto hacerle operar el vientre
de un obeso a un cirujano invitado.

2) Mas vale operar bien y ligero que
mal y despacio. También es mejor
serricoy sano que pobre y enfermo.
Pero no se debe operar contra reloj.
Si la cirugia esta bien hecha y la
técnica es conocida por todo el
equipo, la operaciobn se hace
naturalmente rapido.

3) Los ayudantes buenos siguen las

reglas de las tres eses: secan,
separan y se quedan callados. Pero
deben seguir el ritmo y los detalles
de la operacion.
Una vez tuve que operar en Santo
Domingo ayudado por los dos
cirujanos mas distinguidos de la isla.
Metan mano ambos a la par. Paré la
operacion y les dije: “Doctores,
nunca hemos operado juntos” y les
pedi que cumplieran la regla de las
tres eses. Todo se simplificd y
pudimos efectuar la
hepaticoyeyunostomia planeada.
Afios después uno de ellos, el Dr.
Delgado Batlle, declar6 en un
congreso que habia realizado més
de veinte operaciones similares con
éxito.

4)

La mujer cuando es joven es linda
por fueray cuando vieja es linda por
dentro. Lo primero nadie lo
desmiente, pero en una viejita flaca
como una gallinita pelada, los mesos
son transparentes, no hay grasa que
moleste y los pediculos vasculares
son facilmente visibles y accesibles.
La pared no tiene tensidén, no se
precisan grandes incisiones y el
posoperatorio es muy sencillo.
Podria relatar muchos ejemplos de
esta situacibn, como una anciana
francesa de esas caracteristicas a la
cual efectuamos colecistectomia y
coledocostomia por una transversa,
ademas de histerectomia de un gran
utero miomatoso cuyos pediculos
ligamos por un Mac Bumey sacando
la pieza por arriba.

Las fistulas digestivas
postoperatorias pueden ser labiadas
(si tienen mucosa) o mediatas si
constituyen un trayecto tapizado por
tejido conjuntivo. Estas cierran solas
sipordebajo no hay un obstaculo al
transito, que puede ser algo tan
simple como un fecaloma.

Regla de los 20 dias. Peritonitis
plasticas posoperatoria del intestino
delgado. Las visceras, sobre todo el
yeyunoileon, se adhieren entre si
después de las operaciones en el
abdomen medio e inferior.

La diéresis de estas adherencias es
facil y se puede hacer con el dedo
en las primeras semanas. Pero
después de 20 dias, liberar las asas
es muy dificil, y se abren con
facilidad, obligando a operaciones
muy laboriosas.

Por eso aconsejamos, si es posible,
esperar dos meses para intervenir.



Entonces se podran despegar con
tijera.

Cuando me preguntan cémo actuar
entre los 20 y 60 dias, no lo
aconsejo, y cuando preguntan qué
instrumento  usar, digo: suma
cautela.

He visto a cirujanos de ejgperiencia
abrir asas a discrecion por no seguir
esta regla, pero también a mi me ha
pasado reoperando enfermos
oncolégicos. A veces hay que
resignarse a pasar varias horas
despegando el intestino. También
conviene no entrar por la misma
incisién sino mas arriba o mas abajo
o al costado. Felizmente el intestino
delgado es largo, por si
eventualmente hay que resecar
grandes trozos.

Hay un viejo truco cuando un asa
estd muy pegada al fondo de la
pelvis, que consiste en no liberaria
sino excluiria, haciendo una
anastomosis latero lateral.

Los viejos marinos a vela decian
que los chanchos no son marinenos
porgue no miran hada arriba (es
necesario mirar la arboladura y
todos los cabos que de ella penden).
Yo se lodigo a los cirujanos biliares,
a los que solo les preocupa el
pasaje de constraste por la papila y
en la colangiografia no miran si el
arbol biliar estd completo o con
alguna rama obstruida por los
célculos o tumores.

Siguiendo mi conocida inclinacion
por la nautica, le ensefié a mis
discipulos que a los operados hay
que dejarlos bien “amarinados” para
el posoperatorio. Este término
consiste en cerrar las escotillas,
reducir el velamen, no dejar nada

suelto en cubierta al llegar la noche
o con mal tiempo. Aplicado a la
cirugia, significa . hacer buena
hemostasis, no dejar espacios
donde se puedan meter asas
delgadas, emplazar correctamente
los drenajes y cerrar bien la pared
abdominal. A mis discipulos les
decia: no hay que ser bobito en la
vida. Les queria explicar que de esa
manera, no los iban a llamar a las 3
de la madrugada para operar una
hemorragia o una evisceradon.

Las numerosas maniobras que
hacemos al terminar una duodeno
pancreatectomia o hepatectomia
tienen por fin simplificar el
postoperatorio y ahorrarse
complicaciones.

El eterno problema de los drenajes
perifonéales no los voy a resolver
hoy aqui, pero recuerdo la técnica
de drenajes en sedal con toma de
aire que nos ha dado tanto resultado
desde su descripcion en 1978(10 y
que seguimos utilizando.

10) Cierre rapido de laparotomias*¥it*. A

veces en enfermos muy graves el
anestesista nos apura para que
cerremos el vientre, también hay
casos en que se va a reoperar al dia
siguiente y no vale la pena hacer
suturas perfectas. Para eso en 1980
empezamos a usar tubuladuras de
suero atadas delante de la incision
que permiten cerrar un vientre en
pocos minutos. Se discuti6 mucho
en la Sociedad de Cirugia Me
pedian resultados estadisticos muy
dificiles de obtener por tratarse
siempre de enfermos complejos.
Pero seguimos aplicando esta
técnica que se difundié en nuestro
medio. Como siempre pasa aparecié



en la literatura otro inventor que
usaba un tubo similar con un alma
de alambre<? cuyo nombre
comercial era ‘“Ventrofil® que se
anuda sobre planchas de pléastico.
Asi la técnica entr6 en el
armamentario quirdrgico y se le
llamé cierre en empalizada. Todavia
la usamos con éxito sin tantas
sofisticaciones.

11)A veces en cirugia hay que saber

retirarse a tiempo, sobre todo en
oncologia. Lo hacemos muy pocas
veces, pues casi siempre existe la
posibilidad de hacer cirugia paliativa.
Pero en aquellos casos mis
ayudantes ya saben porque yo les
digo “Cadorna”. Este era un general
italiano que acostumbraba mandar
telegramas con texto “Retirata
stratégica, firmato CadornaQ cuando
lo perseguian los austriacos en la
primera guerra.

Para manejo del enfermo, las
enfermeras, los residentes y los
familiares daré tres consejos:

12) Hay que explicar al paciente o a su

familia la operacién que vamos a
efectuar con dibujos o0 esquemas. Lo
mejor que nos puede pasar es que
sean inteligentes y entiendan. Asi se
evitan malentendidos y pleitos. (En
10.000 operaciones tuve un solo
pleito, y no lo perdji).

13) ‘Los enfermos no estudian

medicina" A veces veo a médicos o
enfermeros usar términos poco
claros que no son entendidos y
confunden.

14)Muchos operados de abdomen

quedan con sondas nasogastricas
que hay que saber manejar y poner
a punto. Por eso les digo a las

enfermeras:7as sondas, las cometas
y las cafias de pescar no funcionan
solas, tiene que haber alguien en el
otro extremo que piense y las
manejen

15) La historia clinica es a la medicina

como los expedientes a la abogacia.
En mi clinica un cartel rezaba asi:
"La historia se diferencia de la
prehistoria por la escritura. Lo que
no estd escrito no existe, escriba
historias clinicas'l

Una vez tuve una consulta con un
distinguido especialista que no sélo
no escribia la  historia ni la
operacioén, tampoco las indicaciones.
Cuando lo increpé y le preguntd si
no cargaba lapicera, me confeso
que habia sido alumno mio. (Qué
decepcioén!

16) Para terminar repetiré una frase del

viejo Vizcacha dirigida a los
cirujanos noveles.

“Potrillo recién te apunta el colmillo
mas te lo dice un toruno

nunca dejes que hombre alguno

te gane el lado del cuchillo”.

El bisturi es del cirujano.
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El azaroso viaje de retorno de la fragata espafiola Resolucién
después del bombardeo del Callao y su escala en las Malvinas

Raul

PerG es un pais con una
geografia muy particular. Igual que el
norte de Chile, en la costa peruana no
llueve nunca y el agua es traida por 30
rios de corto recorrido que bajan de los
Andes formando oasis fértiles en sus
margenes. Este clima desértico se debe
a la corriente fria de Humboldt, que
asciende hada el norte del pais luego
de haber bafiado las provincias aridas
que eran bolivianas en la época que
vamos a tratar.

Contrastando con la aridez de la
costa, el mar peruano posee una
enorme riqueza en peces, moluscos y
aves marinas. Desde la época incaica
se utilizaba el guano formado por las
deyecciones de numerosas aves
(guanay, piquero, pelicano etc.). Las
islas del sur de Perd; (Chincha,
Ballestas, San Gallan)< eran las mas
ricas en este producto, cuya exportadon
a Europa para usar como fertilizante fue
aconsejada por Humboldt cuando visité
la costa y destacé la importanda de la
corriente fria que lleva su nombre.

La explotadén de las guaneras
de esas islas situadas entre los
paralelos 13 y 14 constituia la prindpal
fuente de ingresos de la Republica
Peruana(2).

Después de la capituladon de
Ayacucho en 1824, Pera quedé libre
pero  su independenda no fue
reconodda por Espafia. En 1853 hubo
un proyecto de tratado que no fue
aceptado por el gobierno peruano. En la
década siguiente Espafia anex6 a Santo

C Praderi

Domingo y tuvo lugar una sangrienta
guerra que ceso con el abandono de la
isla en 1865. También partidp6 con una
flota de 12 barcos en la invasion de
México por los franceses pero se retird
enseguida(d. Estas operadones no
ganaron la simpatia de sus antiguos
stbditos pero los mas recalcitrantes
fueron los peruanos.

En agosto de 1862 sali6 de
Espafia, una divisidon naval integrada por
las fragatas a hélice RESOLUCION vy
TRIUNFO a las cuales se uniria en el
Rio de la Plata la goleta COVADONGA.
Al mando del Almirante Hern&ndez
Pinzoén dicha flotilla trajo a América una
expedidon cientifica integrada por
zoologos, botanicos, gedlogos vy
etndlogos, ademas de un fotégrafoy un
taxidermista(4).

Hicieron varias escalas en Brasil
llegando a Montevideo en diciembre de
1862 donde fueron muy afectuosamente
redbidos, igual que en Buenos Aires
donde gobernaba el Presidente
Bartolomé Mitre(4).

A prindpio de 1863 la expedicion
se dividié en dos grupos: uno, que fue
por tierra pasando por Buenos Aires a
Chile y otro que siguié navegando en las
fragatas por el Estrecho de Magallanes
llegando a Valparaiso en mayo de 1863,
luego de hacer escalas en la isla de
Chiloé y en Lota, donde carbonearon.

Los espafoles fueron muy bien
tratados en Chile donde hicieron varias
escalas igual que en Bolivia y el sur del
Peru.



En junio la escuadra fonde6 en el
Callao y subieron a Lima donde fueron
muy cordialmente recibidos. Siguieron
luego a Guayaquil, Panama, Californiay
Ameérica Central. Después la escuadra
retomo al Callao y alli se enteraron de la
tirantez de relaciones entre Perl vy
Espafia, como consecuencia del
asesinato de un colono espafol
inmigrante en una hacienda de
Talambo*5*.

La comision cientifica fue llevada
a Guayaquil y desembarcada alli.

Llegé en esa época al Perq,
Eusebio de Salazar y Mazarredo
emisario de la Reina de Espafia Isabel
Il, incitando a la violencia a la flota
espafiola que se dirigio a las islas
Chincha y las capturé por la fuerza
izando alli la bandera espafola®G>
Volvid la flotilla al Callao donde la goleta
COVADONGA sac6 a la barca espafiola
HEREDIA a remolque cargada de
carbén y provisiones delante de la
inofensiva flota peruana*7* Fondeada en
Chincha se incendié méas tarde por un
accidente la fragata "TRIUNFO*. Las
Islas fueron devueltas al Perd casi un
afio después*8% En diciembre de 1864
llegé el General Pareja a relevar al
Almirante Pinzén en el mando de la
escuadra. La flota espafiola fue
reforzada con varias fragatas mas:
BLANCA, BERENGUELA y VILLA DE
MADRID ademéas de otra fragata a
hélice, acorazada y muy moderna "LA
NUMANCIA"*®*,

Entre tanto se fueron enfriando
las relaciones de Espafia con Chile, que
se negaba a venderles carbdén. Aquella
bloqued los puertos chilenos y en un
breve combate la corbeta chilena
ESMERALDA captur6 a la goleta
espafiola COVADONGA. Esta derrota

determiné el suicido del nuevo jefe de la
escuadra ibérica, General Pareja. Luego
de un breve combate con la flota
chilena, cerca de Chiloé (Abtao), el
sucesor Almirante Méndez NuUfez, avisd
que ibaa bombardear como represada a
Valparaiso, dudad indefensa, 4 dias
después. Los comandantes de la flota
inglesa y norteamericana de estacion en
Valparaiso se entrevistaron con el
almirante espafol aconsejando que no
atacara, Don Casto les contesté que si
se interponian también lucharla contra
ellos pues: ‘Mas vale el honor sin flota
que una flota sin honor*. La fragata
NUMANCIA su buque almirante que era
uno de los barcos mas modernos de la
época no dispararia pues Méndez
Nufiez no queria estrenar sus cafiones
en el bombardeo de wuna dudad
indefensa. Se retiraron la flota inglesa y
la norteamericana y se fondearon lejos
pero a lavista de la dudad.

Se efectu6 el bombardeo de la
dudad desalojada el 31 de marzo de
1866, durante 50 minutos. Todo termind
con numerosos incendios en el puerto y
la dudad pero con muy pocas bajas.

Desde Chile la flota se dirigid al
Peni y luego de advertir sus intendones
bombardearon el Callao que estaba
protegido por numerosos fuertes vy
baterias algunas de grueso calibre *®
Los transportes y carboneros se
refugiaron detrds de la isla de San
Lorenzo™7%

La flota espafiola no perdio
ningun barco y quedaron solamente tres
cafiones peruanos disparando so6lo con
pélvora. Méndez NUfiez que permanecié
en el puente de la NUMANCIA en vez
de refugiarse en las casamatas
blindadas fue herido en un brazo y la
axila por la metralla y se desmayo, pero



después de curado y vendado se
recuperé rapidamente*6. Después de
reconstruir sus arboladuras, reparar las
averias y retirar las hélices de casi todas
las fragatas incluyendo la
RESOLUCION la flota espafiola se
dividi6 en dos: La NUMANCIA,
BERENGUELA y VENCEDORA
volvieron por las Filipinas donde se
recuperaron sus tripulaciones agotadas,
diezmadas por el escorbuto y casi sin
ropa y las cuatro fragatas MADRID,
ALMANZA, RESOLUCION y BLANCA
volvieron por el Cabo de Hornos. La
RESOLUCION en un temporal se
separo de sus tres compafieras y monté
el Cabo de Hornos después de perder el
timoén con el codaste roto, sin gobierno.
Los vientos soplan alli del W y tuvo la
suerte de recalary fondear en una bahia
frente a la costa de las Malvinas. El
Teniente Cecilio Lara con una falta fue
a Puerto Stanley y volvié con el vapor
SPITEFUL que remolcéd a la
RESOLUCION al puerto donde se
repar6 el timén y se curaron los
enfermos de escorbuto. El resto de la
flota fonde6 en Montevideo en donde la
colonia. espafiola le hizo un gran
homenaje al Almirante Méndez Nufiez
que era gallego como la mayoria de los
habitantes de nuestra ciudad. El vapor
espafiol COLON parti6 en agosto de
Montevideo a Port Stanley adonde sacé
a remolque a la fragata RESOLUCION
que siguid a vela e hizo escala en Rio
de Janeiro. Partié de alli para Espafia
adonde volvieron también la BLANCA y
laVILLA DE MADRID*5%

Los integrantes de la expedicion
cientifica entre tanto bajaron el
Amazonas desde Ecuador hasta la
desembocadura,- primero en balsas y
después en vapores hasta Pemambuco

donde se embarcaron para Espafia. Dos
de ellos habian fallecido: Isem y Amor.
Marcos Jiménez de la Espada dirigi6
hasta el final la expedicion que trajo un
enorme material botanico, zooldgico y
arqueolégico con el cual se fundd la
Sociedad Espafiola de Historia Natural
publicando numerosas monografias*3*.

El Almirante Méndez Nufez
fallecié poco después en Espaiia.

En cuanto a la fragata
RESOLUCION que habia navegado 4
aflos sin interrupcién fue reparada,
blindada y rebautizada MENDEZ
NUNEZ* 10>
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Origenes de la Gastroenterologia en el Uruguay

Elbio J. Zeballos

Introduccién

En el ailo 1994 con motivo de
conmemorarse los 60 afios de la
fundacioén de la Sociedad de
Gastroenteroiogia del Uruguay (SGU,
14-XIM934) y los 50 afios de la
creacion de la Clinica de Nutricion y
Digestivo de la Facultad de Medicina
(21-XIM944) iniciamos la investigacion
acerca de cémo se originaron. Ambas
consolidaron institucionalmente la
especialidad en nuestro pais y son el
punto de partida de una nueva etapa del
desarrollo gastroenteroidgico. También
nos condujo a conocer y reconocer a
quienes con su esfuerzo tuvieron la
vision y la capacidad de forjarlas.

Los primeros tiempos de Ila
Gastroenteroiogia

El aparato digestivo esta
integrado por una variedad de 6rganos
de estructura y organizaciéon complejas.
Necesitan de un ajustado y armodnico
funcionamiento para cumplir con el
objetivo primario y vital que es la
nutricion.

Es reconocida la dificultad de
abordaje al estudio del tubo digestivo y
sus 6rganos anexos, tanto clinicamente
como a través de los estudios auxiliares.

Ello condujo a que en los
comienzos, fuera reconocido por
quienes hacian ejercicio de la medicina,
s6lo lo que del tubo digestivo emergia:
vomitos, diarrea, hemorragias,

procidencias hemorroidarias. En la
medida que el conocimiento clinico fue
progresando, se comenz6é a valorar el
volumen del abdomen, gruesas
tumoraciones o visceromegalias, cuyos
caracteres de superficie, consistencia y
sensibilidad eran recogidos por los
expedentes Organos sensoriales de
quien examinaba.

De ese modo, algunas
enfermedades eran reconocidas vy
asimismo, de alguna manera tratadas.

La antigua mediana china hacia
referencia al granado, que cumplia
funciones como vermifugo, asi como el
ruibarbo era utilizado como laxante.

Los sumerios consideraban al
higado como el 6rgano mas importante
para la vida.

El libro de Susruta, en la India,
informa sobre el uso de enemas de
agua y aceite, purgantes y vomitivos.

Hip6crates otorgaba enorme
valor a las enfermedades abdominales,
considerando espedalmente los
vomitos.

La patologia hemorroidaria era
un tema de permanente preocupacion y
cruentos procedimientos se practicaban
para su correccion.

En nuestra América, durante la
Conquista y la Colonia, los tratamientos
eran conducidos por curanderos,
indigenas empiricos y algun médico
proveniente de ultramar.



La coca ya era conocida y bajo
diferentes formas de preparacién
utilizada como calmante de |las
dolencias gastricas.

A principio del siglo XIX era poco
aun k) que 9e indicaba con fines
terapéuticos: algunas tizanas,
procedimientos mecanicos, uso de
lAudano en enemas entre otros.

A comienzos de este siglo el
texto de Patologia Interna de Diulafoy
de 1901, conduce al diagnéstico clinico
y la confirmacién por la autopsia.

El tratamiento para la Ulcera, de
valor reconocido, consistia en el
régimen lacteo de Cruveilhier: un tazén
de leche cada 2 horas (3 a 4 litros por
dia), mas 1 cucharada grande de agua
de cal, mas 1 mg de clorhidrato de
morfina y 3 mg de clorhidrato de
cocaina. La magnesia podia ser
utilizada como alcalino. También el
bicarbonto de sodio calmaba el ardor
intenso y la pirosis.

El nacimiento de la Gastroenterologla

No se sabe con exactitud cuando
y como se inida la especialidad.
Algunos historiadores aprueban un
comienzo legendario cuando la martana
del 6 de junio de 1822, el Dr William
Beaumont (1785-1850), que era arujano
militar, mientras cumplia servicio en el
norte de Michigan, debi6é atender a un
franco-canadiense Illamado Alexis St.
Martin (1794-1881). Este agonizaba
luego de redbir un disparo de escopeta
desde muy corta distancia. Beaumont
trat6 la grave heriday dejé su estémago
expuesto, fistulizado a la pared
abdominal. Una cuidadosa y sistematica
observacion, le permiti6 demostrar la
presencia de acido clorhidrico en el jugo
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gastrico, y establecer la relacion entre el
estado emocional, la secrecién géastrica
y la digestion. El producto de su
investigacion se public6 en 1883
titulado: "Experimentos y observaciones
sobre el jugo gastrico y fisiologia de la
digestion”. Tuvo poco éxito en América,
pero fue reconocido en Europa como un

punto de partida para la futura
investigacion fisiolégica en
gastroenterologla.

De alli en adelante,

gastroenterologla y cirugia recorreran
muchos caminos comunes sin poder
establecer limites categdricamente
definidos.

En 1885 Ismar Boas (1858-1938)
establece en Berlin la primera clinica
dedicada a enfermedades digestivas y
posiblemente haya sido el iniciador de la
especialidad clinica.

En su clinica, entre 1885y 1910,
se entrenaron muchos médicos de todo
el mundo. Publicé numerosos textos de
la especialidad. Entre otros, fue
fundador en 1895 y editor hasta 1933 de
la primera revista médica de
enfermedades digestivas, conocida hoy
con el titulo "Digestién”. Se suicidé en
Viena en 1938.

Mientrastanto, Billroth en 1881
en Viena, realiza la primera
gastrectomia programada.

La Gastroenterologla se apoya en los
examenes complementarios

El pasaje de la clinica pura
basada en la observaciéon y en el
maximo desarrollo de los sentidos hada
el diagndstico apoyado en métodos de
estudio complementario, se inici6 en las
Ultimas décadas del siglo pasado. Fue



tomando mayor auge en los primeros
afos de este siglo.

En ellos se va afirmando el
conocimiento y creando las
especialidades.

En 1895, Roentgen descubria los
rayos X. Se iniciaban los estudios por
imagenes que en su perfeccionamiento
posterior dieron una base firme a la
gastroenterologia.

Al comienzo, la radiologia simple
permitia entre otras cosas, la
observacion de calculos biliares
radiopacos, del neumoperitoneo en la
perforacién de visceras huecas y de la
presencia de niveles en las oclusiones
del intestino.

En 1897 Rumpel utilizando una
solucién al 5% de subnitrato de bismuto
como medio de contraste logra
visualizar el es6fago y poco después
Walter Cannon reemplaza el bismuto
por bario y se perfilan con mas nitidez
imagenes del esé6fago, estdmago e
intestinos.

Debieron pasar algunos afos
hasta que en 1924 Graham y Colé
realizan la cdecistografia oral.

Haciendo referencia a esos
progresos en el diagndstico, Vareta
Fuentes en los afios 40, en nuestro pais
decia: "...en 1920 era dificil asegurar un
diagnéstico de litiasis que ahora nos
resulta tan sencillo. A veces se
diagnosticaba y el cirujano encontraba
una vesicula normal” y Chauffard, su
maestro en Francia, comunicaba:
"...seamos muy prudentes con lo que
anunciamos. La cirugia biliar es una
cirugia de sorpresas”.

Poco después Einhom introdujo
ei sondeo duodenal y Lyon cred su
clasica prueba.

Otro aporte trascendente del
diagnéstico en gastroenterologia
comenzaba a gestarse en 1868 cuando
Kussmaul, utilizaba en un tragador de
sables un tubo metélico de 13 mm de
grosor, probando que era posible llegar
hasta el estbmago con un tubo recto.
Sin embargo, debe considerarse como
verdadero fundador de la
gastroenterologia a Mikulicz, quien en
1881 observd por primera vez algunos
aspectos de la mucosa, asi como el
funcionamiento del pilono.

Pasaron algunos afios hasta que
en 1910 Loemig y en 1911 Alsner
lograron los primeros gastroscopios
verdaderamente utilizables. En 1932
aparece el gastroscopio flexible de Wolf-
Schneidery en 1958 la fibra 6ptica.

En nuestro pais, en la sesion de
la sociedad de Gastroenterologia del
Uruguay del 26/11/1946 (Acta 103), el
Prof C. Mufioz Monteavaro presenta su
trabajo: "La gastroscopia en el
diagnostico de la gastritis” donde se
expresa que corresponde al primer
trabajo conocido en lo nacional.

Fue la Escuela Alemana de
Medicina la que dio impulso
primariamente a la endoscopia, linea
que luego tomé y desarrolld la industria
japonesa. Un camino semejante sigui6
la visualizaciéon de la cavidad abdominal
por el método laparoscopico, que se
iniciara con Keiling en la
experimentaciénanimal, continuara con
Jacobeus en 1910 en enfermos
ascrticos y se desarrollara con Kalk.

En el campo de la fisiologia,
William Bayliss y Emest Stariing en
Londres, descubren en 1902 la
secretina, revolucionando los conceptos,
al reconocer que la funcién de un
6rgano se regula por una sustancia



quimica. Casi inmediatamente John
Edkins demostraba el estimulo de
secrecion gastrica acida por intermedio
de la gastona.

Los maestros de principios de siglo

En la primera mitad del siglo
pasado, los hospicios y conventos eran
en nuestro pais los lugares donde se
amontonaban los enfermos. El Hospital
de Caridad, nuestro Hospital Madel,

reunia indigentes, hambrientos,
extranjeros sin domicilio y naufragos,
poblacion hospitalaria que se

incrementaba en momentos de guerra,
revoluciones y epidemias.

Es interesante destacar que tres
enfermedades en estrecha relacién con
la gastroenterologia y la nutricion, la
fiebre amarilla, el célera y el escorbuto
generaban los mayores estragos de la
6época.

El ejercicio de la medicina se
convertia a veces en actos heroicos que
los médicos pagaban con sus propias
vidas y muchos de los procedimientos
quirdrgicos se realizaban sobe la mesa
de una casa de familia. La medicina
uruguaya desarrolla un mayor sentido
cientifico a partir de la fundacion de la
Facultad de Medicina en  1875.
Coinciden esos afios con el arribo de
modicos europeos y de uruguayos que
concurrieron a formarse en Europa,
especialmente en Paris. Muchos de
ellos se convirtieron en “Patrones”, al
mejor estilo de la Escuela Francesa.
Fueron admirados y respetados por sus
discipulos, a los que impusieron las
nuevas técnicas y procedimientos de la
“moderna" medicina europea.

El Profesor Navarro recordaba
que siendo interno en el Hospital Saint

Antoine de Paris, un domingo por la
mafiana, se sintié atraido desde una
sala por un intenso olor a quemado. En
medio de la sala habia un brasero
encendido y sobre el carbén al rojo vivo,
unas tenazas, a su lado sobre una cama
un paciente en genu-pectoral se
disponia a recibir la cauterizacion de su
procidencia hemorroidaria.

En 1897 Navarro operaba
apendidtis aguda, Enrique Pouey
iniciaba la cirugia biliar en el Hospital
Madel y Bottaro en 1905 hada la
primera colecistectomia con drenaje del
colédoco.

En 1899 la aspirina revoluciond
la terapéutica por sus propiedades
analgésicas y antiinflamatorias. En el
servicio del Prof. Lamas, cuando se
deseaba eludir el periodo agudo en las
colecistitis, se las trataban con bolsa de
hielo y aspirina.

Los grupos gastroenteroldgicos

Al impulso de los grandes
maestros de prindpio de siglo, aunque
de un modo disperso, comienza a
gestarse la gastroenterologia. Se
consideraban casos dinicos hepato-
gastroenterolégicos en todos los
servicios, tanto meédicos como
quirdrgicos. Comienzan a  surgir
interesantes trabajos como el libro
"Lesiones y Enfermedades del Higado”
que edita la imprenta "El Siglo llustrado”
en 1904, del que es autor el Prof.
Ameérico Ricaldoni, y que
cronolégicamente se constituye en la
primera obra de este tipo en nuestro
pais.

De ese mismo afio 1904
encontramos en la publicadén "Tierra
de Promisiéon”, publicidad que hace



referenda a la especialidad del Dr
Arturo Garabefti “Especialista en nifios y
enfermedades del estbmago” y otra que
sugiere el uso de laxantes en mujeres
embarazadas.

Posteriormente dentro de esas
dinicas se perfilan individualidades y
luego grupos que van definiendo a la
especialidad. Con el impulso de sus
maestros y la formadon adquirida en
Europa y sobre todo en Francia y
Alemania, se inicia el trabajo con una
mas dara orientacién gastroenteroldgica
apoyados en las nuevas técnicas de
diagnéstico. Varela Fuentes regresa en
1923, German Rubio en 1924 y Carrere
en 1925.

Varete Fuentes demuestra una
dara orientacién hada la hepatologia y
con un profundo sentido de Ila
investigacion revoludona nuestro
ambiente con sus aportes. El Prof
Alfonso Lamas, su maestro en Cirugia,
lo estimula ofreciéndole en su dinica la
posibilidad de dictar clases semanales,
que Varela cumple desde 1926 a 1934.

La Clinica Médica del Prof
Bordoni Posse en la Sala Pedro Visca
del Hospital Maciel comienza a reunir un
grupo de colaboradores con precisa
orientacion hada las enfermedades del
aparato digestivo y la nutricion, grupo
que mas adelante constituira el nideo
que inicia el Centro de Enfermedades
del Aparato Digestivo en ese Hospital.

donde se vuelve a graduar como médico
y de regreso al pais es nombrado
Profesor de Mediana Operatoria y en
1895 Profesor de Clinica Ginecoldgica
de la Facultad.

Es Pouey quien impulsa, en un
reducido espado de su dinica del
Hospital Pereira Rossell al Dr Julio
Carrero. Alli desarrolla Carrere su
polidinica gastroenterolégica cuando
comia el afio 1925, a su regreso de
Europa.

El Dr Julio Carrere habia nacido
en Montevideo el 19 de mayo de 1887 y
se habia graduado en nuestra Facultad
de Mediana a los 23 afios. Luego de un
breve periodo en que ejerce en la
fronteriza dudad de Rio Bronco, obtiene
una misién del gobierno y viaja a
Francia cuando corria el afio 1912. Su
cometido no era precisamente la
gastroenterologia, pero comienza en las
dinicas francesas a interesarse por las
enfermedades del aparato digestivo. Ya
se publicaban obras como las de Albert
Mathieu  (1910) con una dara
orientacion en la especialidad.

Regresa en 1916 y luego de
permanecer 8 afios en nuestro pais,
vuelve a Paris con un objetivo definido,
estudiar en el Hotel Dieu con los Profs
Gilbert, Villaret y Duval, a quienes junto
con Pouey recuerda como sus viejos y
venerados maestros. Permanece un afio
en Francia y también aprovecha para

J. A. Gandolfo Canesa y Germaryisitar clinicas de Alemania, Italia y

Rubio fueron Ilos pioneros. En su
desarrollo contaron con el apoyo
radiolégico de Cunha, Barda, Zerboni,
Gorlero y Zubiaurre.

El Prof Enriqgue Pouey, nacido el
9/V/1858, se gradud en 1884
conjuntamente con los Dres. Salterain y
Soca. Usufructida una beca en Francia

Suiza. A su regreso en 1925 publica su
trabajo “Investigaddn sobre el rol
patégeno y tratamiento de Lambftas
Intestinales”, parasito que segun se ha
sefialado, el Dr Carrere fue el primero
en reconocerlo en el Uruguay.

Por inspiracion del entonces
Consejero de Salud Publica y maestro



de la cirugia uruguaya Prof Eduardo
Blanco AcdOvedo, se crea el 17/8/1928,
en el ambito de la Clinica del Prof
Pouey, una Policlinica destinada al
estudio de enfermos con patologia
digestiva, de la cual Carrero ejerce su
direccién honoraria. AHI, rodeado de sus
colaboradores, logra cristalizar algunas
de sus ideas. Organiza la asistenciay

Dr. Julio Carrara. Primar Presidenta da la SGU

expone sus conocimientos hasta que el
16/5/1934 el Poder Ejecutivo decreta la
creacion del Centro de
Gastroenterologia en el Hospital Pereira
Rossell bajo su direccion logrando la
autonomia de la especialidad digestiva.
En poco tiempo jerarquizé e
innové en técnicas de diagndstico y
tratamiento. Difundié sus trabajos que
fueron mudltiples, participé en congresos,
publicacion, y conferencias en nuestro
pais y en el exterior, obteniendo un

ampio reconocimiento a su labor y
recibiendo las mas importantes
distinciones por parte de las Sociedades
Cientificas del Continente. Viajaa EEUU
invitado por H Bockus y B Crohn,
maestros de la Gastroenterologia
americana, dictando ciases sobre la
"Dinamica Intestinal". Como descanso
dejaba et arte de la medicina y se
volcaba a la pintura, seguro de gque no
era la via de su trascendencia, solia
decir que so6lo pintaba para él.

En su tarea loacompasaron muy
de cerca dignos colaboradores como
Felipe Marin, Julio Moretti, Venancio
Tajes destacado proctologo, Carlos A
Estapé quien fue trabajador permanente
porlaSGU de la que fue presidente en
1940, 1944, 1947 y 1953 y por la
integraciéon de los gastroenterdlogos
americanos a través de la creaciéon de
AIGE.

J. Carrera y la fundacion de la
Sociedad do Gastroenterologia del
Uruguay

Cruzando el Rio de de la Plata,
en 1925 comienzan a publicar los
Archivos Argentinos de
Gastroenterologia bajo la orientacion del
pionero de la especialidad el Prof
Carlos Bonorino Udaondo. Poco tiempo
después, el 10/5/1927, se funda en
Buenos  Aires la  Sociedad de
Gastroenterologia y Nutricion, siendo
integrantes de sus primeras comisiones
Directivas, Bonorino Udaondo.
Finocchieto, Mariano Castex, Bernardo
Houssay y Luis F Leioir. Estos dos
ultimos recibirian con los arios el Premio
Nobel.

En ese entonces el intercambio
con los colegas argentinos era frecuente



pero no tanto como lo seria en tos afios
venideros.

Corria 1934, afio en que reciben
ei Premio Nobel: George Minot, William
Murphy y George Whipple. Se habia
descubierto la vitamina Bl2 vy
relacionado con la actortiidria la causa
de la hasta ese momento temida anemia
perniciosa.

En el Uruguay, ya finalizando el
afo, el 14 de Diciembre de 1934, se
relinen en tos Salones del Club de la
Avenida 18 de Julio 1070, el Dr Augusto
Turenne como Presidente de Ila
Federacion de Sociedades Cientificas y

Julio Carrere, Femando
Gbémez, Juan Dubourdieu, Juan
Gandolfo Canessa, J Rossemblat,
Ricardo Bastos Peltzer, Julio Lopez
Estevez, 'Carlos A Estapé, Juan Ofiver,
M  Bianchi Varese, Venancio Tajes,
Miguel Trianon, J Nano, J Rodriguez,
Julio Barros Mendia, Miguel Sema y
Esteban Vieira, quienes proponen la
creacion de la Sociedad de
Gastroenterotogia del Uruguay y el 29
de Diciembre del mismo afio, queda
constituida su primera Comisién
Directiva, bajo la Presidencia del Dr
Julio Carrere y donde se destaca la

los Dres

Reunién de SGU: Roque Venancio Tajes, Carlos Estapé, Julio MoretH



presencia como vocales de los Dres B
Varela Fuentes y German Rubio.

Se inicia la actividad societaria y
SO propone como objetivo "el estudio de
las cuestiones relacionadas con la
fisiologia y patologia digestiva, de la
nutriciéon y cuadros alérgicos" (Articulo 1
de los estatutos). Posteriormente se
fundaran la Asociacion Interamericana
de Gastroenterologia creada
oficialmente el 10/10/1946, siendo su
primer presidente Carlos Bonorino
Udaondo. y la Organizacion Mundial de
G astroenterologia cuyo primer
presidente fue Henry Bockus.

En 1942, como reconocimiento a
su trayectoria el Dr Carrero recibe el

homenaje de sus colegas, el que relne
a los mas destacados gastroenterélogos
rioplatenses.

El 21 de Diciembre de 1953 a las
8:10 de la marfiana fallece a los 66 afos,
Julio Carrera luego de haber sufrido un
infarto de miocardio, cuando tenia en
preparacioén el libro "Cuadros
funcionales del aparato digestivo". Lo
sucedié en la Direccioén del Centro de
Gastroenterologia, otra destacada
personalidad el Dr Julio L6pez Estevez,
Presidente de la SGU en 1941 y 1946,
quien fallece en 1956.

Retomemos la Gastroenterologia
en el Hospital Maciel y analicemos alll a
3 figuras principales: Juan A Gandotfo
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Monumento al Dr Julio Carrero erigido en el parque de Los Aliados,
hurtado en aAos posteriores

Or Carlos A Estapé. Secretario Relator de la
Primera Comision Directiva. Ex Presidente de SGU

Dr Julio Lopez Estevez. Presidente de SGU



Canessa, Germa&n Rubio y Benigno
Vareta Fuentes.

German Rubio regres6 de
Francia en 1924. Reconoce como su
maestro y guia al Prof Bordoni Posse,
introductor de la insulina en el Uruguay.
Orientan y organizan la ensefianza de la
gastroenterologia, incipiente
especialidad, en la Sala Lavalleja del
Viejo Hospital Maciel. Gana el Premio
Soca de 1932 con el libro escrito en
colaboracién con el Prof Femando
Gomez, "Estudio funcional del
estdbmago, duodeno vy glandulas
digestivas anexas en la tuberculosis
intestinal”. En 1936, publica junto al Dr
Andredén, “Enfermedades del Intestino".
Como reconocimiento a su extensa y
valiosa labor docente el Consejo de la
Facultad de Medicina lo designd en

1950 con el titulo de Profesor Ad-
Honorem.

Cuando se crea el Centro de
Enfermedades del Aparato Digestivo y
Nutricién del Hospital Maciel, cuya fecha
exacta no conocemos pero situamos
alrededor del 1942, es nombrado
Director el Dr Juan Antonio Gandotfo
Canessa y como subdirector Ilo
acompafa el Dr German Rubio.

El Dr Gandotfo no desarrollé una
carrera docente oficial pero es
coincidente la opinién que lo define
como un eminente e ilustrado
gastroentrélogo, con soélida formacion,
que ensefid6 en forma permanente a
quienes a él se acercaron como
colaboradores, a quienes también exigia
en su trabajo. Gran lector, actualizado,
siempre al dia en la bibliografia, no fue
un gran publicador de trabajos. Uno



Reunion de la Sociedad de Gastroenterologia. Se observan entra otros:
Dr Candido Muftoz Monteavaro, Dr Marcio Arcos Pérez,
Dr Dumas Ferreira Apolo, Dr Roque Venando Tajes

de los temas de su preocupacion era la
amebiasis que por ese entonces, (artos
40) se encontraba con cierta frecuencia
en nuestro pafs. Su gran prestigio hizo
que en su momento fuese el
gastroenterologo que contaba con
mayor nimero de pacientes en actividad
privada. Han pasado mas de 30 artos de
su fallecimiento y sigue siendo
recordado con afecto y respeto por sus
antiguos pacientes o los familiares de
aquellos.

Con la orientacion de Gandolfo
Canessa y Rubio, el Centro del Maciel
formé numerosas figuras de la medicina
nacional: Ricardo Endso en
Diabetologia, Julio Barros Mendia
profundizando en sus aspectos
nutribonales, Horacio Gutiérrez Blanco
y Sanchez Palacios en Proctologia,

Prof Benigno Vareta Fuentes, lar Prof—or da
Gastroenterologia, Catedra creada an 1944.



Humberto Lorenzo y Lozada en la
cirugia gastroenteroldgica y
proctolégica, y Julio Varela L6opez en los
estudios de sondeo gastroduodenal.

Benigno Varela Fuentes y la Catedra
de Nutriciéon y Digestivo

Benigno Varela Fuentes naci6 en
Galicia en 1894. Siendo muy joven se
radicé con su familia en Montevideo. Se
recibi6 de Médico el 4/10/1918, con el
mejor promedio de calificaciones que
haya obtenido un estudiante de la
Facultad hasta ese momento. Le
correspondié Medalla de Oro y beca de
estudio.

Era un gran deportista. Hasta
sus ultimos afios practicaba la natacién
en invierno y verano en las playas de
Montevideo. Con profundo sentido
musical ejecutaba el violin y es
recordada su participacibn en un
concierto en la Facultad en Setiembre
de 1916 junto a Rossemblat, Francisco
Soca y Héctor Rosello.

Luego de recibido ejercié por 9
meses como médico rural en Piraraja
donde le tocé vivir y asistir durante la
famosa pandemia de “Gripe Espafiola”.
A fines de 1919 viaja a Europa. Trabaja
en Berlin con el Prof F Umber, en Paris
con Vidal, Chauffard y Bezancon, en
Viena con Hans Eppinger quien
despierta su interés en la hepatologia.

Es de interés destacar que H
Eppinger habia nacido en 1879 en
Praga, fue Jefe de los Departamentos
de Medicina de Freiburg, Colonia y
Viena y contribuy6 al conocimiento de la
patogenia y fisiopatologia de
las enfermedades del higado. Al
Terminar la 2a guerra, el Juicio de
Nuremberg dejoé establecida su

SINOESSRIvesl RACOERIA
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participacion en experimentos
practicados en los campos de
concentraciéon y se suicidé en 1946.

La Asociacion Internacional para
el estudio del Higado que habia creado
el “Premio H Eppinger" como méaxima
disticion de la Hepatologia cambié su
nombre por el de Hans Popper,
discipulo suyo, judio de origen, artifice
del desarrollo de la hepatologia
moderna.

Varela hablaba correctamente
francés, aleman, inglés, italiano,
portugués y por supuesto espafiol. Lo
acompafia en sus esfudios su amigo e



Inseparable colega el Dr Pascual
Rubino. En su estadia en Madrid conoce
a Ramén y Cajal y alli encuentra
trabajando junto a su maestro, a
Clemente Estable, nacido en 1894, con
quien mantuvo una profunda amistad.
Regresa de Europa, trabaja en el
Hospital Madel y de 1932 a 1937 dicta
un Curso Libre de Clinica de
Enfermedades Digestivas y la Nutricién.
En 1936 es Profesor Agregado de
Medicina y en 1941 Profesor Titular de
Patologia Médica.

El Prof Bordoni Posse habia
propuesto al Consejo de la Facultad el
cambio de orientacion de su céatedra de
Clinica Médica lo que fue aceptado.
Ejercia el Decanato el Prof Julio Garda
Otero. Reconocido Vareta Fuentes
como el mas apto para ocupar ese
cargo en virtud de sus relevantes
méritos, el 21 de Diciembre de 1944 es
designado como primer Profesor dando
comienzo oficialmente para la
Facultad de Medicina la Especialidad
Gastroenterolégica. "La produccion
cientifica de Vareta Fuentes deja la
impresion de una labor imponente cuya
apreciacion sintética se hace dificil de
exponer brevemente". Asi se iniciaba el
Juicio del Tribunal integrado por 5
maestros de la Medidna Nacional que
debieron juzgar sus méritos como
asesores del Consejo en su aspiration a
la Catedra de Patologia Médica, José
Bonaba, Pablo Scremini, Arturo Lussich,
Amoldo Berta y César Bordoni Posse. Y
continuaban: "La obra tiene los méritos
de la continuidad, audacia en la
concepcion, absoluto rigor cientifico,
profunda originalidad, trascendencia
practica y ejemplar espiritu didactico.
Merecen un comentario especial tres
aportes:

1) Su contribuciébn a la exploracién
funcional de la vesicula biliar
representa un progreso en el
diagnéstico  diferencial de tas
enfermedades vesiculares.

2) Los estudios sobre bifirrubina y
bilirrubinemias atnan su indiscutible
originalidad a sus proyecciones
practicas.

3) El libro "Acidosis y alcalosis en la
Clinica", con prélogo de G Mararioén
es un modelo en su género como
obra didactica.

El Prof Bernardo Houssay decia:
"es el estudio mas importante que se ha
escrito en castellano sobre equilibrio
acido base y uno de los mejores y mas
completos que existen en la literatura
universal (Julio 1941)". Inicia sus
actividades en las Salas Argerich y
Vflardeb6 del Hospital Madel. En marzo
de 1945 lo acomparia como primer
adjunto de su dinica el Dr. Horado
Gutiérrez Blanco. Al finalizar éste, lo
sucede el Dr WaHer Mesda, ambos de
destacada trayectoria en la
Grastroenterologia nacional.

En sus comienzos hubo de
vencer muchas dificultades. Era dtfidl
obtener pacientes de la especialidad.
Esto fue superado gracias a la
generosidad y comprension de los Prof
Rubio y Gandolfd, constituyéndose el
Centro de Enfermedades del Aparato
Digestivo como consulta extema de la
Catedra, hasta 1956, en que se produce
su traslado al Hospital de Clinicas
dando comienzo a un nuevo periodo.

0 dia de su dase inaugural lo
acomparian en el acto, el Dr Bernardo
Houssay, Director del Instituto de
Fisiologia y el Dr Nicolas
Romano Profesor de Clinica Médica
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Prof Candido Mufioz Monteavaro

Argentina, como "fiel simbolo de Ila
tradicional hermandad de la medicina
rioplatense” como él lo expresa y agrega
"ellos participan de nuestras inquietudes
y nuestras alegrias".

También lo acompafan el Prof
Homero Fleck catedratico de la Facultad
de Medicina de Porto Alegre.

En una parte de su alocucién se
refiere con entusiasmo a los avances
que le han tocado vivir "ver nacer la
Endocrinologia y la vitaminoterapia, el
descubrimiento de los virus, el
desarrollo de las técnicas radioldgicas y
el nacimiento de la moderna
quimioterapia que comenzé con el
salvarsan para llegar ahora hasta las

sulfamidas".
Recuerda a sus maestros:

Quintela, Mérola, Scoseria, Lussich,
Scremini, Morquio y Lamas. Varela
Fuentes agradecia que durante 8 afios
habia podido desarrollar su inquietud
gastroenterolégica en la  Clinica
Quirurgica de su maestro (Sala Madel).

Su trayectoria como Profesor fue
brillante, destacandose en nuestro pais
asi como en reuniones internacionales,
retirandose de la Clinica al cumplir los
65 afios en 1959.

Sus discipulos y colaboradores
fueron muchos y muy destacados
durante tantos afios de actuacion:
Rubino con quien realiz6 Vvaliosos
trabajos en colaboracién, Apolo que se
orientd a la Cirugia Plastica, Duomarco
a la Cardiologia, Canzani como
Hematélogo, Munida en Nutricion vy
Vitaminas.

En la linea de la
Gastroenterologia: Gutiérrez Blanco,
Martinez Prado, Varela Lépez quien
desarroll6 los estudios de sondeo,
verdadero creador de este tema vy
muchos més, pero quizas todos los que
seguimos esta disciplina nos sentimos
de alguna manera sus discipulos, pues
su docencia se prolongo6 en el tiempo.

Varela Fuentes falleci6 en 1965
a los 71 afos por infarto de miocardio.
Era un apasionado de la botanica y de
la jardineria. Testigo de esta inclinacién
es que 16 palmeras que rodean el
Palacio Legislativo y el entorno de la
Facultad de Medicina fueron plantadas
por su mano.

En 1963 ocupa la Catedra el
Profesor Mufioz Monteavaro luego de
un recordado concurso de oposicion.
Ademas de su destacada trayectoria
como docente presidid la Sociedad de
Gastroenterologia del Uruguay, fue
Presidente del X1l Congreso



Panamericano de Gastroenterologia y siendo Presidente de AIGE de 1973 a
ler Congreso Uruguayo en 1971, 1975.



1934
1935
1936
1937
1938
1939
1940
1941
1942
1943
1944
1945
1946
1947
1948
1949
1950
1951-52
1953-54
1955-56

1957-58
1959-60
1961-62

1964-64

Presidentes de la Sociedad de
Gastroenterologia del Uruguay

Dr Julio Carrera

Dr Roberto Pereyra
DrJuan Dubourdieu

Dr Julio Carrera

Dr Roberto Pereyra

Dr Miguel D Sema

Dr Carlos A Estap6
DrJulio L6pez Estevez

Dr Manuel Bianchi Varase
Dr Venancio Tajes

Dr Carlos Estapé

Dr Benigno Varela Fuentes
Dr Julio L6pez Estevez

Dr Carlos A Estapé

Dr Julio Moretti

Dr Julio Goklie Arenas

Dr Benigno Varela Fuentes
Dr Venancio Tgjes

Dr Carlos A Estapo

Dr Candido MuAoz
Monteavaro

Dr Gilberto Martinez Prado
Dr Horacio Gutiérrez Blanco

Dr Humberto Lorenzoy
Losada

Dr Mario Arcos Pérez

1965-66

1967-68
1969-70
1971-72
1973-74
1975-76
1977-78
1979-80
1981-82
1983-84
1985-86
1986

1987-88
1989-90
1991-92

1993-94
1995-96
1997-98

Dr Candido MuAoz
Monteavaro

Dr Emilio Pérez Fernandez
Dr Marcos Pavtotzky
Dr Oscar Posada

Dra Judith Ferraz

Dr Moisés Waserstein
Dr Watter Meseta

Dr Isaia Milstein

Dr Pedro Kaufmann
Dr Raul Nin Sacarelo
Dr Elbio Zeballos

Dra Elena Fosman

Dr Alfredo Péroli

Dr Lorenzo Peri

Dr Horacio Gutiérrez
Galiana

Dr Henry Cohén
Dr Daniel Taullard

Dra Graciela Vazquez

1999-2000 Dra Beatriz lade



Presidentes de los Congresos Uruguayos

10-1971 - Dr Candido Mufioz Monteavaro
20-1982 - Dr Pedro Kaufmann
30-1984 - Dr Raul Nin Sacareto
4°.1986 - Dr Elbio Zebaltos

50-1988 - Dr Alfredo Paroli

60- 1990 - Dr Lorenzo Peri

70-1992 - Dr Horacio Gutiérrez Galiana
80-1994 - Dr Henry Cohén

90-1996 - Dr Daniel Taullard

100-1998 - Dra Graciela Vazquez

11o- 2000 - Dra Beatriz lade



La Gaceta de Medicinay Farmacia 1:12:1881:394-385, Montevideo
Director: Manuel Adolfo Olaechea

Sandra Burgués Roca

Informe médico-legalporlos Dres. Olaecheay Salazar
Al Sr Coronel Prefecto del Departamento, mayo, 15 de 1872.

Me es satisfactorio comunicar a
Uds. Que el crimen imputado a los
asiaticos José Maria Solary José Maria
Aranzaes, de haber vendido carne
humana, es de todo punto falso, pues
examinados prolijamente  por ios
facultativos de policia, las diferentes
partes de la carne, materia de esta
acusacion criminal, se ha venido en
conocimiento de que toda ella es de
animal vacuno; segln puede informarse
Ud. por el certificado que tengo el honor
de acompafar. Dios guarde a Us.

Justiniano Arclinlaga

Los médicos de policia que
suscriben, nombrado por el Sr.
Intendente, con el objeto de reconocer
un apéndice carnoso de forma
suigéneris y determinar su naturaleza;
después de haberlo examinado
detenidamente, y de compararlo con
otros de la escala zoologica para
apreciar, en cuanto sea posible, sus
puntos de semejanza, pasan a
manifestar el resultado de sus
investigaciones.

Su longitud y volumen: El
diametro longitudinal es de 9 cms, y el
transversal de uno y medio.

Conformacioén: Dicho apéndice
tiene una parte media o cuerpo, y dos
extremidades, una adherente y la otra
libre. ElI cuerpo o parte media, que es
cilindrico y mas ancho hacia su
extremidad adherente que a la libre,
tiene cuatro caras, una superior o
dorsal, otra interiory dos laterales.

Cara superior o dorsal: Es
convexa, y en ella, a dos cms de la
extremidad libre y en su parte media
nace una eminencia carnosa en forma
de cuerda que rodea en direccion
espiral el cuerpo hasta la extremidad
adherente.

Cara inferior Es ligeramente
cOncavay las laterales convexas.

Extremidad adherente: Es
prominente, cortada, muy irregular y
constituida de los mismos elementos
anatémicos que el cuerpo.

Extremidad libre: Tiene la forma
de un casquete esférico, es inperforado,
formada por una sola parte, y tapizada
por una capa delgada de color blanco
sudo. Mide un diametro de dos cms.

Estructura: Habiendo practicado
en la parte media y cara inferior del
apéndice una seccion longitudinal que lo
dividiese en dos, resultdé constituido por
una mezcla entrecruzada y confusa de



fibras de tejido musculary tendinoso. En
el espesor de la extremidad libre existia
una arteria en forma de seta de
pequefio calibre que es la prolongacion
de la que nutre (a eminencia carnosa
que rodea el cuerpo. No aparece ni
siquiera apariencia de cuerpos
cavernosos, nhi conducto uretral, ni las
capas musculares propias ni
tegumentaria y celular, y por dltimo, ni
los vasos y nervios de un aparato
genito-urinario de un estado
embrionario.
De lo que deducen:

1. Que atendiendo a los elementos
anatomo-patolégicos, que arroja el
examen practicado de dicho
apéndice, viénese en conocimiento
que no pertenece a ninguno de ios
6rganos o aparatos del hombre.

2. Que su configuracibn externa
asemeja mucho al "Penis
Chausier”3

3. Que no alterando la coccion la
estructura anatémica de los
o6rganos sino las propiedades orga-

nolépticas, dicho apéndice no es
mas que la extremidad de un
musculo ancho destruido vy
desfigurado por aquella, y

4. Que no apareciendo el mencionado

apéndice semejante en su forma
exterior al Penis Chausier, pero
jaméas en su estructura anatémica,
ha podido suceder muy bien; o que
artificialmente se haya deformado
un musculo, dandole la apariencia
de aquel, o que, condiciones
especiales de la constituciéon de ios
elementos anatémicos de la region
de donde proviene ese tejido, por el
intermedio de la accién del caloc,
haya afectado de un modo
caprichoso y casual semejante
forma, siendo méas probable esto
ultimo, que lo primero, por el
conjunto de pruebas organolépticas
y anatomopatolégicas que se
desprenden del estudio de
semejante apéndice.

Lima, Mayo, 15 de 1879. Firman,

ManuelA Olaechen- Tomas Salazar



Antecedentes y datos testimoniales sobre el nacimiento
y desarrollo de la Fonoaudiologia en el Uruguay

A. C. De LUea de Mazza

La Fonoaudiologia es una
dencia multidisciplinaria que actda en la
rehabilitadén de las perturbadones de
la comunicadén humana, la cual
depende de una superestructura de
funciones psicosociocuiturales.

Desde la antigiedad, religion,
ritos, poesia, arte escénico y lineo (s V
ac) desarrollan verdaderas técnicas de
impostadén de voz. Las mascaras y los
anfiteatros desarrollan la acustica, al
igual que la arquitectura de las
catedrales. EI hombre busca conmover
a Dios 0 a los espectadores, con su voz
y sus palabras.

De alli en mas evoludonaran la
Fisicomatematica, la Ortofonia y las
protesis que habran de nutrir a la
Mediana y a la Ingenieria Biomédica
para la terapia de las patologias de la
comunicadodn.

Asi nacen:

La Foniatria: rama de |Ila
Mediana;

La Fonopedagogia: rama de la
Ensefanza;

La Fonoaudiologia y la
Audiofonologia, segun se crea que: “En
el prindpio fue el verbo"l, o que, en la
evolucién aparedé el estado de alerta
auditiva, (instrumento de supervivenda)
mucho antes que el habla32

1fonoaudiologia
2audiofonologia

Son los religiosos, los primeros
en aplicarse a aliviar la sodomudez, que
es la mas cruenta, compleja y completa
de las patologias de la comunicadén.

Las primeras noticias que nos
llegan de estas terapias provienen de un
articulo legal sobre los mudos, del
Licendado Lasso, quien defendiendo
los intereses hereditarios que se les
negaban a los mudos (Iéase sordos) por
considerarlos incapaces, estudia la labor
de Fray Ponce de Ledén, monje del
monasterio benedictino de Ofia, Burgos,
quien ensefia a hablar a los mudos en
1550.

En 1600, San Frandsco de Sales
escribe sobre el "Proceso Educativo del
Nifio Sordo", ya se distingue la causa
del efecto.

En 1775 el Abée de L'Epée
instruye a los sordos por medio del
alfabeto dactilolégico y el Abate Des
Champs educa su oratdad.

Y a principios de este siglo es
también un abate, Rousselot, quien
inida la investigaadn fonoacustica, la
aparatologia desemboca en el analisis
espectrografico de la voz y de los
fonemas gracias a las  series
trigonométricas, elaboradas en el 1800
por el Baron de Fourrier, célebre
fisicomatematico, que fadlitan la
descomposiaén de un sonido complejo
en sus frecuencias componentes.

Asi se descubre la composiaén
acustica de cada fonema y se



conceptualiza la informacion acuUstica en
el marco de la teoria de la informacion.
(Test Fonético- 1954)3

De la Medicina tenemos noticias
que datan del siglo XIX de sutiles
detalles fonopedagégicos que se utilizan
hoy como novedad.

El doctor Itard practicaba Ila
estimulacion auditiva a sordos con
instrumentos musicales, en 180501 Y el
Dr Bianchet integré nifios sordos a
grupos de escolares oyentes en 1835!!!

Del arte lirico heredamos a Don
Manuel Garcia, inglés y maestro de
canto quien invento el espejo laringeo
“una mafana de sol de setiembre, de
1854”. Manuel Garcia es considerado el
padre de la Laringologia y de la
Foniatria.

En 1920, Vatter publica su
“Tratado de Ortofonia" recomendando el
método analitico.

Solamente 5 afios después, en
1925, el Congreso de Londres impone lo
contrario: el método global, natural,
integral.

La escuela belga, presenta
experiencias del Dr Decroty en el campo
de la Fisiologia del Aprendizaje
(tenemos una calle que lleva su
nombre),

...La escuela de Ratidor,
Alemania, presenta a Maslich, quien
sostiene que el habla es un mecanismo
de reflejo social. ElI medio pariante
estimula la oralidad en el sordo.

..Y las escuelas britanica vy
norteamericana mantienen la misma
postura y ademas aconsejan comenzar
el integracionismo escolar lo més
temprano posible para “estimular el

3Lafon, JC.

centro de Brocea durante los periodos
mas sensibles del aprendizaje".

...Ya enunciabari conceptos de
Cronoterapia y de Psiconeurologfa.

En 1930, sélo 5 afios después
del Congreso de Londres, esta
orientacion es aplicada en el Rio de la
Plata por las maestras ortofonistas
uruguayas: Ana Mac .Cotter y Julio
Mendiague de Tossi.

Con esta bateria multi vy
transdisciplinaria se va gestando en un
unico tronco, la Fonoaudiologfa.

En nuestro pais hay
antecedentes de educacion del sordo
que datan de 1885, afio en que se fundo
en la Escuela de 2do Grado N° 13, una
clase especial dirigida por Don Manuel
Collazo y Villar, quien utilizaba al
método dactilolégico y la escritura
corriente.

El alfabeto dactilar desarrolla la
comunicaciéon y la lecto-escritura en el
idioma oficial, aunque el sordo
permanezca mudo.

En 1880, la revista “El Maestro"
habia publicado un articulo de Pedro
Cabello y Madruga sobre el método oral.

Esta es la primera publicacién
uruguaya sobre un tema relativo a la
Fonoaudiologia.

La segunda publicacion es el
articulo sobre “Probleméatica de Orden
Sexual en la Educacion de Sordos en
Escuela Mixta” de la ortofonista
uruguaya Ana Mac Cotter, aparecido en
Buenos Aires en 1899.

En 1898 la Profesora
Magadalena de LamaucHe,
especializada en Francia, su pais natal,
funda el Instituto del Sordomudo, donde
imparte la ensefianza oral en forma
privada. A esta escuela concurre
Petrona Viera, hija del Presidente



Feliciano Viera, eximia pintora uruguaya
que perdi6é la audicién a los dos afios
tras una meningitis.

Gracias a gestiones del
Presidente Juan Lindolfo Cuestas ante
el Gobierno argentino, se acord6, a
principios de este siglo, que seis
maestras uruguayas se especializaran
en el Instituto Nacional de Nifias Sordas
fundado y dirigido por Ana Mac Cotter
de Madrazo, uruguaya nacida en 1872.

Es recién en 1910 que se funda
el Instituto de Sordomudos con la
Direccion de una de aquellas becadas,
Maria Ana Bruzzone de Escarone, quien
habra de organizar y dirigir el postgrado
de Ortofonia que durara tres afios tras el
egreso del Instituto Normal.

Alli ejerci6 la docencia de la
Anatomia el Prof Juan Carlos Munyo,
abuelo de nuestra colega Alicia Munyo,
hoy Presidenta de la Asociacion de
Fonoaudiologia del Uruguay.

Es dultil destacar por su influencia
en la Fonoaudiologia a varios maestros
ortofonistas:

El  Dr Tobias Corredera
Sanchez, Catedratico de Ortofonia del
Instituto Normal, autor de 'Defectos de
la Diccion Intanfil", nuestro primer libro
de consulta para la correcciéon de
dislalias; (Corredera Sanchez se recibio
de médico después de jublilarse de la
ensefianza).

La ortofonista M Esther Cassou
de De Luea, mi madre, quien tuvo el
mérito de introducir la Metodologia
Causal de Clemente Estable en la
educacion del nifio sordo y de integrarlo
a escuelas de oyentes, corriente
brithnica experimentada por la Prof
Julia Mendiague de Tossi. (Al respecto
existen testimonios favorables de
directoras de escuelas comunes

montevideanas, publicados en la
Revista Argentina de. Sordomudos.
Ambas corrientes se aplican hoy en la
rehabilitacion del sordo equipado con
transpositores aclsticos de Ultima
generacion de la ingenieria biomédica.

Citamos también a Amelia
Lacruz de Tamiel, primera ortofonista
especializada en reeducaciéon auditiva,
més tarde Directora del Instituto de
Sordos, que pas6 a llamarse Escuela de
Fonoaudiologia.

En 1945 el Prof J M Tato
organiza en Buenos Aires un curso de
Audiometria y en 1950 otro de
Fonoaudiologia.

En 1956 el Dr Pedro Regules,
Profesor de la Catedra de ORL organiza
en Montevideo la transmisién de esta
disciplina con el aval de la Escuela de
Auxiliares del Médico del Hospital de
Clinicas dirigida por el Dr Eugenio
Foulquet y con Ila colaboracién del
Instituto de Neurologia a cargo del Prof
Arana.

El Prof Alfredo Dub, foniatra y
audidlogo en los hospitales de

Montevideo ya esta gravemente
enfermo.

Este curso tiene por objetivos
formar personal idoneo en

fonoaudiologia para extender el radio de
accion terapéutica y diagnoéstica de la
otorrinolaringologia y dar continuidad a
la labor del profesor Dub.

El Prof Adj Mario Rius, de
formacion europea, siendo por esa
época profesor de Anatomia del
Postgrado de Ortofonia del Instituto de
Sordomudos y deseando proteger los
intereses laborales de las maestras
ortofonistas, las inst6 a participar de los
estudios.



Formadas por la ensefianza
oficial, las ortofonistas evaluaban,
mediante audiometria tonal, los restos
auditivos del sordo profundo, (ya existia
el audifono) Illevaban a cabo su
educacion auditiva, los dotaban de
iabiolectura y de lenguaje, los inducian a
la comunicacion oral y corregian sus
defectos fonéticos y vocales.

Eran fonopedagogas y
logoterapeutas y, su labor se extendia, a
solucitud de otorrinolaringélogos vy
neurdlogos, a la terapia de pacientes
disfénicos, afasicos, disfasicos,
disialicos, etc.

Por aquellos afios en que se
impuso la audioprétesis y el transistor
permitié su miniaturizacion y su disimulo
tras la oreja, la ilusién de una correccion
auditiva de la sordera dio lugar al
alejamiento de los grandes ortofonistas
de las escuelas de sordos y a su
recambio por reeducadores audiélogos.

Pero la amplificacion y la alta
fidelidad no fueron suficientes para
combatir la mudez.

Cuando se tomé conciencia de
este fracaso ya no existian casi
maestros ortofonistas.

Fue un golpe duro para los
sordos y para la ensefianza especial,
golpe que dio lugar al nacimiento de la
investigacion cientifica transdisciplinaria,
por una parte, y por la otra, a la difusion
de un idioma de sefias, mas mimico que
dactilolégico. Tedricamente apoyado por
el psicolingliismo que postula al idioma
de sefias como lengua materna del
sordo profundo.

A instancias del Prof Rius, las
ortofonistas Almelia Lacruz de Tamiel y
Sarari Rios integraron el primer grupo
de estudiantes del flamante curso.

A ellas se sumaron las maestras
Alicia y Sofia Buzzo, hermanas del Dr
Toribio Buzzo, otomnolaringdlogo; Nilia
Queirolo, Asistente del Prof Dub; Miriam
Caprioli, Ayudante del Dr Stapff en
Sanidad Escolar, Elenita Pera,
audiometrista honoraria del Pasteun
Harry Kupescrimidt, audioprotesista;
Hugo Lopez, estudiante de Medicina; la
fisioterapeuta Martha Estapo; la
bibliotec6loga Susana De Luea, (mi
hermana) y quien les habla.

(Estimulada mi curiosidad por la
vocacion de mi mama@, yo la espiaba de
nifia cuando ella estudiaba en voz alta
para sus cursos y concursos. Luego yo
jugaba a las ortofonistas).

Los altos niveles de informacion
manejados por estos estudiantes
crearon una dinamica fermental que
extrajo lo mejor de los docentes. Los
Profesores Adjuntos Doctores Chiarino
padre y Mario Rius, competian en brillo
y calidad. Pronto se desencadend una
estampida de excelencia; cada profesor
ensefiaba masy mejor que los demas.

Estos docentes eran los Profs E
Apolo, cirujano plastico, Chiarino que
nos ensefiaba aculstica, H Rebagiiatti, J
Sala Lépez, L Morelli, laboratorista,
Tobles, psiquiatra, R Pietra, L Nin
Recaite, M Rius, Oreggia (padre),
Gianetto (padre) y el Sr Lafes
audioprotesista y representante de la
Peters en Uruguay.

El Prof Dub dicté una Unica
clase debido a su estado delicado de
salud. Segun la investigaciéon del Dr
Milton Rizzi, Alfredo Dub era
austrohingaro de origen judio y emigré
a Uruguay en 1937. Fue el Dr JC Barani
quien lo contacté en Viena, lo alent6é a
venir y lo presentd, junto con los
Profesores Vareta Fuentes y Apolo,



pionero de la cirugia plastica, a los Prois
Justo Alonso y Juan Carlos Munyo.

Alfredo Dub comienza a trabajar
en calidad de foniatra en los hospitales
Madel y Pereira Rossell y a partir de
1939 se publican sus trabajos cientificos
en los Anales de ORL del Uruguay.
Fallecio en 1956, durante este primer
curso, no alcanzando a transmitimos su
valiosa experiencia.

Finalizado el ciclo tedrico que
duré seis meses, se iniciaron en la
Policlinica de ORL del Hospital de
Clinicas, los trabajos practicos de
audiologia bajo la orientacion de la
fonoaudidloga argentina Beatriz
Carminatti, joven, rubia y bonita.

Estos detallas produjeron una
especie de desazon, ya que estadbamos
acostumbrados a recibir (a ensefianza
de catedraticos y de profesores
maduros, maestros clasicos,
prestigiosos, brillantes.

No obstante nuestra inseguridad,
la Prof Carminatti onsefiaba precisa y
pausadamente, en un marco de grave
elegancia y cordialidad distante, estilo
que posteriormente habriamos de
reconocer como tipicamente portefio.

Lamentablemente la vida en el
hospital fue dura para ella. No falto
quien la hiciera objeto de chistes de mal
gusto en su piso, intentando
aterrorizarla con aullidos y ruidos de
cadenas por aquellos interminables y
solitarios corredores.

Pasado el verano, la Profesora
Carminatti nos confesd que no se sentia
capaz de iniciamos en foniatria ni en
lenguaje y parti6 de regreso hacia
Buenos Aires.

Aquella carencia fue subsanada
por el Profesor Héctor Rebagliatti quien
lleno de estusiasmo improvisé una

clinica foniatrica en la cual nos
transmitia sus conocimientos de canto
adquiridos en Italia en la Escuela de
Milan.

Rebagliatti nos entren6é en el
uso de técnicas respiratorias
(demasidado ampulosas), técnicas de
voz, (demasiado impostadas) y
relajacion. Fue facil y util para nuestra
formacién, aprender a discernir las
dimensiones fisiolégicas de la voz
hablada de las de la voz cantada.

El nos adiestr6 en el uso del
espejito de Garcia (nuestro tan meritorio
antecesor) para la laringoscopia
indirecta, y en la observacion de la
motilidad de las cuerdas vocales, con
ayuda de un estroboscopio mecéanico
que era de su propia fabricacion.

Los Profesores Rebagliatti y
Rius, nos transmitieron cotidianamente
su entusiasmo por la foniatria y la
audiologia y su valiosa humildad.

Posteriormente abordamos
terapia de lenguaje con los esposos
Mendilaharsu-Acevedo, docentes de
gran nivel, con quienes hicimos escuela
de asistencia integral: técnicay humana.

Fue su sucesor en el laboratorio
del lenguaje él Profesor Dalmas, quien
falleciera hace pocos afios en un tragico
accidente automovilistico.

También la  policlinica de
fisioterapia nos abridé sus puertas, en
especial nuestra compaifiera Marta
Estapé apoyd nuestra formacidon con
técnicas de higiene de columna
abriendo nuestra visién hacia una
posible foniatria corporalista.

El Dr Stapff nos facilité la
practica asistendal en el Departamento
de Sanidad Escolar de Primaria, donde
habia abundancia de maestras
disfonicas.



En 1958 y 59 tos frecuentes
viajes dei Prof Julio Bemaldo de Quirés,
inyectaron un proceso de jerarquizacioén
en la fonoaudiologia.

De Quirés era otoneurofoniatra
especializado junto a grandes maestros
europeos y norteamericanos. Sus clases
eran académicas y teatrales, regadas de
un humorismo agudo que él
administraba con el rostro serio, triste,
observando impéavido la reaccion
general. Ese fue un periodo de gran
enriquecimiento.

De Quirés creo, en la
Universidad del Salvador, el Doctorado
en Fonologia. Fallecié en la década de
los 70.

En 1961 Nylia Queirolto y yo
obtuvimos sendas becas de tos
gobiernos norteamericano y francés
respectivamente.

Queirolo efectu6 estudios con el
Dr Richard Silverman y con la
Profesora Mildred Me Guinness,
especialista en reeducacién de disfasias
y autora del método que lleva su
nombre.

Por mi parte, estudié bajo la
direccion de Mme Borel, alumna del
Abate Rousselot, y ella continué vy
divulgo la investigacion de la
fonoacustica.

(Una vez al mes ofrecia un
atelier de bioacustica que comenzaba a
las 12 de la noche, dando asi tiempo a
tos médicos de provincia para viajar a
Paris después de terminar sus trabajos
y para regresar por la mafiana a sus
respectivos cargos hospitalarios.
(“Noches de brujas” las llamaban).

Profundicé mis conocimientos de
audiologia con el Ingeniero Foumier y
efectué una pasantia en el Laboratorio
de Audiofonologia del Hospital Edouard

Herriot de Lyon, bajo la direccion del
Prof Pierre Mounier Kuhn.

Adapté el test fonético al espariol
del Rio de la Plata bajo la direccién del
Prof Lafon. El Prof Lafén visité nuestro
pais en tres oportunidades trayendo
siempre valiosos aportes como el
pesquisamiento de sorderas en las
maternidades, examen neonatal del
audioprotesista Veit el uso del
transpositor acustico en la rehabilitacion
de la sordera profunda.

Cuando solicité mi licencia al
Prof Regules para viajar a Europa, él me
exigio que yo fuera a Lyon porque habia
percibido que alli estaba jugando una
revolucion en fonoaudiologia.

Estas experiencias nos formaron
a Queirolo y a mi para impartir la
docencia en las Escuetos de
Colaboradores del Médico, de Arte
Dramatico WM Xirgd”, Universitaria de
Tecnologia Meédica, en el Instituto
Magisterial Superior, en el Centro de
Estudios Laringeos, en el Laboratorio
del Lenguaje, en la UCUDAL, etc.

En el 63 ingresamos al cuerpo
docente de la carrera dirigido por el Prof
Rebagliatti sucesor del Dr Pedro
Regules en la Catedra de ORL

Se sumaron al cuerpo docente
médicos de camadas posteriores como
106 Drs F Oreggia, J Blasiak, M Rizzi,
JL PeluffoyF Canessa.

De ese curso egresdé Amalia
Bermudez, colaboradora del Laboratorio
dfl Lenguaje y fundadora y 1ra
Presidente de la Asociaciéon de
Fonoaudiologia del Uruguay y Lucia
Rius, hija de Don Mario Rius, quien
acompafi6 a su padre en el
pesquisamiento de sorderas, organizado
por Primaria, en todo el teritorio
nacional.



El Dr J Blasiak fue coordinador
del 3er curso y conté con Esmeralda
Escuder como docente de fbniatria.

Verdadera mecenas de la
fonlatria, otorgaba dos premios que
llevaban su nombre, uno para los
Institutos Normales del Uruguay y otro
para el BIAP. Fue docente de la Escuela
Municipal de Arte Draméatico, del
Instituto Magisterial y del Instituto
Artigas.

Agquejada desde su infancia por
una severa tartamudez, recibid
asistencia de Ninon Valin, eximia lirica
lyonesa quien ejercia en nuestro pais la
terapia de la voz y de la palabra
mediante técnicas vocales cantadas.

Esmeralda Escuder pas6é a ser
su alumna de canto para luego
dedicarse a la fbniatria. Alumna de
Esmeralda Escuder fue Graciela Susena
de Blengio, docente de fbniatria de la
Escuela de Tecnologia Mddica,
Presidenta de ADEFU durante dos
periodos y Secretaria de la Asociacion
de Laringectomizados.

Hoy, fonoaudiélogos y psico-
linglistas combaten por el destino de los
sordos; se erige la cultura sorda como
derecho de la sordera y el poder sordo
se expresa en el éxito de la huelga
desatada en "Galodie", USA,
Universidad de Sordomudos.
Redamaban la nominacién de un Rector
sordo que hablara Amerslang (lengua
de sefias norteamericana).

En las dltimas décadas, en
nuestro pais y en el mundo:

Nace wuna nueva profesion:
Intérprete de lengua de sefias profesion
que se adquiere en la Asodaddn de
Sordomudos.

El Instituto Magisterial Superior
cancela la Espedalizadén en Ortofonia

y la sustituye por la de Maestro de
Sordos.

La Escuela de Sordos (llamada
Escuela de Fonoaudiologia) incorpora el
Idioma de Sefias a su programa ofidal,
se instituye un doble horario para
propagar el bilingiismo (espafiol y
sefas).

En estos momentos se esta
capacitando en el Instituto Normal la
primera maestra de sordos, sorda ella
misma, Sra F Bonilla.

Sin embargo las estadisticas
europeas muestran un importante
incremento de analfabetismo y
desempleo entre sordos gestualistas.

Y por tanto, la ingenieria
biomédica es hoy capaz de evitar la
mudez del nifio sordo, mediante
aplicacion temprana de audioprotesis.

Asi, confundiendo crepusculos
con amaneceres, los comunicélogos,
transitamos en perpetua formacion,
deformacion y transformacion. En 42
afios hemos abordado: la fbniatria, la
audioiogia y el lenguaje en éareas
diagnosticoasistendales, docentes y de
investigacion. Nuestro campo laboral se
ha enriquecido con la odonto-
estomatologia y la audioprétesis. La Fga
D Rudasevski introduce en el 97 el
estudio funcional de la deglucion de
liguidos y so6lidos mediante video-
cinenradiofluoroscopia, fundamental
para las clinicas de ORL y odontoldgica.

Integramos equipos muid-
disciplinarios: con el Prof Purriel para el
estudio de la enfermedad de Alport, que
continta hoy dia la Fga A Munyo; con
los Dres Bolaseo, Prego y Ferrari para
el estudio de perturbaciones fono-
respiratorias, posturales y emotivas en
nifios con defectos de implantacion
dental; con los Dres H Suarez y C



Caffa en la Unidad de Implantes
cocleares en la cual comparto con las
Fgas Debellis 'y  Silveira la
responsabilidad del entrenamiento
auditivo pre y post implante; con el
equipo de implantes de titanio de la
Facultad de Odontologia, donde la Fga
B Berckerman colabora con la Prof |
Jankielewicz; con las Fgs A Pollaky N
Zirowiks que brindan asistencia
fonoaudioldgica en barrios carendados
y en dinicas de psiquiatria infantil; con
el equipo de higiene ambiental de la
IMM que incorpora a las Fgas Dufau y
Silveira a la investigaddn de la poludén
acustica de nuestra dudad; con el
equipo que investiga aspectos laborales
en el marco del MERCOSUR, en el cual
nos representa la Presidente de
ADEFU, laFga A Munyo.

En k> personal he vivido con
alegria el despliegue de esta profesion
(que traigo en la sangre); he introduddo
el analisis espectrografico para el
estudio fonoacustico (hardware vy
software de Ricobaldi & De Luea, 1991);
he tenido el honor de introdudr Ila
protesis transposrtora del Prof Lafén
para la sordera profunda, la metodologia
aconsejada para su utilizadén y para la
enseflanza de una 2da lengua a sordos
oralizados. (En esta investigacion del
método natural, M Nadalutti, francés,
portador del transpositor acustico,
adquirid espafiol oral, integrandose a mi
familia, en 1992). Y paralelamente con
M Oribe yS Dufau, introdujimos canto
y musica en la rehabilitad™ del

laringectomizado y en la estimulacion
auditiva precoz del sordo prelingual para
el desarrollo neuropsiquico de
asodadones audiovisomotoras y
emotivas al servido de la comunicacion.

Han sido publicados libros de
estudio y numerosos articulos en
revistas nacionales y extranjeras, y la
fonoaudiologia del cono sur se
retroalimenta con aportes de colegas
uruguayas, mujeres todas, con escasas

excepdones.
La Escuela Universitaria de
Técnologia Médica anuncia la

Licendatura en Fonoaudiologia, dirigida
por la Prof Sarah Dufau (Licenciatura
que permitira continuar los estudios en
el extranjero) y el primer curso de
postgrado cuyo tema serda "Linguistica”.

Octavio Paz, premio Nobel de
Literatura falleddo este afio nos decia
refiriéndose a la lengua en su doble
acepdén de "6rgano de la deglucion y
de la articulacién de la palabra™

"La lengua es un teatro de
signos”.

Y en otra instancia, hablando de
la lengua en su acepdén de Idioma
como sistema de signos”, Octavio Paz
nos decia;

“La lengua es un signo. Es el
signo de nuestra condicion humana*.

En el espado fisico y mental que
media entre estas dos metaforas del
poeta, deambula nuestra profesion, su
permanente evoluddn y nuestra ética

-0 -



Historia de los Congresos Latinoamericanos y Panamericanos
de Otorrinolaringologia hasta la fundaciéon de la Asociacion
Panamericana de Otorrinolaringologia y Broncoesofagologia

History of the Latin American and Pan American Congresses of
Otorhinolaryngology up to the Constitution of the Pan American
Assocaition of Otorhinolaryngology and Bronchoesophagology

Milton Rizzi

Resumen de la cronologia

El  Primer Congreso Médico
Panamericano tuvo lugar en la dudad
de Washington en 1893; la seccion 12
correspondié a Laringologia y Rinologia
y la seccion 13 a Otologia.

En 1896, en ladudad de Kansas
tuvo lugar la primera reunién de la
Academia Americana de Oftalmologia y
Otolaringologia.

En 1901 se desarroll6 en
Santiago de Chile, el primer Congreso
Médico Latinoamericano.

En 1920, en Buenos Aires,
tuvieron lugar las ] Jomadas
Rioptatenses de Otorrinolaringologia
(ORL), con partidpadén de Argentina,
Brasil y Uruguay, wun verdadero
congreso sudamericano segln cronistas
de la época.

En 1938, en Rio de Janeiro, tuvo
lugar el | Congreso Brasilefio de ORL.
Se decidi6 que el siguiente tendria
caracter Sudamericano. Ese tuvo lugar
en Buenos Aires, en 1940, y el |l

Sudamericano, en Montevideo, en 1944,
Los presidentes respectivos fueron
respectivamente Joao Marinho de
Brasil, Eliseo V Segura de Argentina y
Justo M Alonso de Uruguay.

En 1944 en Montevideo, a
propuesta del Dr Ramén del Villar, de
México, se decidié que el siguiente
Congreso Sudamericano tuviese
caracter Latinoamericano. Este |
Congreso Latinoamericano de ORL vy
Broncoesofagologia (BE) tuvo lugar en
Santiago de Chile en 1949. Se
desarrollaron trienalmente hasta el X, en
Rio de Janeiro, Brasil, en 1978.

La Academia Americana de
Oftalmologia y ORL participé en el VI
Congreso Panamericano de Medicina,
que tuvo lugar en Rio de Janeiro en
1935, compartiendo el viaje en el
transatlantico *Queen of Bermuda”, con
el resto de la delegacion
norteamericana, bajo la presidencia de



Chevalier Jackson, y con la secretaria
de su hijo, Chevalier L Jackson.

En 1940 la Academia organizé
en Cleveland, Ohio, el | Congreso
Panamericano de Oftalmologia. Este
éxito determind que, en 1942, el
Presiente James Babbit comisionara a
Chevalier L Jackson la realizacion del |
Congreso Panamericano de ORL y BE.
Jackson se puso en contacto con las
personalidades ORL latinoamericanas
en el I Congreso Sudamericano de
Montevideo, y ofrecié la hospitalidad de
la Academia, incluyendo la financiacion
de la organizacion para este primer
evento panamericano.

El Dr Gordon New, presidente de
la Academia, hozo honor a este
compromiso, y el | Congreso
Panamericano tuvo lugar en el Palmer
House Hotel de Chicago, Illinois, en
octubre de 1946, a continuacién de la
sesion ordinaria de la Academia de
Oftalmologia y Otolaringologia. Un
comité ejecutivo designado al efecto se
comprometi6 al estudio de los estatutos
y reglamentos.

La Asociacidn Panamericana de
ORL y BE quedé constituida
inicialmente en 1946, y formalmente en
ocasion del Il Congreso realizado en
Montevideo y Mar del Plata en 1950.

PALABRAS CLAVE:
Historia; otorrinolaringologia; congresos.

Chronology abstract

The first Pan American Medical
congress took place in Washington in
1893; its Section XlIlI was Laryngology
and Rhinology and the Section XIIl was
Otology.

The American Academy of
Ophtalmology and Otolaryngology has
its first meeting in Kansas City in 1896.

The first Latin American Medical
Congress occurred in Santiago de Chile
in 1901.

In 1920, Argentina, Brazil and
Uruguay were present at the second
River Plate Otorrhinolaryngology (ORL)
Meeting. This was considered at that
time, a truly South American Congress
of Otolaryngology.

In 1938, during the first Brazilian
Congress of ORL, it was decided that
the next Congresses would have South
American scope. In that character, the
next South American ORL Congresses
took place in Buenos Aires in 1940 and
in Montevideo in 1944. The Presidents
of those congresses were Joao Marinho
from Brazil, Eliseo V Segura from
Argentina and Justo M Alonso from
Uruguay. During the Uruguayan
Congress in Montevideo, Ramoén del
Villar, from Mexico, proposed and was
accepted that the South American
congresses will in the future be Latin
American, to include the Latin countries
in North America (Mexico), Middle
American and in the Caribbean Islands.

The frist Latin American
Congress of ORL, was held in Santiago
de Chile, Chile, in 1949. Successive
congresses were held every three years,
until the 10thand last, in Rio de Janeiro
in 1978.

In 1935, the American Academy
of Ophtalmology and Otolaryngology,
under Chevalier Jackson’s presidency
and Chevalier L Jackson’s secretariat,
participated in the VI Pan American
Medical Congress, held in Rio de
Janeiro.



On October 1940, in Cleveland,
Ohio, the Frist Pan American Congress
of Ophtalmology was organized by the
American Academy of Ophtalmology
and Otolaryngology. Following this
successful event, James Babbit,
president of the Academy, decided to
organize a Pan American ORL and BE
Congress, and commissioned Chevalier
L Jackson to contact the appropriate
Latin American doctors. Jackson held
meetings during the 1944 Montevideo
Congress, offering the Academy
sponsorship that included the financing
of the first meeting.

The first Pan American Congress
of ORL and BE took place in Chicago in
1946, under the presidency of Dr
Gordon New, with the sponsorship of the
Academy. The Constituition and bylaws
of the Pan American Assocaition of
Otorhinolaryngology and Broncho-
esophagology were finally approved at
the Il Pan American Congress, held in
Montevideo an Mar del Plata, in January
1950.

KEYWORDS:
History; otorhinolaryngology; congress.

Primer Congreso Panamericano de
Otorrinolaringologia y Bronco-
esofagologia

El  primer Congreso Pana-
mericanol3 de Otorrinolaringologia vy
Broncoesofagologia se desarrollé en el
Hotel Palmer House de Chicago, los
dias jueves 17, viernes 18 sabado 19 de
octubre de 1946, a continuaciéon de la LI
Sesion Anual de la Academia

Americana de Oftalmologia y
Otolaringologia.

Esta reunién habla tenido lugar
los dias 13 a 17 de octubre,
reservandose el jueves 17 para el
Banquete Panamericano y la Sesién
Inaugural del Congreso Panamericano.
(Apéndices Documentales 1y 2).

Los participantes que registraron
asistencia a este primer congreso fueron
102 por Latinoamérica, 146 por Estados
Unidos, 3 por Canada y 11 por paises
fuera del continente Americanol13

El comité Ejecutivo de este
primer Congreso Panamericano estuvo
presidido por el Dr Gordon B New, la
secretarla general estuvo a cargo del Dr
Chevalier L Jackson y la tesoreria
general por el Dr William L Benedict.

Antecedentes historicos de los

Congresos Panamericanos de
OtDrrinolaringologfa y Bronco-
esofagologia

Primer Congreso Médico

Panamericano

Tuvo lugar los dias 5,6,7,y 8 de
setiembre de 18934 en Washington, DC,
EEUU. Este evento fue la culminaciéon
de esfuerzos promovidos por la
Asociacién Médica Americana, a través
del Dr Charles Reed y de la entusiasta
colaboraciéon del Congreso de los
Estados Unidos, que invité a concurrir a
todos los paises de América a través de
los gobiernos, y se hizo cargo también
de una parte importante de la
financiacion.

Este Congreso estuvo
enmarcado en la politica inter-
americana5b del gobierno de los Estados
Unidos, vy el Presidente Grover



Cleveland le dio mucha importancia. En
ese sentido tuvo a su cargo el discurso
inaugural y la recepcién oficial a todos
los participantes extranjeros en la Casa
Blanca, donde personalmente salud6 a
cada uno de ellos.

Se ighoraba en ese momento y
no se sabria oficialmente hasta 15 afios
después, porque Grover Cleveland
hablaba con una extrafia voz
nasalizada6. La verdad era que hacia
poco mas de dos meses habia sufrido
una amplia extirpacion de maxilar
superior por un carcinoma. Para
mantener en secreto el procedimiento,
éste habia sido efectuado en alta mar a
bordo del yate “Cneida”, haciendo creer
al publico y prensa estadounidense que
el presidente estaba de pesca en sus
vacaciones de julio.

El  Primer Congreso Médico
Panamericano tuvo 637 asistentes, de
los cuales 60 fueron latinoamericanos.
Como gran invitado de honor particip6 el
Prof DrAdam Politzer (1835-1920), que
disert6 en la Seccién XIlll, Otologia. La
Seccién Xl de este Congreso estuvo
dedicada a Laringologia y Rinologia.

Cada Seccion tenia un
presidente Ejecutivo, que era de EEUU
y varios presidentes y secretarios
honorarios tanto de EEUU como de
paises latinoamericanos, muchos de los
cuales no habian podido concurrir, pero
igualmente figuraban.

Este Congreso fue una
verdadera integraciéon entre los paises
de América y fue el primer evento en el
cual se reunieron especialistas médicos
latinoamericanos y norteamericanos.

Como fin de fiesta, el Congreso
de los EEUU, a través de la Comisién
Organizadora invitd, con todos los
gastos pagados, a los jefes de

delegacioén a un viaje en tren de 10 dias
de duracién a las ciudades de Filadelfia,
Nueva York, Boston, Detroit y Chicago,
para visitar centros hospitalarios.

Academia Americana de Oftalmologia
y Otolaringologia

La reunidon preparatoria que
derivé luego en la fundacion de la
Academia , tuvo lugar en Kansas City
en 1896, promovida por el Dr Hal
Foster, que actué como secretario, bajo
la presidencia del Dr Adolph Alt.

En 1903 en la reuniéon efectuada
en Indianapolis bajo la presidencia del
Dr William Lincoln Ballenger (1861-
1915) y la secretaria del Dr Derrick Vail,
de Cindnatti, la entidad adopt6é el
nombre oficial de Academia Americana
de Oftalmologia y Otolaringologia.

Con el prop6sito de mantener un
alto nivel de calidad de las disciplinas
involucradas en la Academia fueron
prontamente aprobadas mociones que
promovian la realizacibn de cursos y
examenes para garantaizar un exigente
desempefio médico. EI American Board
of Ophtalmology nadé6 asi en 1917, y el
American Board of Otolaryngology en
1924.

En 1978 se produjo una
ordenada y ya prevista separacion de
las dos grandes especialidades de la
Academia, y surgieron asi la Academia
Americana de Oftalmologia vy la
Academia Americana de Otolaringologia
y Cirugia de Cabeza y Cuello, prpducto
de la fusiébn en 1982 de la Divisidn
Otolaringolégica de la Academia y del
Consejo Americano de Otolaringologia y
Cirugia de Cabeza y Cuello.



Congresos Médicos Latino-

americanos

En Santiago de Chile, tuvo lugar
el Primer Congreso Médico
Latinoamericano9del 1 al 9 de enero de
1901.

Se traté de un congreso Médico
y una Exposicion Internacional de
Higiene, Demografia, Farmacia,
Ciencias Naturales y Dentistica.

Fueron enviadas invitaciones a
todos los paises latinoamericanos vy
asistieron representantes de Argentina,
Paraguay, Brasil. Ecuador, Uruguay (Sr
Arrieta, Embajador). México, Nicaragua,
El Salvador, Guatemala y, naturalmente,
Chile. Total, 10 delegaciones. Cada
congresista extranjero debié pagar una
libra esterlina oro como cuota de
inscripcién. Los chilenos pagaron 20
pesos de su moneda.

Los temas considerados en este
Congreso fueron publicados en tres
extensos tomos, y las conclusiones se
refirieron, sobre todo, a temas de
higiene de alimentos, saneamiento,
sanatorios maritimos, prevencion de
enfermedades venéreas, lepra,
tuberculosis, combate al alcoholismo y
sanidad maritimay de puertos.

El Unico trabajo
otorrinolaringolégico, acompafado por
una fotografia muy demostrativa, fue
presentado por el Dr Antonio Tirado, de
la ciudad de Ovalie, que refiere el caso
de un chico de 15 afos con una
monstruosa deformacién maxilofacial
causada por una ranula congénita que
fue tratada primero por puncion vy
finalmente por excision capsular y cierre
por segunda intencién.

Este Congreso tuvo la virtud de
promover la realizacién de por lo menos

seis eventos latinoamericanos mas.
Inmediatamente fueron: Buenos Aires
en 1904, Montevideo en 1907 y Rio de
Janeiro en 1909. Este Cuarto Congreso
Médico Latinoamericano tuvo un éxito
fenomenalld Concurrieron numerosos
paises americanos, con una asistencia
total cercana a los 1.500 participantes.

Uruguay enviéo 87 delegados,
siendo la comitiva mas numerosa la de
la Republica Argentina. Entre las
personalidades maddicas que envié este
pais se destacaba el cordobés Dr Eliseo
Segura (1870-1946)11 Segura era,
desde 1898 profesor suplente de
otorrinolaringologia, tenia formacion
europea, y estaba dotado de una
legendaria habilidad en endoscopla y
rinosinusoiogia.

Segura presentd en el Congreso
de Rio de Janeiro tres trabajos
cientificos, dos de ellos referidos al
siempre draméatico tema de los cuerpos
extrafios en vias aerodigestivas.

Estas exposiciones motivaron
fuertemente a Joao Mamhol2 (1875-
1955), hijo y nieto de ilustres médicos
de la corte Imperial del Brasil. Meses
después, Marinho concurrié a Alemania
y al Imperio Austro Hungaro a
especializarse. En 1918 Joao Marinho
fue nombrado profesor titularde ORL de
la Facultad de Medicina de Ila
Universidad de Rio de Janeiro. Marinho
era un hombre muy culto, escribia como
un literato y siempre fue muy fiel a sus
sentimientos.

Esta primera reunidon que tuvo
con Eliseo Segura inici6 una profunda
amistad que durd treinta y siete afios,
hasta 1946, afio en que Segura sufrid
muerte subita poco antes de viajar a los
Estados Unidos para asistir al Primer
Congreso Panamericano de ORL y Be.



Reuniones Rioplatenses de ORL y las
Semanas Paulistas

Del 3 al 5 de enero de 19201314
tuvieron lugar en Montevideo las
primeras Reuniones Rioplatenses de
ORL

El Rio de la Plata divide o une,
segln se suele decir, los pueblos
hermanos de Argentina y Uruguay.

El nombramiento como profesor
titular de ORL de Ila Facultad de
Ciencias Médicas de Buenos Aires del
dindmico Dr Eliseo Segura y un
intercambio académico de profesores
iniciado en este afio, entre Argentina y
Uruguay, motivaron un decisivo viaje de
Segura a la capital uruguaya.

Manuel Quintela (1865-1928),
profesor uruguayo desde 1900, adhirid
entusiasmado a la idea de Segura de
realizar reuniones conjuntas, y como
deciamos, los primeros dias de un
caluroso enero de 1920, los
otorrinolaringélogos uruguayos y
argentinos asistieron, rigurosamente
vestidos de jacket, a dos dias de
reuniones y a una soleada tarde en el
Hipédromo Nacional, donde Quintela,
gran amante del turf, habia programado
el Gran Premio “Congreso Rioplatense
de Otorrinolaringologia”.

La Sociedad Rioplatense de
Otorrinolaringologia fue fundada el 5 de
enero de 1920. El Secretario uruguayo
de estas reuniones fue el Dr Justo
Marcelo Alonso (1886-1974)15

Alonso nad6é en Uruguay en
1886, se gradu6é como médico en 1915,
y ya era profesor Agregado por
concurso de oposidon en 1917.
Discipulo de Friedrich Siebenman
(1852-1928), es conoddo en toda
América por su epénimo mundial, la

laringectomia pardal horizontal, técnica
justamente presentada al | Congreso
Panamericano de ORL y BE de 19461

Alonso naddé en esta primera
Reunion Rioplatense de Montevideo
una gran amistad con Eliseo Segura, y
pocos meses después, en la segunda
Reunion Rioplatense, que tuvo lugar en
Buenos Aires del 21 al 24 de agosto de
1920, sus vinculos de amistad
profesional se extendieron al Brasil, al
conocer al profesor Joao Marinho, de
Rio de Janeiro, espedalmente invitado
al evento.

Esta segunda Reunidén
Rioplatensel6 fue muy importante. Se
habia enviado invitadones para
concurrir a colegas de Chile, Bolivia,
Paraguay, Perd y Brasil. Finalmente
pudieron asistir los colegas, profesores
de Rio de Janeiro, Joao Marinho y
Francisco de Castilho Marcondes y de
Sao Paulo el profesor Dr Henrique

Lindemberg. Los otros invitados
excusaron su inasistenda, pero
prometieron concurrir a  préximos

eventos. Con cerca de dncuenta
participantes, se leyeron sesenta
comunicadones en cuatro dias de
intenso trabajo. Este evento constituy6
“un verdadero congreso sudamericano
de otorrinolaringologia”, segun Alonso,
que ofjcié una de las secretarias1418

La primera Reunién brasilefia de
nuestra espedalidadl7 se realiz6 en la
pujante San Pablo del 15 al 23 de
octubre de 1926, y fue llamada “Semana
de Otorhino-Neuro-Oculistica”.

La organizaddn corrié a cargo
de la Sodedad de Mediana y Cirugia de
San Pablo, y conté con sesenta
adherentes, provenientes sobre todo de
los estados de Sao Paulo y Rio de
Janeiro.



La conferencia inaugural estuvo
a cargo del Prof Joao Marinho, que fue
nombrado Sodo Honorario de la
Sociedad Organizadora en la sesiéon de
clausura, donde de hicieron votos para
la realizacion de subsiguientes
reuniones.

Esta primera "Semana PauUsta"
habla significado siete dias de gloria
para Joao Marinho, que alli present6
trabajos, asisti6 a discusiones y fue
distinguido con membreda de honor.

Diez artos después, la misma
Sociedad de Medidna y Cirugia de San
Pablo organiz6 una "segunda semana
de Otolaringologia”, que también se
desarrollé en la dudad PauUsta, los dias
6 al 11 de julio del arto 193618

Este evento reunié especialistas
de muchos mas estados brasilertos que
la primera Semana, se invité al Prof
Justo Alonso a dictar una conferencia y
partidpar de los debates10

Asi como la primera Semana
PauUsta fue la gloria de Joao Marinho,
esta segunda destaca la relevante
partidpaciéon de David de Sanson.

Raul David de Sansénl2 ejerci6
en sus comienzos Oftalmologia Y
Otorrinolaringologia. Por concurso
accedi6é al cargo de docente libre de
Oftalmologia en 1914, y por el mismo
mecanismo fue designado docente libre
de ORL en 1920. Fue disdpulo del
primer ORL académico brasilerto, el Dr
Hilario de Gouvea y tuvo una extensa
formadon europea. Fue jefe de escuela
y profesor de muchos brillantes
especialistas brasilertos.

En esta segunda Semana,
Sansén presentd tres comunicaciones
de gran nivel, ilustrando a sus colegas
sobre casos de osteomielitis de maxilar
inferior, y sobre las complicaciones

m

endocraneanas de las patologias 6ticas
y rinosinusal.

En la sesion de cierre el Dr
Ottoni de Rezende propuso fuese
elegida Minas Gerais como sede de la
"préxima semana” en un término de tres
artos.

Q Dr llden Duarte rechazé la
idea, argumentando que su estado no
tenia, por el momento, el peso cientifico
como para tomar un emprendimiento de
esta naturaleza; su catedra tenia tan
s6lo ocho artos de antigiedad y los
otorrinolaringélogos de la capital minera
no excedian ladocena.

La reunidn termind sin que fuese
designada sede y fecha de la siguiente
sesion. Ya analizaremos como Joao
Marinho, ausente de esta reunién,
recogi6 rapidamente el desafio de
realizar un gran congreso nadonai de
Otorrinolaringologial2

El Panamericano

El primer Congreso Médico
Panamericano habia tenido lugar en
Washington DC en 1893, como
habiamos analizado. Con intervalos
variables se habian realizado otros
cuatro eventos, que comenzaron a ser
populares cuando se decidié rentar un
transatlantico20, el "Queen of Bermuda”,
época en la que los vuelos eran
riesgosos y llenos de escalas, y el iman
de un placentero viaje por mar era muy
sugerente.

El Vi Congreso Médico
Panamericano tuvo lugar en Rio y San
Pablo; flotante y en las ciudades, del 15
al 19 de julio de 19352L

El Profesor Chevaiier Jackson
(1865-1958) fue presidente del
Congreso, y llevé como asistente



secretario a su hijo, Chevalier Lawrence
Jackson (1900-1960).

CL Jackson llevé como amigo e
intérprete al Dr Leandro Tocantins, de
Belém do Para, su compafiero de
graduaciéon y posterior distinguido
hematdlogol2.

La reunion de la seccién de ORL
tuvo lugar el 19 de julio de 1935 en San
Pablo, y alli asistieron delegados de
Argentina, Venezuela y México,
acompafiando a norteamericanos y
brasilefios.

El Dr Chevalier Jackson, en su
caracter de presidente del VI Congreso
Médico Panamericano, mandd construir
un martillo para moderar las Sesiones, y
una caja en la que éste era guardado.

La caja estaba hecha de madera
neutral, y tenia insertados veintidos
discos de madera del mismo origen, uno
por cada nacién de América. Las piezas
separadas eran mantenidas unidas por
un fleje de plata, que representaba la
ciencia médica simbolizando la unién de
los médicos de distintos paises. En el
fleje luda una inscripdén en latin que
decia: “Nada sino el bien puede suceder
al empefio de médicos de veintidos
banderas unidos bajo el estandarte de
su denda médica”. Esta caja y el
martillo fueron presentados por la
Asodaddn Médica Panamericana al Dr
Gordon B New, presidente del |
Congreso Panamericano del ORL y BE
para moderar las sesionesl

Hada fines de los afios 30 la
proximidad de una guerra europea de
magnitud y extension imprededbles,
reforz6 el interamericanismo52 de la
Administradén RooseveK. Tanto el
Departamento de Estado como la
Oficina Coordinadora de Asuntos
Interamericanos22 promovieron la

realizadén de reuniones entre
profesionales de las Américas.
Estudiantes de centros europeos

durante muchos afios los
latinoamericanos habian comenzado a
dirigirse a centros docentes

norteamericanos al comienzo de la
década de 1930, sobre todo en &areas
como la Broncoesofagotogia. Imbuida
de espiritu interamericanista, la
Academia Americana de Oftalmologia y
Otolaringologia design6 un comité
organizador del que seria | Congreso
Panamericano de Oftalmologia. Este fue
presidido por el Dr Harry S Gradle, de
Chicago, y el Congreso tuvo lugar con
gran éxito, pese a que la guerra habia
ya comenzado, en Cleveland, Ohio, los
dias 11 y 12 de octubre de 19402324

En esta reunién, a la que
concurrieron delegados de 18 paises
latinoamericanos, se decidi6 que un
comité permanente organizara
periddicamente Congresos Pana-
mericanos de Oftalmologia. La ciudad
elegida como sede del Il Congreso fue
Montevideo, capital de la Republica
Oriental del Uruguay. Este Il
Panamericano tuvo lugar en el Hotel
Miramar de Carrasco, del 15 de
noviembre al 1° de diciembre de 1945.

El 19 de enero de 1942, el Dr
William P Wherry, de Omaha, Nebraska,
por 15 afos secretario y secretario-
tesorero de la Academia Americana de
Oftalmologia y Otolaringologia, designé
al Dr Chevalier L Jackson como
miembro de un Comité de
programacién, encargado de promover
la realizacién de un primer Congreso
Panamericano de ORL y BE.

Numerosas cartas fueron
enviadas a representantes otorrino-
laring6logos de paises



latinoamericanos, invitandolos a una
reunion preparatoria. Esta se celebrarla
en conjunto con la sesién regular de la
Academia Americana, que finalmente
tuvo lugar en Chicago en 1943, bajo la
presidencia del Dr James A Babbit, de
Filadelfia.

La guerra dificulté notoriamente
la concurrencia de los invitados, pero los
que pudieron ir recibieron la agradable
sorpresa de ser recibidos por el Dr
Babbit con un discurso en castellano,
idioma que el colega habla estudiado
especialmente para el evento.

Igualmente, la participacion
como anfitrion de honor del Dr Ralph
Fenton, distinguido otorrinolaringélogo y
alergista, fue destacada especial-
mente22

El Comité de Relaciones
Interameficanas invité al Dr Gradle para
oir sobre su experiencia en la
organizacion del | Congreso
Panamericano de Oftalmologia, vy
finalmente se decidio, por mocién del Dr
Ralph Fenton, la realizacién de un
Congreso Panamericano de ORL y BE a
realizarse en conjunto con la reunién
anual de la Academia, y que ésta se
hiciera cargo de la financiacion del
evento. Igualmente, la Academia decidio
que este congreso tuviese lugar en
conjunto con la reunién anual ordinaria
del afio 1945.

Los miembros del comité de
Relaciones interamericanas, integrantes
del Comité para la realizacion del |
Congreso Panamericano de ORL y BE
fueron los siguientes: James A Babbit,
Ralph Fenton, Juan Font, Arthru Proetz,
Frank Spencer, Gordon B New. vy
Secretario Ejecutivo, Chevalier L

Jackson.

Congresos Sudamericanos y
Latinoamericanos

La Sociedad de Otorrino-
laringologia de Rio de Janeiro fue
fundada el 9 de octubre de 1937,
influenciada por el acontecimiento
renovador de la Il Semana Paurista de
Otorrinolaringologial228. Su primer
presidente fue el General Alvaro
Tourinho, jefe del Servido ORL de!
Hospital Central del Ejército.

Esta novel sociedad fue lugar de
enfrentamiento de los dos grandes
sectores de poder de la
otorrinolaringologia carioca; por un lado
el viejo profesor Joao Marinho, por el
otro el emprendedor Raul David de
Sansonl12

Marinho propuso realizar el
deseado | Congreso Brasilefio de ORL Yy
BE el ario 1938, es dedr poco tiempo
después de instalada la Sociedad
Carioca. Sanson objeté que no era
posible correctamente organizar un
Congreso en ese lapso, integrando los
especialistas del enorme Brasil, un pais
del tamafio de un continente.

La polémica se hizo dura, los dos
jefes contaban con numerosos
discipulos y adherentes. Finalmente, en
estrecha votacion, triunfé el criterio de
Marinho. El congreso seria realizado en
octubre de 1938a*27.

Sanson respondié expresando
que Joao Marinho pertenecia a "un
pasado extinto de la Otorrino-
laringologia”, y ni €l ni sus discipulos se
adhirieron al | Congreso Brasilefio.

Recién en ocasion del 1l
Congreso Braslefo. que tuvo lugar en
Bahia del 20 al 24 de enero de 1948, se
produjo la reconciliacion entre los dos
grandes de la otorrinolaringologia



carioca. Alli, Sansén expres628 “O
Professor Raul David de Sansén puede
que ainda una vez se preste
homenagem a memoria do professor
Edoardo de Moraes, e tambén se
registre um voto de louvor e aplausso ao
Professor Joao Marinho, pela eficiénte
atuadao neste Congresso. Desfazendo
a sua propria frase de que pertenece a
um pasado extinto, pois ainda agora,
demonstra, que com vigor de mocoso,
eie é que extingue o passado”.

El I Congreso Brasileio2627 de
ORL se reaiz6 del 3 al 9 de octubre de
1938, siendo presidido por el Prof Joao
Marinho y conté con 123 asistentes
brasilefios, un muy buen nimero, y
como invitados especiales, concurrieron
Eliseo Segura y Juan Manuel Tato, de
Argentina, y Justo M Alonso, de
Uruguay.

El Dr Eliseo Segura llego el 5 de
octubre, dos dias tarde, al Congreso, a
pesar de haber recibido una imperativa
carta de Marinho, para que se hiciera
presente: “Yoce vem, voce viré" solo
pocas horas antes de abordar el Vapor
“Oceania” en el puerto de Buenos Aires.

El Dr Alonso debid viajar en
aviéon, medio de transporte que en este
periodo de su vida le era muy poco
simpatico.

Pero alli estuvieron los dos
grandes de la ORL rioplatense, juntos
con el Dr Tato y “con el corazén hada
este Congreso"26 como manifestd el Dr
Segura en su discurso de apertura,
dirigiéendose hada una entusiasta
audienda.

¢Por qué un Congreso cuya
fecha habia sido deddida un afio antes
tuvo estos apuros? Es muy probable,
vista la rivalidad con el propio David de
Sanson, que las estimadones de

asistenda y el éxito del evento
estuvieran en crisis en la opinién del
presidente del Congreso, Dr Joao
Marinho.

La lealtad de éste para con los
Rioplatenses era muy fuerte, Marinho
permanentemente viajaba a los
congresos de la Sodedad Rioplatense
de Otorrinolaringologia. Esta entidad
habia sido fundada, como hemos
anotado, en 1920, y acababa de
realizar, en ese afo 1938, su XIl
Reunidn con la asistenda de Marinha :

En ocasion del cierre del |
Congreso Brasilefio de ORL, Joao
Marinho propuso que26 "o Il Congreso
de Otorrinolaringologia Brasiliense
asdende a | Congreso Sudamericano,
como sede en Buenos Aires, sob a
presidénda do Professor Eliseo V
Segura”. La proposidéon fue aceptada
poradamadon.

Es difidl saber qué pensaba
Marinho del éxito del proximo congreso
brasilefio.

Independientemente de sus muy
daros sentimientos americanistas y de
integradon, muchas veces
demostrados, “Los Estados Unidos de
América del Sur*, gustaba dedr, es
posible que Marinho haya decidido
derivar la responsabilidad de la
organizacion de un evento tan
importante, en un pais tan extenso
como Brasil, transfiriéndola a un grupo
sudamericano de gran capacidad y
prestigio.

El I Congreso Sudamericano fue
realizado en la dudad de Buenos Aires
los dias 21 al 24 de abril de 1940, bajo
la presidenda de Eliseo V Segura2 La
asistenda brasilefia fue multitudinaria,
217 delegados en conjunto con 143
argentinos, 34 uruguayos, 15 bolivianos,



De izquierda a derocha. Eliseo Segura, Joao Marinho y Justo M Alonso.
Los "tros Mosqueteros" Sudamericanos de la Otorindaringologia.
Profesores de ORL en Argentina, Brasil y Uruguay respectivamente, fundadores de los
Congresos Panamericanos y Latioamericanos de ORL y BE.



5 chilenos, 13 venezolanos, 15
peruanos, 11 paraguayos 'y 40
colombianos; en total casi 500
adherentes de todas las naciones libres
sudamericanas, con la excepcién de
Ecuador.

El I Congreso Sudamericano fue
realizado en la ciudad de Buenos Aires
los dias 21 al 24 de abril de 1940, bajo
la presidencia del Dr JM Alonso, con
una asistencia total similar al |
Congreso. En esta oportunidad
asistieron representantes de todos los
paises sudamericanos. También Ramoén
del Villar, de México, Georges Canuyt,
de Estrasburgo, y Hanley Patrick y
Chevalier L Jackson, de los Estados
Unidos de América.

Chevalier L Jackson habia
volado especialmente a Montevideo
para asistir a este Il Congreso
Sudamericano, invitado por el Dr Justo
M Alonso.

En oportunidad de dirigirse a la
numerosa audiencia, expresé . “Tengo
el placery el honor de comunicarles los
saludos de la Academia Americana de
Oftalmologia, Rinologiay Laringologia, y
de la Asociacibn Americana de
Broncoesofagologia. En este momento
deseo entregarles la cordial invitacion
de la Academia Americana, a juntarse
con los otorrinolaringbiogos de la
Ameérica Central, de México y Cuba, del
Canada y de los Estados Unidos, en un
congreso Panamericano que patrocinara
la Academia en Chicago, en la semana

del 7 de octubre de 1945,
inmediatamente después de la
cincuentava reuniéon anual de la
Academia. Todos los colegas

latinoamericanos concurrentes serian
huéspedes de honor en todos los actos
cientificos y sociales de laAcademia”.

A esta invitacibn siguid un
almuerzo de trabajo organizado por las
autoridades uruguayas en el
“Restaurante Cassoni”, ubicado en la
Ciudad Vieja de Montevideol , donde
muchos de los problemas de
organizacion de un evento tan complejo,
fueron analizados y resueltos.

Una lista parcial de asistentes a
la reunién incluyeron: Franz Conde
Jahn, de Venezuela, Plinio de Mattos
Baretto, de Brasil, Juan Bamoillet, de
Chile, Crispin Inzurralde, de Paraguay,
Félix Veintemillas, de Bolivia, Ernesto
Raffo, de Perud, Juan Carlos Dighiero y
Mario Rius, de Uruguay, Femando
Lopez Lara, de Ecuador y Abelardo
Irigoyen Freire, Manuel Gonzalez Losa,
Antonoio Carrascosa, Ricardo Bisi y
Roger Lanza Castelli, de Argentina.

El Dr Ramon del Villar, delegado
de México propuso en la sesion de
clausura que el préximo congreso “fuese
Latinoamericano en lugar de
Sudamericano"32 El Profesor Segura le
informdé que tal proposicion habia ya
sido considerada en el congreso anterior
y que agradecia la ratificacion de la
mocién. La Asamblea, por unanimidad,
aprobé esta modificacién. ElI préoximo
congreso seria Latinoamericano.

Ramaén del Villar expresé en su
discurso de cierre2 “En América del
Sur se me permitié aprender, porgque he
venido a aprender y se me permitid
estudiar. Esto me obliga a dar las mas
profundas gradas en mi nombre y en el
de mi pais, y recuerden sefiores, que
aquélla noble y hermosa tierra azteca,
desde el Suchiate hasta el Bravo, desde
el Golfo hasta el Padfico, abrir4d sus
brazos y se sentira orgullosa, el dia que
tenga la feliddad de ser sede, su capital,
de uno de estos Congresos



Laboameneanos que he tenido el orgullo
de ver plasmados en la resolucién de
esta Asamblea Sudamericana".

La Asamblea del Il Congreso
Sudamericano de ORL aprobd, por
adornacion, que la sede del | Congreso
Latinoamericano de ORL y BE fuese
Santiago de Chile, y que su presidente
fuese el Prof Javier Castro OHveira.

Después de algunas
postergaciones, este primer Latinoa-
mericano tuvo lugar en Chile, como
declamos, del 6 al 9 de enero de 1949,
con delegados de Argentina, Brasil,
Boiivia. Chile, Colombia, Ecuador, O
Salvador, Guatemala, Honduras,
México, Nicaragua, Panama, Paraguay,
Puerto Rico, Uruguay y Venezuela.
Asistieron en total 287 colegas, que al
igual que 49 arios antes, en ocasion del
I Congreso Médico Latinoamericano,
fueron recibidos con la clasica
cordialidad chilena.

Al término de este | Congreso se
decidio designar una secretaria
permanente, que recayod en la figura del
Dr Eduardo Cataran, incansable
trabajador de estos eventos por
muchisimos arios.

Los Congresos Latino-
americanos de ORL y BE se siguieron
realizando a intervalos irregulares hasta
1978, en que se designd Paraguay
como sede del siguiente. Dificultades
insalvables entre el delegado, que habla
llevado la propuesta, y probablemente la
presidencia y la Sociedad Paraguaya
que debia organizario, hicieron que
estos emprendimientos dejaran de
realizarse.

A partir de 1949, las sedes de
estos congresos fueron: 2) San Pablo,
1951; 3) Caracas, 1954; 4) Lima, 1957,
5) Montevideo, 1963; 6) México, 1966;

7) San Salvador, 1969; 8) Santiago de
Chile, 1972; 9) Bogota. 1975 y 10) Rio
de Janeiro, 1978.

Primer Congreso Panamericano de
ORLYy BE.

Fundacién de la  Asociacion
Panamericana de ORLy BE

Finalmente, después de un ario
de postergaciones debido a dificultades
ocasionadas por la segunda guerra
mundial, el | Congreso Panamericano
de ORL se celebr6 en Chicago del 17 al
19 de octubre de 1946, en el Hotel
Palmer House de Chicago, a
continuacidon de la U Sesién ordinaria de
la Academia Americana de Oftalmologia
y Otolaringologial

El Congreso estuvo presidido por
el Dr Gordon B New, de Rochester, y la
secretaria general estuvo desempefada
por el Dr Chevalier L Jackson.

0 acto de apertura del Congreso
estuvo serialado por un banquete de
gala al que fueron invitados todos los
jefes de las delegaciones latino-
americanas y sus famStares.

En esta cena el Dr Chevalier L
Jackson presentdé el martillo para
sesiones y la caja "Panamericana*
mandada construir por su padre en 1935
como hemos ya referido.

La academia designé miembros
de honor a los Dres Justo Alonso de
Uruguay, y Ricardo Tapia y Fernandez
de México.

Eliseo V Segura, de Argentina,
habla fafleddo poco antes de viajar y
dos arios antes, igualmente, habla
muerto el Dr James Babbit. gran
impulsor de este Congreso
Panamericano.



La publicacion de todo lo
expresado en este evento, que alcanzé
una edicibn de 488 paginas, fue
dedicada a estas ilustres figuras

desaparecidas.
El jueves 18 de octubre de 1946

se celebr6 la sesion conjunta del |

Congreso Panamericano con la

Academia de Oftalmologia y

Otolaringologia.

Con la presidencia de los Dres
Gordon B New y Ricardo Tapia y
Fernandez, y la secretaria de los Dres
Chevalier L Jackson y OE Van Alyea, el
Dr Justo M Alonso presentd su epénimo
mundial: “La Cirugia Conservadora para
el Cancer Laringeo*34 conocida en
Latinoamérica como Laringectomia
Pardal Horizontal.

Este | Congreso fue wuna
demostradon de espiritu interamericano
y generosidad de la Academia, que se
hizo cargo de:

a) La inscripdén general de todos los
participantes latinoamericanos.

b) Reservaciones de alojamiento de
las delegadones, en medio de la
crisis hotelera de post-guerra.

c) La invitadén a un banquete de
bienvenida a 25 jefes de delegacion,
presidentes y vicepresidentes.

d) La organizacion de un comité mixto
de presidentes y vicepresidentes
honorarios, 8 y 12 por Latinoamérica
y 8 y 12 por Estados Unidos,
respectivamente.

e) La publicadén de todos |los
comunicados al congreso, induso
de temas que habian sido enviados
por latinoamericanos que no habian
podido asistiral evento.

inmediatamente después de la
ultima sesion dentifica, se procedio6 al
nombramiento de un comité autorizado

para proceder a la redaccion de
estatutos y reglamentos de la nueva
organizacion, y para deddir el lugar,
fecha vy 'presidencia del siguiente
Congreso. Este comité, que se reunid
en varias oportunidades y en diferentes
paises, estuvo constituido pon

Chevalier L Jackson, como
secretario general y miembro
responsable; Juan M Tato, como
segundo secretario; Dr Paul Holinger,
como tesorero, y como vocales los Dres
Ricardo Tapia, Pedro Hernandez vy
Albelardo Irigoyen Freirel

El Dr Alonso partidpé en varias
reuniones de este comité, algunas de
las cuales tuvieron lugar en el domidlio
del Dr Antonio Zambrini, en la dudad de
Buenos Aires.

En una fotografia que figuralen
la publicad6n de actas y resultancias de
este Icongreso Panamericano de ORL y
BE puede verse a un juvenil Prof Juan
Manuel Tato, hoy con 70 afios de
ininterrumpida actividad profesional, y
que habia partidpado en este primer
congreso, como miembro de la
Delegaddén Argentina, y que luego fue
corredactor de los estatutos vy
reglamentos de la que seria Asociacion
Panamericana de ORLy BE.

La aprobadén formal de estos
estatutos fue efectuada en ocasion del i
Congreso Panamericano de ORL y BE,
que tuvo lugar en Montevideo y Mar del
Plata del 8 al 14 de enero de 195035.

El  primer Congreso Pana-
mericano de ORL y BE tuvo una
importante presenda latinoamericana,
cor) representantes de Argentina,
Bolivia, Brasil, Chile, Colombia, Costa
Rica, Cuba, Ecuador, Guatemala,
México, Paraguay, Peru, Puerto Rico,



Republica Dominicana, Uruguay Yy
Venezuela.

Canada, con tres participantes, y
EEUU, con wuna delegacion mas
numerosa, completaron la ndémina
americana al evento.

Once participantes de otras
naciones del mundo: Australia, China,
Dinamarca, Francia, Greda. Libano,
Noruega, Palestina, Portugal y
Sudéfrica. con un representante cada
una, y la Republica Filipina, con dos,
completan la relacién de asistentes ai |
Congreso Panamericano de ORL y BE.

Los congresos que sucedieron a
este primero fueron progresivamente
incrementando la presencia de paises, y
asimismo, el nimero  total de
partidpantes.

Por gentileza del Prof Eugenio
Romero-Dfaz, a quién agradecemos
ademas valiosa informacién y
asesoramiento, podemos brindar una
némina cronolégica completa de
dudados y paises organizadores de los
congresos que sucedieron a éste
primero de 1946, en Chicago, EEUU.

2. Montevideo y Mar del Plata, 1950.
3. La Habana, Cuba, 1952.
4. Ciudad de México, México, 1954.
5. San Juan, Puerto Rico, 1956.
6. Rio de Janeiro, Brasil, 1958.
7. Miami, EEUU, 1960.
8. Caracas, Venezuela, 1962.
9. Bogota, Colombia, 1964.
0. Ciudad de México, México, 1966.
11. Mar del Plata, Argentina, 1968.
12. Lima, Peru, 1971.
13. Ciudad de Panamé&, Panama,
1972.
14. Sao Paulo, Brasil, 1974.
15. New Orieans, EEUU, 1976.
16. Acapulco, México, 1978.
17. Santiago de Chile, Chile, 1980.

18. San Juan Puerto Rico, 1982.

19. Québec, Canada, 1984.

20. Puerto Valarta, México, 1986.

21. Salvador de Bahia, Brasil, 1988.

22. Buenos Aire6, Argentina, 1990.

23. Orlando. EEUU. 1992.

24. Isla Margarita, Venezuela, 1994,

25. Cartagena de Indias, Colombia,
1996.

26. Ciudad de Panama, Panam3,
1998.

27. Lima, Perd, 2000 (Sede ya votada
por la Asamblea de la Asodadén
Panamericana de ORL y Cirugia de
Cabeza y Cuello (CCC).

Comentarios

Antecedentes de los
Latinoamericanos

Congresos

Primordialmente, los Otorrino-
laringdéiogos sudamericanos compar-
tieron en los primeros arios de nuestro
siglo, los mismos maestros europeos de
la especialidad, y esto les otorgé una
similar identidad cultural.

En segundo término, los viajes
por mar, Unicos realmente posibles,
hicieron las comunicaciones en la costa
este de América del Sur mas faciles y
fluidas que entre otros territorios del

extenso continente. Por tanto,
Argentina. Brasil y Uruguay
establecieron sus contactos

profesionales antes que representantes
de otros paises sudamericanos, pero
sobre todo, hicieron que los viajes y
traslados fueran efectuados mas lapida
y placenteramente.

Esto facilité que, ya en 1920, se
desarrollara en Buenos Aires la segunda
Reunion de la Sociedad Riopiatense de
ORL, y en lo que fue un "verdadero



Congreso Pan Americano
de
Oto-rino-laringologia y Bronco-esofagologia
Jueves 17 de octubre

7:30 PM BANQUETE PAN AMERICANO Y SESION INAUGURAL

(Grand Bell Room)
(de etiqueta)

HUESPED DE HONOR - SE el Sr. Embajador de la Republica
Argentina, Dr Oscar Ivanissevich

PROGRAMA

1. Bienvenida: por el Presidente de la Academia, Dr GORDON B NEW (Rochester,
Minn).

2. Introduccién de los presidentes honorarios, vicepresidentes y delegados oficiales:
Dr CHEVALIER L

3. Discurso por el Alcalde de la Ciudad de Chicago, el Sr EDWARD J KELLY.

4. Discurso por el Gobernador del Estado de lllinois, Sr DWIGHT GREEN.

5. DrARISTIDIS A MOLL, Secretario, Oficina Sanitaria Pan Americana.

6. DrW W PETER, Director, Training Division, Institute of International Affairs.

7. Dr MALCOLM T MACEACHERN, President, Chicago Medical Society; Associate

Director, American College of Surgeons; Chairman, Council on International
Relations, American Hospital Association.

8. Dr GEORGE F LULL, Secretary and General Manager, American Medical
Association.

9. Dr. FRANCIS L LEDERER, President, Chicago Laryngological-Otological Society.

10. Dr BENJAMIN G HORNING, Director, Division of Medicine, W K Kellog
Foundation.

11. MrGEORGE MASSEY, Pan American Council of Chicago.

12. Dircurso de S E el Sr Embajador de la Republica Argentina, Dr OSCAR
IVANISSEVICH.

El banquete sera precedido por una recepcion a celebrarse en el Grand Ball Room, a
las 6:30 PM (gentileza de la Compafiia Ron Rico).

Apéndice Documental I. Congreso Panamericano de Otorrinolaringologiay
Broncoesofagologia. Banquete Panamericano y sesién inaugural.
Jueves 7 de octubre de 1946.



Comité Ejecutivo - Executive Committee
Presidente - President
Dr Gordon B New
VICE PRESIDENTES - VICE-PRESIDENTS

Dr Franz Conde Jahn (Caracas)

Dr Anibal Grez (Santiago)

DrPedro Hernandez G (Habana)
DrCrispin Insaurralde (Asuncién)
Dr Abelardo Irigoyen F (Santa F6)
Dr Roger A Lanza Castelli (Cérdoba)
Dr Femando Lopez Lare (Guayaquil)
DrM Ottoni de Rezando (Sao Paulo)
Dr Raul David de Sansén (R io)

Dr Ricardo Tapia Acufia (Mexico)
DrJuan MTato (Buenos Aires)

Dr Félix Veintemillas (La Paz)

Dr Howard C Ballenger (Chicago)
Dr Norton CanfMd (New Haven)
Dr Ralph A Fenton (Portland, Ore)
DrJuan H Font (San Juan)

Dr A C Furstenberg (Ann Arbor)

Dr Frands L Lederer (Chicago)

Dr Frands L LeJeune (New Orleans)
DrJames M Robb (Detroit)

OrWE Sauer (St Louis)

Dr LeRoy A Schall (Boston)

Dr H Marshall Taylor (Jacksonville)
Dr. Theodore E Walsh (St Louis)

SECRETARIOS - SECRETARIES
Secretario General- General Secretary
DrChevalier L Jackson (Philadelphia)
Asistente delSecretario General- Assisten General Secretary

DrJuan Carlos Arauz (Buenos Aires)

Secretarios en lo espaiiol Secretarios en k)por_tugues
Spanish Secretaries Portuguesa Secretarias

DrJuan BaroJOhet (Chile) Dr Plinio de Mattoe Berretto (S Paulo,

Dr Ricardo H Bist (Argentina) Brasil) ] .

Dr Abelardo Cadinach (Cuba) E”OSte Kos (RIIO,foaSU)
DrCarlos A. Gutierrez (Argentina) Freecr:‘zhaggir‘;‘afie;a”ces
DrManuel L6pez y Lopez (Mexico) . )
DrJuan Carlos Oreggia (Uruguay) Bn:/g'”é%rs/li—lgfr:?\(ﬁgg)(canada)
DrErnesto Raffo (Per() c

Secretarios en lo inglés - Engksh Secretaries

Dr C Stewart Nash (Rochester. NY)

DrGordon D Hoopla (Syracuse) Or Arthur W Proetz (St Louise)

DrDean M Licite (lowa City)
DrO E Van Alyea (Chicago)

TESORERO - TREASURER
Dr Paul H Holinger (Chicago)

Apéndice Documental 2. Comité ejecutivo del | Congreso Panamericano de
Otorrinolaringologia y Broncoesofagologla



Sudamericano”, se
cincuenta

Congreso
conjuntaran casi
especialistas.

Exactamente veinte afnos
después tuvo lugar el | Congreso
Sudamericano de ORL y BE. Aqui, el
nuamero de asistentes se duplicéd, casi
quinientos, cifra que se repitié en el I
Congreso de Montevideo de 1944, a
pesar de las grandes dificultades de
comunicacién que provocaba la guerra
mundial.

Ayer, como hoy, los imanes de
los congresos médicos, son las grandes
figuras, en este caso, entre otras muy
valiosas, destacamos a los ‘tres
mosqueteros de Sudamerica3s Eliseo
Segura, Joao Marinho y Justo M Alonso,
verdaderos creadores de ios congresos
Sudamericanos. Ramén del Villar, de
México, ensanché y extendi6 los
horizontes de estas reuniones a todas
las naciones de habla hispana, y asi
nacieron los Congresos Latino-
americanos de ORL y BE, que se
desarrollaron a lo largo de treinta afios.

Los Congresos Panamericanos
nacieron por una decision politica de
integracion entre los Americanos
fuertemente promovida en los EEUU, en

los primeros afios de la Il Guerra
Mundial.

La prestigiosa Academia
Americana de Oftalmologia y

Otolaringologia aceptdé el desafio, y
encomendé a Chevalier L Jackson para
llevar a cabo el emprendimiento.
Jackson fue un ser excepcional,
culto, poliglota, extremadamente habil y
un gran maestro3/. Verdadero caballero
amante de Latinoamérica, escribid
cientos de cartas, viajo miles de
kilbmetros y visité decenas de veces a

representativas figuras sudamericanas
de la otorrinolaringologia.

También tuvo suerte. Los
maestros y los genios también tenian la
suerte de encontrar la ORL
sudamericana fuerte y organizada, en
ocasion del Il Congreso Sudamericano
de Montevideo, en 1944.

La Academia Americana hizo
luego el gran esfuerzo. No cobrd las
incripciones, invitd un gran numero de
jefes de delegacion a coécteles y cenas
de gala, nombré tres socios de honor,
consiguié reservas de hoteles en
circunstancias muy dificiles, nombro
decenas de presidentes, vice-
presidentes vy secretarios latino-
americanos, hizo su LI asamblea previa

al | Congreso Panamericano y, por
ultimo, el 18 de octubre de 1946, realiz6
una reunion con todos los

latinoamericanos invitados.

El comité encargado de Ila
redaccion de los estatutos que
establecieron las bases reglamentarias
de la Asociacion Panamericana de ORL
y BE le fue encomendado como
secretario ejecutivo, al Dr. Chevalier L
Jackson, que como siempre cumplié con
su labor. Y asi, los estatutos estuvieron
listos para ser aprobados por Ila
Asamblea General del 1I Congreso
Panamericano de Montevideo, 1960.

Colofén

A Chevalier L Jackson, genio,
maestro y creador de la Asociacion y los
Congresos Panamericanos, dedicamos
este trabajo.

iLARGA VIDA A LA
ASOCIACION PANAMERICANA DE
OTORRINOLARINGOLOGIA Y

CIRUGIA DE CABEZA Y CUELLOI
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From Inter-American Politics to Success. The History of Thepan-
American Congresses of Otorhinolaryngology and Head and
Neck Surgery

Milton Rizzi

Abstract

The first Pan-American Congress
of Otorhinolaryngology and
Bronchoesophagology was held in
Chicago on October 17-19, 1946,
together with the LI Meeting of the
American Academy of Ophthalmology
and Otolaryngology. The Constitution
and by-laws of the Pan-American
Association of ORL and BE were
approved at the Il Pan-American
Congress held in Montevideo and Mar
del Plata in January, 1950. Every two
years since then, 25 Pan-American
Congresses have been taken place in
different cites in Latn American, USA
and Canada. The next one will be held
in Lima, Peru, in November 2000.

During World War Il the Program
Committee of the American Academy of
Ophtalmology and Otolaryngology, and
the Office of Inter-American Affairs of
the Department of State were specially
interested in developing plans for Pan-
Am ORL Congresses, and in 1942 Dr
Chevalier L Jackson was appointed
charmen of a Committee to this purpose.
Dr Chevalier L Jackson attended the I
South American ORL Congress held in
Montevideo in 1944. Five hundred
participants were present as well as
leading personalities of Latin American
ORL. Among others, Dr J M Alonso,
from Uruguay (Chairman), Drs E
Segura, from Argentina (Chairman of the
I South American ORL Congress, 1940)

and Joao Marinho, from Brazil
(Chairman of the | Brazilian ORL
Congress).

These three leaders were known
as the Three Latin-American Musketeers
of the ORL science. They were, with
Chevalier L Jackson, responsible of the
foundation of the successful Pan-
American ORL and Head and Neck
Association.

Key Words

HISTORY INTERAMERICAN
POLITICS
OTORHINOLARYNGOLOGY-
CONGRESSES.



De Politica e Historia Interamericana. Congresos Panamericanos
de Otorrinolaringologia y Cirugia de Cabeza y Cuello.

Resumen

El Primer Congreso
Panamericano de Otorrinolaringologia y
Broncoesofagologfa fue llevado a cabo
en Octubre 17 a 10 de 1946, en
conjunto con el LI Congreso de la
Academia Americana de Oftalmologia y
Otolaringologia. La Constitucién vy
Reglamentos de la Asociacion
Panamericana de ORL y BE fueron
aprobados en el I Congreso
Panamericano, realizado en Montevideo
y Mar del Plata en Enero de 1950.
Desde entonces, cada dos afos, 25
Congresos Panamericanos han tenido
lugar en diferentes ciudades de América
Latina. EEUU y Canada. El préximo se
realizar4 en Lima, Perd, en Noviembre
2000

Durante la Il Guerra Mundial, el
Comité de Programacion de la
Academia Americana de Oftalmologia y
Otologia, y la Oficina de Asuntos
Interamericanos del Departamento de
Estado estuvieron especialmente
interesados en desarrollar planes para
realizar Congresos Panamericanos. En
1942 el Dr Chevalier L Jackson fue
nombrado Encargado de un Comité
para este proposito. EI Dr. Chevalier L
Jackson concurri6 al Il Congreso
Sudamericano, llevado a cabo en
Montevideo en 1944. Quinientos
participantes  estuvieron presentes,
incluyendo algunas personalidades
relevantes de la ORL Latinoamericana.
Entre otros, el Dr JM Alonso

(Presidente), los Dres E Segura, de
Argentina (Presidente del | Congreso
Sudamericano de ORL, 1940) y Joao
Marinho, de Brasil, Presidente del |
Congreso Brasilefio de ORL

Estos tres lideres, conocidos
como los Tres Mosqueteros
Latinoamericanos de la ORL, fueron,
con Chevalier L Jackson, los
responsables de la fundaciéon de Ila
exitosa Asociaciéon Panamericana de
Otorrinolaringologia y  Cirugia de
Cabeza y Cuello.

Palabras Clave

HISTORIA-POLITICA INTERAMERICA-
NA-OTORRINOLARINGOLOGIA-
CONGRESOS.



Introduction

Lima, Peru, next November
2000, has been designed as the site for
the XXVIlI Pan American Congress of
Otorhinolaryngology-Head and Neck
Surgery(1).

More than seven hundred
participants from different countries in
America will attend this Congress.

This report is the history of these
successful events.

First Pan American Medical Congress

Under the impulse of the
Columbian Quadricentennial
Celebration, the government of the US
requested from the American Medical
Association the calling of a Pan
American Medical Congress.

This Congress was held in
Washington DC, September 5-8,1893®
The invitation issued by the President of
the USA stated that

“The American Medical
Association, which is a great national
organization of the medical profession of
the United States, has authorized an
invitation to the medical profession of all
countries of the western hemisphere to a
Pan-American medical congress, to be
held in the city of Washington,
September 5, 6, 7, 8, 1893, and a joint
resolution of the Congress, approved
July 18,1892, authorized and requested
the President to invite the several
governments concerned to send official
delegates to that Congress.

The purposes of this congress
are to promote the closer relations
between the medical profession of the
various participating countries, and it is
believed that such a congress can not

fail to result in important intellectual and
material benefits”.

There were 22 Sections for
considerations:

1. General medicine.

2. General surgery.

3. Military medicine and surgery.

4. Obstetrics.

5. Gynecology and abdominal surgery.

6. Therapeutics.

7. Anatomy.

8. Physiology.

9. Diseased of children.

10. Pathology.

11. Ophtalmology.

12. Laryngology and rhinology.

13. Otology.

14. Dermatology and syphilography.

15. Orthopaedics.

16. Hygiene, climatology, and
demography.

17. Marine hygiene and quarantine.

18. Diseases of the mind and de
nervous system.

19. Oral and dental surgery.

20. Medical pedagogies.

21. Medical jurisprudence.

22. Railway surgery.

The registration fee was 10 U$
dollars for each member resident in the
USA, but no fee was charged to foreign
members.

All  Section presidents were
American, but there were English and
Spanish speaking secretaries in every
Section.

President Grover Cleveland was
deeply interested in counteracting
Western European’s colonial politics in
Latin America. He personally



welcomed® delegates and registered
members from every country and
colonies in the Americas, including the
West Indies and Hawaii.

Pedro Lagleize, the prominent
Argentine ophtalmologist, expressed
himself as follows at the meeting: “This
Pan American Medical Congress is but
the first step which we take, united by
the fraternal bonds of this continent, on
the twisted roads of medicine*.

Dr. Adam Politzer was invited to
this Congress, and he lectured for the
first time in medical history, stating that
Otosderosis(4 was a pathology of the
Labyrinthine capsule.

The US Senate sponsored the
Congress, and delegates were invited to
join a Hospital tour through Philadelphia,
New York. Boston, Detroit and Chicago.

This Congress was the first
important Inter-American meeting. There
were 637 participants, 60 from Latin
America. For the first time in the history
of the New World, and due to the
sponsorship of the US Government
“there were assembled at one of its
capitals the representatives of one of the
largest and most honored professions of
all the Americas‘®.

There were six more Pan
American Congresses held as
follows®:1896 (Mexico), 1903 (Havana),
1905 (Panama), 1908 (Guatemala),
1913 (Lima) and 1914 (San Francisco).
The series was then abandoned.

American Academy of Ophtalmology
and Otolaringology m®

In 1896, Dr. Hal Foster called
together a group of mid-westem eye,
ear, nose and throat physicians to a
scientific meeting held in Kansas City.

The success of this initial meeting led
others to join this pioneer group. In
1903, when Dr. William Lincoln
Ballenger (1861-1915) was president
and Derick Vail was secretary, the group
adopted the name: The American
Academy of Ophtalmology and
Otolaryngology; a name which lasted
another seventy five years. The AAOO
was characterized by its concern for
high quality patient care and was known
for the excellence of its continuing
education programs. It made many
significant contribution to American
medicine. For example, the American
Board Examining and Certification
system evolved from a committe
appointed by this Academy in 1913. The
deliberations of this commitee led to the
formation of the American Board of
Ophtalmology in 1917, and the
American Board of Otolaryngology in
1924. These were the first two such
boards in American medicine, which
then led to the creation of the American
Board of Medical Specialties in 1935.

In 1978, the American Academy
of Ophtalmology evolved from the
original AAOO and in 1982 was created
the Amerdan Academy of
Otolaryngology-Head and Neck Surgery.

Todays's membership of the
AAOO is over 10.000, including many
Latin American doctors.

Latin American Medical Congresses

In Santiago de Chile, Chile.
January 1-9, 1901 was held the First
Latin American Medical Congress®.

General officers and registrated
delegates of ten Latin American
countries attended to this event



Registration fee was one sterling
pound or twenty Chilean pesos.
Subjects like Sanitary Engineering,
Dentristry, Demography, Natural
Sciences, Hygiene and Prophylaxis
were considered in this Congress.

There was only one ENT paper.
It was about a monstrous congenital
ranula in a 15-years-old boy which was
successfully operated on. An interesting
photograph illustrated the case.

The Second Latin American
Medical Congress was held in Buenos
Aires, Argentina, in 1904. The Third in
Montevideo, Uruguay, in 1907, and the
Fourth in Rio de Janeiro, Brazil, in
1909@#).

This was a very successful
event. More than 1.500 participants
were there, Argentina outnumbering all
Spanish-speaking countries.

Otorhinolaryngology in Argentina
was represented by**) Professor Eliseo
Segura (1870-1946), skillful endoscopist
and surgeon.

Joao Marinho (1875-1955) from
Brazil?? was deeply impressed with
Segura’s papers.

Marinho was the son and grand-
son of Brazilian doctors to the Imperial
Court. He qualified in Viena and
Germany after four years of ENT
studies. Marinho was a very cultivated
doctor, fond of Literature who loved
South American countries. He had a
political as well as a medical dream: The
United States of South America.

River Plate ENT Congresses and
Paulista’s Weeks

January 3-5,1920 took place the
first ORL River Plate Congress (12)(13. E.
Segura by oppositional test had been

appointed in 1918 Professor of the ORL
Unit of the School of Medicine of Buenos
Aires, Argentina. The Argentinian ORL
Society was founded in June, 1909.

The Uruguayan ORL Society -
the second in Latin America- was
founded in July, 1918.

Segura travelled to Montevideo
in 1919 to lecture about the endonasal
access to the hypophysis and there, with
the enthusiastic approval of Uruguayan
doctors, it was decided to organize this
first Congress{l4. E. Segura and M.
Quintela were presidents. Manuel
Quintela (1865-1928) was bom(15 in
Uruguay and qualified as ENT surgeon
in Paris in 1890-1891. He mastered the
ORL in his country for the following thirty
seven years.

During this first River Plate
Congress a society, the ORL River Plate
Society, was founded06*

Today, this ORL Society is the
oldest binational in Latin America. The
proceedings of this Congress were
published in a new medical journal:
“Revista Rioplatense de O.R.L."06*07%06*

The second ORL River Plate
Congress was held in Buenos Aires,
Argentina, eight months after the first
one. Itwas a very important meeting08*
Professors from Peru, Chile and Brazil
were invited. There were considered
almost sixty papers, and three brazilian
ORL professors joined the event.

One of them was Joao Marinho.
Eliseo Segura also attended. Justo
Alonso (1886-1973) from Uruguay, was
the ever present secretary to these
Congresses. Alonsp was bom in
Uruguay09* He qualified in Quintela’s
Unit and also was trained in Friedrich
Siebenmann’s Clinic in Basel,
Switzerland.



Alonso was appointed Associate
Professor very soon after his
qualification, and after 1929 was for
twenty twoyears Master of the ORL in
Uruguay °°**)and South America.

In Sao Paulo in October, 1926
took place the most important ORL
Congress so far held in Brazil. It was
called the Otorhino-Neuro-
Ophthalmological Week(22). Joao
Mannho was honorary president Ten
years later there was a second
Otolaryngological Week in San Paulo in
July 1936°" Another brilliant ORL
Brazilian professor, Raul Favid de
Sanson was president of this
Congress05% Sanson, formerly an
ophtalmologist was Hilario de Gourveia's
pupil, and mastered Brazilian ORL,
specially head and neck surgery for
many years(1,).

After this "Second ORL Week" it
was decided that a Rio de Janeiro
Society should be founded0l* This
came about in October 1937. Joao
Marinho, one of the leadind members of
the new society, strongly suggested that
a Brazilian ORL Congress should be
organized promptly. Raul David de
Sanson was against this idea. Finally,
Marinho’s proposal was accepted04*but
neither Sanson nor his pupils joined this
first Brazilian ORL Congress which was
held in Rio de Janeiro in October, 1936.

Anyway, the Congress was very
successful05* 123 Brazilian participants
attended. Also, special guests from the
River Plate were invited, Eliseo Segura
and Juan Manuel Tato from Argentina,
and Justo M. Alonso from Uruguay.

This first Brazilian ORL Congress
was. then, successful, in spite of
Sanson’s though opposition01*

Marinho, a brilliant and very
intelligent man, proposed at the dosing
ceremony that the next Congress should
be South American. This surely pullfilled
his South American feelings and put on
the other hand the responsabilfty of
organizing the new meeting on
Argentinian shoulders04* because
Buenos Aires was chosen the site of the
new event Marinho's proposal was
acceptedO7*and Buenos Aires, in April,
1940 held the | South American ORL
and BE Congress07* Eliseo Segura was
its president

The second was held in
Montevideo in November, 1944 under
Uruguayan organization and Alonso’s
presidency08*

As a result of this congress a
new era in ORL inter-American relations
was about to begin.
Politics and Pan American
Congresses

The Roosevelt Administration
promoted a better understanding and
relations between US doctors and those
of other American republics.

This was an official "Good
Neighbor Policy” expressed both
through the Department of State and the
Office of the Coordinator of Inter-
American Affairs0*00*

Medical Congresses assembling
US and Latin American doctors had
been scarce after the extinction of Pan
American Medical Congresses in 1914,

The higher cost of travelling
South-North as compared to West-East
and the longer time required by trips to
the USA as well as old ties, explain at
least partly the preference for Europe of
both North and Latin American doctors.



Under the impulse of the US
State Department a new series of
Congresses was organized by the Pan
American Medical Association beginning
in Havana in 1928.

The US Government patronized
a fourth Pan American Congress in
Dallas, Texas in 1933(S).

Dr Chevalier Jackson (1865-
1958) was president of the Section of
Otolaryngology and he was again
president of the section of the Pan
American Medical Association the
following year for the fifth Congress
which was a “floating" Congress, calling
at Havana, Panama, La Guaira, Caracas
and San Juan*30%

The sixth Congress was held in
Rio de Janeiro, Santos and Sao Paulo in
1935. It was also a floating Congress.
The ship “Queen of Bermuda” was(3l)
chartered with this purpose and
American doctors and their families
enjoyed tourism as well as scientific
events during a fortnight

The secretary of the Section in ail
of theses congresses was Chevalier
Lawrence Jackson (1900-1961). Ch L
Jackson was Chevalier Jackson’s son
and was a leading Otorhinolaryngologist
and Endoscopist. He soon learned fluent
SpanishOl*and became a close friend of
specialists all over Latin America.

Jackson’s clinic in Philadelphia
was a Mecca for American
Laryngologists and Endoscopists.

For the first time in European
ENT history the Jacksons were invited to
organize a Post Graduate Teaching
Course in Paris in 1938.

Practice was on animals,
cadavers and patients. The registration
fee limited to ten participants was 100
US dollars!

In the following years Ch L
Jackson visited several times many
Latin American cities and organized
excellent endoscopy courses*33*

Chevalier Jackson Sr, president
of the Sixth Pan American Medical
Congress (2<¥* presented to the Pan
American Medical Association a gavel
and a gavel box*34*

The box was made of neutral
wood, representing the neutrality of the
Association; in the lid were inserted
twenty-two discs of wood -one from
each of the twenty-two nations of the
Western Hemisphere. The gavel was
made of twenty-two pieces of wood of
similar origin. The separate pieces were
bound together with a silver band,
representing Medical Science binding
together the physicians of the several
nations. On the band was a Latin
inscription to the effect that "nothing but
good can follow the foregathering of the
medical men of twenty-two national flags
under the single banner of scientific
medicine".

This gavel and gavel box were
lent by the Pan American Medical
Association for use by Dr. Gordon B.
New, president of the First Pan
American Congress of Oto-Rhino-
Laryngology and Broncho-
Esophagology at its meeting in Chicago
in October, 1946.

In December, 1941 de US
became fully involved in World War Il. In
Latin America the situation towards the
European nations involved in this conflict
was ambivalent Specially in Eastern
South American there were large Italian
and German communities and also there
were may doctors qualified in Central
Europe.



Strong Inter-American feelings
ran then all over North America. The
Division of Cultural Relations in the
State Department and the Institute of
Inter-American Affairs strongly
advised(@> the American Academy of
Ophtalmology and Otolaryngology to
appoint a Program Committee to
develop plans for a Pan American
Congress of Otorhinolaryngology similar
to the Pan American Congress of***
Ophtalmology, which has already taken
place in Cleveland, Ohio in October 10-
11, 1940. This meeting was held under
the Academy's sponsorship and Dr
Harry Gradle’s presidency*37*

On January 19*, 1942 Chevalier
L Jackson was appointed chairman of
the AAOO’s Committee on Pan
American Relations.

In 1943 Dr James Babbit was
president of the Academy and took a
very keen interest in the project.

At the meeting of the Academy
that year, Babbit welcomed the Latin
American visitors in Spanish.

At the Inter-American Night
Banquet Dr Ralph Fenton emphasised
the Unity of Medical Science in the
Americas. After several sessions and
under Dr Gradles’s advise, the
Committee for Inter American Affairs
proposed that the Academy be
requested to sponsor the establishment
of a Pan American Congress of
Otolaryngology and to finance its initial
meeting to be held in conjuction with a
meeting of the Academy*34%

The war made inter-American
transport very difficult but in November
1944 Chevalier L Jackson travelled by
plane to Montevideo - on a 48 hour
flight, to attend the Il South American
ORL and BE Congress.

At a plenary session Ch L
Jackson conveyed the official Invitation
of the American Academy to join with it
in a Pan American Congress to take
place in conjuction with its annual
meeting.

With the cooperation of Dr.
Alonso and other Uruguayan doctors a
very pleasant and helpful luncheon was
arranged at Cassoni’s Restaurant at
which many problems related to the Pan
American project were discussed and
representatives of the Latin American
countries pledged their support*28%

This 1I South American ORL
Congress*3* was a very successful
event: all South American countries sent
delegates and more than five hundred
doctors attended. Both Latin and Pan
American ORL Congresses derived from
this meeting.

There were also representatives
of other Latin American countries.
Ramoén del Villar*38* from Mexico was
visiting Chile, Argentina and Uruguay,
and he addressed the audience of the
Congress with a speech full of
thankfulness and interamerican emotion.

He proposed, and it was
accepted, that these South American
Congresses evolved to Latin American.
After initial difficulties a first Latin
American Congress of ORL and BE was
held in Santiago de Chile, Chile, in

January, 1949*40% Delegates of
Argentina. Brazil, Bolivia, Chile,
Colombia, Ecuador, El  Salvador,
Guatemala, Honduras, Mexico,

Nicaragua, Panama, Paraguay, Puerto
Rico, Uruguay and Venezuela attended.
After that | Congress there were ten
more: IlI) Sao Paulo, 1951, Ill) Caracas,
1954, 1V) Lima, 1957, V) Montevideo,
1963, VI) Mexico, 1966, VII) San



Salvador, 1969, VIII) Santiago de Chile,
1972, IX) Bogota, 1976 and X) Rio de
Janeiro, 19787,

Next one was to be held in
Paraguay, but irreconciliable
disagreements between the delegate
and the organizing society brought
about the discontinuance of these
events.

First Panamerican Congress of ORL
and BE

The Council of the AAOO had
agreed to sponsor a Pan American
Congress of Otolaryngology to take
place in connection with its annual
meeting to be held in Chicago in 1945.

The Committee on Inter-
American Relations was responsible for
the organization of this first Pan-
American Congress*34*

The following is a list of the
members of this Committee: Chairman:
Ch L Jackson, Members: James A.
Babbit Ralph Fenton, Juan Font, Arthur
Proets, Frank Spencer and Gordon B.
New. There were also eleven
consultants.

The LI Annual Meeting of the
AAOO had to be posponed to 1946 due
to war accomodation problems. It was
held in Chicago, at the Palmer House
Hotel on October 13-17.

The first Pan American Congress
was held immediatly after.

At this first Pan American
Congress of ORL and BE*3#*there were
35 cooperating ORL societies, and 272
doctos attended the sessions. There
were 146 from the USA, 3 from Canada,
and 113 from Latin American Countries:
31 from Argentina, 25 from Mexico, 14
from Cuba, 11 from Brazil, 6 from Peru,

5 from Puerto Rico, 3 from Uruguay, and
Paraguay, 2 from Colombia, Costa Rica,
Guatemala and Venezuela and 1 from
Bolivia, Chile, Ecuador and Dominican
Republic.

Also there were delegates from
Australia, China, Denmark, France,
Greece, Lebanon, Norway, Palestine,
The Philippine Republic, Portugal and
South Africa.

The opening event of the
Congress was a Banquet and the
Inaugural Session was held on thursday
evening, October. It was 17th preceded
by a party and reception given through
the courtesy of Ron Rico Company. Dr
Gordon B New (1885-1994), president of
the Congress, was toastmaster*34*41*

Later on, Gordon B New
conferred AAOO Honorary Membership
to Justo M Alonso, from Montevideo,
Uruguay, and Ricardo Tapia vy
Ftmandez, from Mexico, Eliseo Segura,
dean of South American ORL had
passed away a few days before just
when he was about to receive this
distinction.

Honorary presidencies were
conferred to Justo Alonso, Ricardo
Tapia, Hams Mosher, Frank Spencer, J
J Mackenzie and George Coates.

Later on, 24 vicepresidents were
introduced: 12 from Latin America and
12 from de US.

The General Secretary of this |
Pan American Congress of ORL and BE
was Ch L Jackson. Chevalier Lawrence
Jackson presented the gavel and gavel
box to president Gordon B New.

The Assistant General Secretary
was Juan Carlos Arauz (1918-1996)
from Argentina.

Arauz, whose  father and
greatunde had been ENT surgeons was



Ch L Jakson's pupil and a leading ORL
In South America, and later on president
of the Pan American Association of ORL
and BE.

Arauz died in San Andres,
Colombia, in 1996 when he was going to
attend the 25th Pan American ORL
Congress, fifty years after this first
meeting in Chicago(@> Also attended the
I Pan American Congress JM Tato
brilliant Argentinian otologist and Master
of the AAOO invited all Latin American
South American ORL members to the
Congress so no registration fee was
charged and also invited all Latin
American honorary presidents,
vicepresidents and delegates to the Pan
American Banquet.

The Congress was held October
18thand 19*.

The first paper presented to the
Congress was Alonso’s "Conservative
Surgery for the Cancer of Larynx”
Today, this surgery procedure is a world
sponym<3.

The proceedings of this | Pan
American Congress were published in a
volume of 438 pages() four years later,
after many difficulties, due in part to the
complex character of the editorial task
and also to the assembling of too much
material in different languages.

immediately following the last
scientific session there was an
Executive Session under the
chairmanchip of Honrary President Dr
Justo Alonso of Montevideo at which a
Pan American Association of Oto-Rhino-
Laryngology and Broncho-
Esophagology was formally established.
A committee was authorized to proceed
with the preparation of a Constitution
and By-Laws for the new organization
and to decide upon the time, place and

president of the next Congress: Dr.

CHEVALIER L JACKSON, Chairman

(USA), Dr JUAN M TATO, Vice-

Chairman (Argentina), Dr PAUL

HOLINGER, Treasurer (USA), Dr

RICARDO TAPIA (Mexico). Dr PEDRO

HERNANDEZ (Cuba) and Dr

ABELARDO IRIGOYEN (Argentina).

The Second Pan American ORL
and BE Congress was held in
Montevideo and Mar del Plata in
January, 1950@8> Proceedings of this
Congress were published in two
volumes*4gx

Constitution and By-Laws of the
Pan American Association of ORL and
BE were approved at this meeting. The
most important articles are:

Article 1. With the name of Pan-
American Association of Oto-Rhino-
Laryngology and Broncho-
Esophagology, there is established and
association made up of all the members
of similar organizations of American who
may join, and by the teaching staff of the
same specialities, wherever there are no
established societies.

Article 2. This Association shall
have for its purpose:

a) To promote through all the means
withing its power the progress of oto-
rhinolaryngology  and broncho-
esophagology.

b) To assist in the union and cultural
interchange between the countries of
America, and

c) The holding of periodical Pan-
American congresses of these
specialties.

Article 3 is about Members of the
Association, Articles 4 and 5 about
organization and Authorities, and articles
6 to 8 about general rules concerning
the meetings.



The Official Languages are:
Spanish, French, English and
Portuguese.

At the 19thCongress held in 1984
in Quebec, Canada, the Official name of
the Association was changed*47*, now
being Pan-American Association of ORL
and Head and Neck Surgery.

After this first Congress and after
Paul Holingeris suggestion an exchange
for post-graduate students and residents
in otolaryngology was organized.

The American Government paid
travel expenses and the Kellogg
Foundations the full amount of the
sholarships for thirty Latin American
doctors. Juan Bello and Eugenio
Romerio Diaz from Argentina, Ivo Kuhl
from Porto Alegre (Brazil), Félix Lozano
from Bogota and Luis A. Castillo from
Montevideo, Uruguay, were among
those first ORL residents in American
Universities.

All of them are brilliant professors
today.

After the Second Pan-American
ORL and BE Congress held in ~ 47>
Montevideo, the following took place in:

1) Havana, Cuba (1952),

Mexico City, Mexico (1954), V) San
Juan, Puerto Rico (1956), VI) Rio de
Janeiro, Brazil (1958), VII) Miami, USA,
1960, VIIl) Caracas, Venezuela (1962),
IX) Bogota, Colombia, X) Mexico City,
Mexico (1966), XI) Mar del Plata,
Argentina (1968), XII) Lima, Pern
(2971) , XlIll) Panama City, Panama
(2972) , XIV) Sao Paulo, Brazil (1974),
XV) New Orleans, USA (1976), XVI)
Acapulco, Mexico (1978), XVII) Santiago
de Chile, Chile (1980), XVIII) San Juan,
Puerto Rico (1982), XIX) Quebec,
Canada (1984), XX) Puerto Vallarta,
Mexico (1986), XXI) Salvador de Bahia,

Brazil (1988), XXII) Buenos Aires,
Argentina (1990), XXIIl) Orlando. USA
(1992), XXIV) Isla Margarita, Venezuela
(1994), XXV) Cartagena de Indias,
Colombia (1996), XXVI) Panama City,
Panama (1998) and XW 1) Lima, Peru
(2000.

Conclusions

Irrespective of the opinion people
may have about congresses, no doubt
they have been, and are, the most
sucessful form of personal comunication
among the representatives of the sundry
areas of medicine.

International congresses of
Otorhinolaryngology started to be held in
Europe by the end of the XIX century.
The United States held some during
such creative period of our history, but
all of them within its territory.

But for a few international
conferences on sanitation, no collective
event had taken place in the Americans
in the XIX century before the First Pan-
American Congress held in Washington,
DC in 1893. This meeting had been

IV)programmed as a political conteraction

by the American Administration, as a
form of opposition to the colonialistic
advances of the European powers of the
time.

America for the Americans!

The first Latin-American Medical
Congress, held in Chile in 1901, was the
affirmation of the cultural and linguistic
identity of the American countries south
of Rio Bravo.

This one and the ones that
followed were the highest scientific
expression of the beginnings of the XX
century, above all in South America.



The first scientific associations
were founded upon European models,
as most of the otolaryngologists had
been trained in the universities of this
continent.

The congresses of the Sociedad
Rioplatense at first, and then the
"Semanas Paulistas" and the | Brazilian
ORL Congress led to the holding of the
first two South American ORL and BE
Congresses, in Buenos Aires in 1940
and in Montevideo in 1944,

Meanwhile, the United States,
which had been the seat of the 6th Pan-
American Congress in 1914, took a long
Inter-American siesta, until the reaction
came with a new revival on account of
the Pan-American Medical Association
and the holding of a series of
congresses organized by it These
culminated in the Sixth, which took place
in Rio and Sao Paulo in the year 1935,
with the remarkable attendance of the
Jacksons.

The European turbulences of the
thirties and the wish to counteract in the
Sout American countries the influence of
the nations of the Axis, led the
Roosevelt Administration to intensify
pan-American relations throught the
activity of the Inter-American Affairs
Institute. This institute got in touch with
the renowned AAOO and this one.
throught its Program Committee on Pan-
American Relations Began by organizing
the | Pan-American Congress of
Ophthalmology in 1940, which was
followed in 1946 by the | Pan-American
ORL and BE Congress. The latter was
possible thanks to the collectible
organization and experience gained by
the South-American ORL congresses,
which, after the said first event in

Montevideo, held 10 Latin-American
Congresses.

The Pan-Amerdan ORL
Association -Head and Neck Surgery,
founded in 1946, owes Eliseo Segura,
Joao Marinho and Justo M. Alonso(4e),
the three South-American ORL
Musketeers, and above all, to Chevalier
L Jackson, from the States, genius and
creator, and indefatigable secretary too,
the implementation of that now distant
but successful | Congress of Chicago.

Interamerican political events
had brought about the holding of that
first event more than 50 years ago. What
is remarkable, and almost miraculous, is
the survival of these congresses, that in
the present year 2000 have already
reached their twenty-seventh edition, in
full possession of enviable liveliness and
youth.

Withing all this glare of hundreds
of participants, tens of round tables
discussion and lectures staged by the
ORL superstars, let us recall for a
moment some words pronunced by Joao
Marinho more than fifty years ago:

M congress is a great vanity fair,
butitis as wellan example ofrespect for
the colleagues and an act of love for the
patientsm

O -
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FIRST PANAMERICAN CONGRESS
OF OTO-RHINO-LARYNGOLOGY AND
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Los diez primeros afios de la Facultad de Medicina
através de una serie documental
Las carpetas olvidadas (1875-1885) n

Augusto Soiza Larrosa

Introduccién

A fines de la década del '80 tuve
oportunidad de revisar un conjunto de
carpetas archivadas en la Facultad de
Medicina (Seccién Entradas). Contenian
un conjunto de documentos (oficios y
notas manuscritas) relativos a la
provision de las Catedras primeras de
esa Facultad.

Sin duda habian sido material
reiteradamente consultado, por Manuel
Quintela, Augusto Turenne, Washington
Bufio, Rubén Goriero y Femando
Herrera Ramos, en sus respectivas
contribuciones (1,2,3).

Muchos aspectos colaterales
interesantes surgen al leerlos. La
transcripciéon de aquellos documentos
no ha sido hecha, lo que me decidié a
su presentacion abreviada acompafiada
de algunas notas, como contribucién al
estudio del primer decenio de nuestra
Facultad. No estdn los documentos
entre 1880-1883. Las carpetas los
contienen entre 1875-1879 y 1884-
1885. Tengo la esperanza que, aln
dispersos, se encuentren en otras
dependencias a salvo de la incuria con
que fueron tratados.

En 1875 se decretd la instalacion
de las dos primeras Céatedras de la

Facultad de Medicina con lo que se
inauguro su vida académica (Decreto de
Gobierno del 12 de diciembre de 1875),
y en 1876 la provisiéon por concurso de
oposiciéon de las mismas (anatomia
descriptiva y fisiologia, Decreto del 23
de febrero de 1876) luego de un
frustrado intento de nombramiento
directo por el gobierno.

Creaciéon de las dos primeras
catedras

Desde enero de 1875 se
sucedieron una serie de
acontecimientos politicos en la vida del
pais: asonada en la Plaza Matriz y
asesinato del joven Francisco
Lavandeira cuando se realizaban
elecciones para alcalde ordinario; motin
del 15 de enero y consecuente caida del
fragil gobierno; designacion de
presidente interino (Pedro Vareta);
deportacién de “prinapistas” a la
Habana en wuna barca (la “Puig");
revolucion ‘Tricolor* extendida hasta
diciembre; facultades extraordinarias al
gobierno para pacificar al pais vy
enfrentar la crisis econdmica.

En medjo del caos socio-

(*) Presentado en la sesion cientifica de la S.U.H.M. el 3 de noviembre de 1998.



econdmico y de la violencia, cuando
nada permitia, esperarlo, se decidi6
instalar la Facultad de Medicina
comenzando por sus dos primeras
catedras (anatomia  descriptiva vy
fisiologia) y designando sus profesores
(Decreto del 12 de diciembre de 1875),
lo que fue comunicado por oficio el
dia 15 por el Ministro de Gobierno
doctor Tristan Narvaja al Consejo
Universitario (doc. 1) (4).

El Consejo tomdé conocimiento
del decreto en la sesion del dia 20 y
nombré una Comisiéon encargada de
formular y proponer un Reglamento
Provisorio de funcionamiento de las
aulas, condiciones de inscripcion vy
distribucion de los exiguos fondos
acordados. La Comisién se integré con
los doctores Pedro Visca, Diego Pérezy
Manuel Espinosa. El dictamen, de 16
paginas, lleva fecha del dia 23 (doc. 2) y
se compone de un "Prélogo’ vy
"Disposiciones reglamentarias que
regiran para las clases de medicina que
acaban de crearse mientras no se
organice definitivamente la Facultad de
Ciencias Médicas”. En el "prélogo" ya
comenzé la lucha por una endémica
enfermedad: el magro presupuesto. En
el "reglamento”, se incluyé la creacion
del cargo de ayudante de diseccién
(art 14) en tanto los matriculados
cumplirian funciones de practicantes
externos (art 3). Tratado en el Consejo
Universitario del dia 24 en sesién
conjunta con los delegados de la Junta
de Higiene Publica (5) fue elevado para
aprobacion del gobierno (doc 3).
El "afio terrible" como se conoce en la
jerga de los historiadores al afio 1875
finaliz6 con la  aprobacion  del
"Reglamento” (doc 4; no esta el texto
de la resolucién aprobatoria), mas

quedd pendiente como se proveerian
las catedras.

En la primera reunion de 1876 el
Consejo Universitario oficié al gobierno
inquiriendo ‘cual habia sido su mente al
cometer al Consejo de acuerdo con la
Junta de Higiene Publica el
nombramiento del profesor que ha de
desempefiar esas clases" (6). La
contestacion no se hizo esperar el
gobierno  debia aprobar aquellos
nombramientos (doc 5). Los escarceos
entre Consejo y gobierno terminaron
con el triunfo de la fraccién "concursista”
encabezada por los conséjales Justino
Jiménez de Aréchaga, Antonio VigH y
Juan Alvarez y Pérez, en oposicion a los
proclives a la designacion directa de los
doctores José Romeu y Manuel
Espinosa, que eran Martin Aguirre,
Diego Pérez, Pedro Visca y Gualberio
Méndez. El nuevo Ministro de gobierno
José Ma. Montero (h) comunicd el 23 de
febrero al Consejo Universitario la
renovacion de la designacion directa a
favor de persona determinada, y la
orden del gobernador coronel
Lorenzo Latorre de llamar a concurso
(doc. 8) (7).

Llamado a concurso. Los inscriptos.
Los tribunales.

Francisco Sufier y Capdeviia
para fisiologia el 11 de abril (doc. 13) y
Julio Jurkowski para anatomia el 30 de
marzo y 14 de abril (doc. 10,14) (8). El
dia 20 Demetrio Aguirre (doc. 15)y José
Masriera (doc. 17), ambos para
anatomia (9).

Dificultades hubieron para formar
la "mesa censora” para ambos
concursos. En principio fueron
designados los doctores Juan Rusifioi



(10) y Victor Rappaz como presidente y
secretario respectivamente.
Comenzaron a sucederse tas renuncias
de los vocales designados: D. Vignau,
Francisco Antonio Vidal, Angel Rafael
Ricci, Salvador Spada, Carlos Ma.
Querencio (doc. 12, 18, 19, 20, 21, 23,
24). Argumentaron razones personales
(Vighau, Ricd, Spada); oposicion
reglamentaria (Vidal, Querencio), o lisa
y llanamente no justificaron (Canaveris).
Uno de los que aceptd fue el médico
aleman Cari Brendel (doc. 16) (11). Ante
la imposibilidad de conformar tribunal,
Rusifiol acudié al Rector el 21 de abril
(doc. 22), designandose uno nuevo el
dia 27. Este, reunido en la Universidad
el 2 de mayo se integré6 con Juan
Rusifiol (presidente), Cari Brendel,
Francisco Azaréla, Wilhelm  Suhr
(vocales), y Victor Rappaz (secretario)
(12), estableciéndose un programa de
concurso y criterio de designacion del
triunfador (doc. 25).

Otro problema lo constituyd la
necesidad de cadaveres para el
concurso de anatomia (doc. 9). Con
respecto a fisiologia el concurso se
resolveria mediante pruebas tedricas ya
que no habria prueba de fisiologia
experimental, no requiriéndose material
de laboratorio. No era lo mismo con
anatomia descriptiva: ¢dénde obtener
cadaveres?, ¢como conservarlos hasta
la prueba? Habian dos posibilidades,
pedirlos directamente al Hospital de
Caridad con cuyos administradores no
habia buena relacién; o acudir al
Ministerio de gobierno. Para el dia fijado
para la prueba, 16 de mayo, la Junta
Econémico™Administnativa de la Capital,
organismo municipal del que dependia
el cementerio publico, debia remitir a la
Universidad tres cadaveres para los

tres concursantes (doc. 26). Es
improbable que se lograra tal envio para
la fecha sefalada. Los cuerpos fueron
consiguiéndose en dias sucesivos; el
dia 25 un cadaver fue remitido por la
Jefatura de Policia (doc. 27). También
es casi seguro que la primera prueba
del concurso (una preparacion
anatémica) hubo de practicarse en el
dia en que se consiguiera un cadaver
sin demora alguna. Segun el acta del
tribunal de anatomia del 14 de junio
(doc. 30) hubo “obstaculos” para las
pruebas, sobresaliendo Masriera en la
parte practica. Las disecciones, que en
principio se harian en el hospital
debieron efectuarse en el cementerio
publico ya que el gobernador Latorre
derog6 la autorizacion inicial (doc. 29).
La segunda prueba, una disertacion
oral, se efectu6 el 13 de junio
sobresaliendo Jurkowski en
conocimientos de anatomia general y
microscopia. El dia 19 de junio se dio a
conocer el fallo en anatomia, con
Jurkowski como triunfador.

Con respecto a fisiologia, Sufier
y Capdevila debié presentar como
primera prueba una tesis sobre ‘La
absorcion en generar, leida en sesién
publica el 4 de junio; una segunda
prueba hubo el dia 6 (doc. 28). No hubo
prueba de fisiologia experimental. El
unico postulante gano la catedra siendo
aprobado por el Rector el dia 17 (doc.
31).

Plan general de estudios.
Los disectores.

En octubre de 1876, vya
terminados los concursos y provistas las
catedras, se expidi6 la Comisién
designada para formular un plan de



estudios, reglamento y Illamado a
concursos para nuevas catedras
(zoologia, patologia general, clinicas
quirdrgica y médica) (doc. 35, 36. 37,
38). ElI plan fue aprobado por el
gobierno el 12 de mayo de 1877 (doc.
43).

Los primeros alumnos
matriculados en anatomia fueron 15;
entre ellos estaba Florentino Feiippone
quien serla designado como primer
disector de anatomia el 16 de agosto
de 1876 con sueldo de 60 pesos (doc.
34). Publicé el primer trabajo cientifico
realizado por un estudiante de la
flamante facultad (13). En julio de 1877
se concurs6 para segundo disector
(doc. 45); se exigié que expusiera sobre
“dos cuestiones a sacar a la suerte de
entre las siguientes”, enumerandose 20
temas (ver hoja suelta). El cargo recayo
en Pascual Zabaia con sueldo de 30
pesos, quien renuncié, subrogandolo
Oriol Solé y Rodriguez.

En el primitivo local donde se
instal6 la Facultad de Medicina, anexo a
la Universidad Vieja (Casa de Ejercidos
Espirituales en la calle Sarandf esquina
Maciel) se realizaron demostraciones
anatémicas con cadaveres provenientes
del Hospital de Caridad (doc. 42) (14) y
también autopsias medicdegales (doc.
44, 46). Las condiciones de
preservacion cadavérica fueron
pésimas; raddén bajo José Carafi se
comenzdé a inyectar los cuerpos.
También fueron solicitados a la Facultad
examenes quimicos en casos de
presunto envenenamiento (doc. 79).

El Decano comienza la organizacién
de la Facultad

Nombrado Francisco Sufler y

CapdevHa como primer Decano entre
1876-1877 (ademas de catedratico de
fisiologia entre 1876-1878) hubo de
abocarse a la organizacion de lavida de
la Facultad: reunién de profesores para
reglamentar las asignaturas siendo él
mismo redactor del primer reglamento
(doc. 48); sanciones a los estudiantes
(doc. 50; queja de Toméas Paseyro por
inasistencias de alumnos, doc. 80, 81);
materias basicas o preparatorias de ler.
ario (doc. 51); compra de materiales
para la docencia (doc. 53, 54, 55, 73);
comienzo de la ensefianza clinica.
En 1877 se inicié otra lucha, esta vez
por las salas del Hospital de Caridad
para proceder a la ensefianza clinica. B
Decano solicité al Rector disponer de
una sala para el profesor de Patologia
General (Antonio Serratosa), pedido que
fue trasladado al gobierno. No habiendo
contestacion, fue reiterado (doc. 47,49).
Finalmente el presidente Lorenzo
Latorre ordend se permitiera el ingreso
de la Facultad al hospital cuyo director
Carlos S. Viana debi6 ceder la sata
"VUardeb6” (doc. 52).

Sufier y Capdevia viaj6é a fines
de 1877 a Espafia; desde Figueras
envié su renuncia a la Catedra (doc.
74); fue sustituido por Julio Jurkowski,
segundo Decano entre 1877-1878 Qos
Decanos eran nombrados por un afio,
reelegibles por otroafo).

En 1878 fueron provistas las dos
primeras clinicas en el Hospital de
Caridad (doc. 57, 63, 64, 65): quirlrgica
y médica. Para la primera Guillermo
Leopold que enseguida pasé a
medicina; reemplazado entonces en



cirugia por Eduardo Kemmerich primero
y por José Pugnalin después. La clinica
quirdargica se habilité en una reformada
sala (“Guarani”) en el mes de julio (doc.
67) (16). La 'Comision de Caridad, de la
cual dependia el hospital, intentd
prohibir las operaciones y pasar por el
filtro de sus médicos las coordinaciones
quirdrgicas de la Facultad. Esto fue
considerado ‘vejatorio” y “humillante”
por el Decano (doc. 76), debiendo
intervenir nuevamente el gobierno para
zanjar el enfrentamiento.

Se intentd establecer una
policlinica gratuita en el Hospital de
Caridad, con la consiguiente negativa
del Presidente de la Comision del
Hospitai (doc. 69, 70). Igualmente fue
instalada pero en la propia Facultad
(doc. 58); el boticario Augusto Las
Cases hizo una rebaja en el despacho
de tas prescripciones (doc. 68).

En junio de 1878 ingresé por
concurso el primer alumno interno de
las clinicas, Pascual Zabata. En el mes
de agosto lo hizo José Mufioz Romarate
por exoneracién del primero (doc. 71).
En 1881 se intentdé reglamentar la
concurrencia de los alumnos intemos al
Hospital de Candad, que siempre
estaba en desacuerdo con la Facultad
(t5).

Ampliacion de la Facultad

En 1876 la Facultad se habia
iniciado en el viejo edificio conocido
como Casa de Ejercicios Espirituales,
en un local que pertenecia a una
escuela dependiente del Instituto de
instruccion Publica que hubo de ser
desalojada. Contiguo a las
dependencias de la Universidad Vieja,
el local sufri6 reformas (doc. 60) y

permitié en 1878 habilitar la policlinica
gratuita a que se hizo referencia,
ademas de iniciar la vacunacién con la
linfa que se solicit6 en Alemania (doc.
59,72).

Un cura, probablemente el Padre
Argencio, habia sido autorizado a
utilizar la capilla anexa a la casa para
Parroquia de San Francisco, mientras
se construia la nueva iglesia parroquial.
Parece que vivia en una de las piezas
que reclamaba la Facultad en plena
expansion. Hubo de intervenir el
gobierno para ordenar el desalojo del
cura, "inclusive recurriendo a la fuerza
publica” (doc. 62) (17).

ET edificio y terreno estuvo en
litigio entre el gobierno por una parte, y
la sucecion Garcia de Zuiiiga (donantes
a la extinguida Compaifia de JeslUs en
1803) y la cuna por la otra. En 1885 el
Estado adquirié el bien y trasladé la
Universidad y otras dependencias a la
calle Uruguay permitiendo la ampliaciéon
de la Facultad (17).

El cirujano francés Jospeh Fort en
Montevideo

En junio de 1880 el Decano
Joaquin Miralpeix recibié una carta de
presentacion del Profesor de Anatomia
Joseph Auguste Fort firmada por un tal
Laurent Cochetet (doc. 83). La
personalidad de este singular médico y
su pasaje por Montevideo estan en
estudio y sus conclusiones esperan la
luz a labrevedad (18).

Julio Jurkowski abandona la Catedra
de anatomia

Jurkowski estuvo a cargo del aula de
anatomia (que se dict6é en dos cursos a



partir de 1883) hasta su pedido de
licencia por enfermedad por 5 meses en
febrero de 1884 (doc. 84); renuncio
apenas desembarcado en octubre (doc.
92).

Desde la salida de Jurkowski se
sucedieron numerosos encargados del
aula. El primero fue Pedro Hormaeche
en marzo de 1884 (doc. 85), quien
renuncié poco después en julio (doc.
86). Hasta la aceptaciéon de la renuncia,
y ante el calamitoso estado del aula de
anatomia, ‘cuyos techos estan al
desplomarse' segun informaba el
Decano Secundino Fernandez Vifia al
Rector (doc. 87), "la clase sigue
funcionando en mi casa sin Interrupcién
alguna* dijo Hormaeche (doc. 88).

En octubre fue encargado del
ler. curso Eugenio Piaggio (doc. 94) y
Ellas Regules del 2*°. (doc. 91, 93). Por
pasar Regules al aula de Medicina
Legal le reemplazé José Maximo Carafi
(doc. 95) en nombre de 1884 (19).
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11.
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Afio 1875

1. 15 de Diciembre.- Ministro de

Gobierno Dr. Tristan Narvaja al C.U..
comunicando que ei Presidente de
la Republica ha dispuesto se
instalen en el afio préximo las
Catedras de Anatomia Descriptiva y
de Fisiologia. EI C.U. nombrara los
profesores con anuencia  del
Gobierno. Se aumenta el
presupuesto de la U. En 400 pesos
mensuales para la instalacion a
partir de enero de 1876.

23de Diciembre.- Dictamen vy
proyecto de la Comisién sobre
instalacion de las Catedras de A. y
F. al Rector Placido Ellauri. Existe
un Reglamento de la U. que esta
vigente (1849) por lo que caben

algunas disposiciones
complementarias para las Catedras
creadas.

< El conocimiento anatémico es
previo al fisiolégico. En 1876
s6lo deberian comenzar a
funcionar las asignaturas
Anatomia Descriptiva, General,
Topografica y Disecciones (ler.
afio de medicina), con un solo
profesor.

- Al estar ya creada la F. es
conveniente instalaria también
con un solo profesor pero desde
1877.

- Se necesita una sala del Hospital
para que el profesor de A.
comience a ensefar vendajes y
aparatos para formar
practicantes ilustrados para el
propio hospital.

- Un ayudante de diseccién para
las preparaciones mas groseras,
que por ahora se hara por

designacion directa, y luego por
concurso. El profesor haria la
diseccion finay a la vez seria el
Director del Aula

- Presupuesto mensual:

1 Catedratico: 300ps.
1 Ayudantes para

diseccion 45
1 Sirviente anfiteatro 20
Gastos aula 'y

Anfiteatro 35
Total: 400ps.

El sueldo comenzaria con el dictado

del aula desde el 1* de marzo.

- Utiles necesarios:

1 cajajeringas para
inyecciones 60
1 cuerpo elastique de

hombre, tamafio natural
Augux, costo en Paris 3000
Varios Gtiles anfiteatro y
gastos de conduccién 690
Total: 4000

No se incluyen 1 esqueleto

articulado y huesos desarticulados,

contando con el que existe en el

Hospital de Caridad.

Luego de este prologo, la comisién

elevo las ‘Disposiciones

reglamentarias que regiran para las
clases de Medicina que acaban de
crearse, mientras no se organice
definitivamente la Facultad de

Ciencias Médicas™

(1) Para matricularse en A. debe ser
Bachiller en ciencias y letras, o
haber rendido examenes de las
materias correspondientes en la
Universidad.

(2) Los cursos de A. y F. serviran
para luego continuar los estudios
maodicos.

(3) Los estudiantes de *A.
concurrirdn diariamente, incluso



feriados, al Hospital de Caridad
para la visita del profesor y
realizar las curaciones que
indique.

(4) El profesor de A. sera médico
nato de una sala del hospital.

(5) La sala de cirugia estara a cargo
del profesor de A. hasta que no
se cree la Catedra de Clinica
Quirdrgica.

(6) Las clases préacticas se daran en
el anfiteatro del Hospital de
Caridad, disecando 2 hs. pordia.

(7) Haran las preparaciones
anatémicas ordenadas.

(8) Guardaran el decoro
correspondiente en el hospital,
pudiendo ser amonestados por
el profesor, llegando a ser
expulsados porel C.U.

(9) Los examenes durardn como
minimo Vi hora.

(10) Perderan el curso con 15 faltas
no justificadas, y 40 si, justifica-
das.

(11) La secretaria de la U. abrira un
Registro de matriculas.

(12) ElI Catedratico puede ser supli-

do por otro designado por el C.
u.

(13) El aulade A. comenzaré a fun-
cionar el 1°de marzo de 1876;
y lade F. en 1877.

(14) El Directordel aulade A.y a la
vez disector, tendra un ayudan-
te de diseccion y un sirviente
de anfiteatro.

(15) EI  ayudante disector sera
designado  directamente por
el Catedratico hasta que no se
pueda llamar.

(16) El Catedratico podra proponer
reformas al C.U.

(17) Seguira en

3)

4)

vigor el Regla
ment6 de la U.de 1849 en
lo que no - se oponga al
presentado, que debera ser
aprobado por el C.U.ysan-
cionado por el Gobierno.
Manuel M. Espinosa - Diego Pé-
rez - Pedro Visca.
(Exp. “Universidad 1875.
Dictamen y proyecto...", 16 p.)
27 de Diciembre.- Rector al
Ministro de Gobierno. Informa el
nombramiento de una Comisién
para la instalacion de las Céatedras
de A. y F. dispuestas, formulada por
el C.U. yel C.H.P.; y el Proyecto de
Reglamento, para ser aprobados.
Placido Ellauri -
Gualberto Méndez - Pedro Visca.
Fue aprobado por el Ministerio el dia
29.
29 de Diciembre .- ElI Gobierno
sobre la creacion del Aula de A.
Descriptiva y de F. Resolucion
referida al Proyecto de Reglamento
del C.U.y C.H.P.
Tristan Narvaja al Rector. No esta el
texto de la Resolucioén.

Arto 1876

5)

6)

1 de Febrero.- Ministro de Gobierno
Tristdn Narvaja, a la Universidad
Mayor, comunicando que el Decreto
que la autoriza (conjuntamente con
la Junta de Higiene Publica) para
las recientemente creadas Catedras
de Anatomiay Fisiologia, debe ser
interpretado de la siguiente manera:
“ambas instituciones deben someter
el nombre de los designados a la
aprobacion del Gobierno™.

12 de Febrero.- Ministro de
Gobierno Tristan Narvaja al



Consejo Universi tario. Sobre
aceptacion de las
observaciones hechas por éste, en
acuerdo con la Junta de Higiene para
profesores de Anatomia y Fisiologia.

7) 17 de Febrero.- Secretarla de la

< Universidad. Comunicacién sobre
Nombramiento de Catedratico de
Anatomia con aprobacién del Gobier-
no contoma de posesionen el arto
1877. Borrador sin destinatario ni fir-
ma.

8) 23 de febrero.- Provisibn de
auiasde anatomia y fisiologia por
concurso. Ministerio de Gobierno
al Consejo Universitario.

(9) 30 de Marzo .- EI tribunal del
concurso (mesa censora) para las
Aulas de Anatomia y Fisiologia.
Dres. J. Rusifol, (presidente), Victor
Rappaz (secretario), al Rector
Placido Ellauri. Expresan dificultad
para realizar pruebas practicas por
falta de cadaver desde hace 12 dias,
en que fueron sorteados los temas.
No podrian entonces habilitarse las
Catedras en tiempo. Propone
sustituir la prueba practica por
exposicion oral.

(10) 30 de Marzo.- Julio Jurkowski
(desde Minas) al secretario de la
Universidad Dr. Martin Berinduague.
solicitando ser inscripto en el
concurso de anatomnia, cuya fecha
de cierre es el 5 de abiril.

Expone: ser recibido en el pais (ver
lista del C. de Higiene); haber hecho
3 concursos de anatomia y fisiologia
en la Universidad de Montpellier
(interno de la Escuela Practica de
anatomia y fisiologia; medalla en
esas ciencias; ayudante de
anatomia); como ayudante de
anatomia dict6 un curso en el

anfiteatro menor de agueta
Facultad. Era ademds ciudadano
legal.

Fue recibida la nota en Ila
Universidad el 3 de abril.

(11) 1° de Abril.- Rector Placido

Ellauri al Ministro de Gobierno José
Ma. Montero (h), eleva el plan de
Reglamento de las ciases de
anatomia y fisiologia, aprobadas por
el anterior Ministro. Propone revision
y establece discrepancias con el
Reglamento General de la
Universidad. El 23 de febrero el
Gobierno habla resuelto proveer las
aulas por concurso de oposicion.
El 18 de abril el Ministro accedi6 a
que el Consejo Universitario con la
Junta de Higiene introdujeran las
modificaciones necesarias, y las
sometieran a la aprobacion del
Gobierno.

(12) Abril.- Presentaciones a los
concursos de anatomia, fisiologia y
economia politica. D. Vignau no
acepta integrar el tribunal para
anatomia y fisiologia por razones
personales. Al Rector.

(13) 11 de Abril.- Francisco Sufier y
Capdevia al Rector solicita ser
inscripto en el concurso para
Fisiologia. Recibida el 12 de abril.

(14) 14 de Abril- Julio Jurkowski al
Rector. Solicita ser inscripto en el
concurso para anatomia. Recibida el
15 de abiril.

(15) 20 de Abril- Demetrio Agiurre,
Prof. de M. y C. de la U. de Madrid,
revalidado en el pais, solicita ser
inscripto en el concurso para
anatomia.

(16) 20 de Abril- Dr. Carlos Brende!
al Rector. Acepta integrar el tribunal



de concurso para anatomia vy
fisiologia, *

(17) 20 de Abril.- Lie. M. y C. José
Masriera al Consejo Universitario.
Solicita ser inscripto en el concurso
para anatomia y fisiologia.

(18) 20 de Abril.- Dr. Gualberto
Méndez al Rector. No concurrird a la
reunion del Consejo Universitario,
porque el objeto de la misma
(integrar tribunal para concurso de
oposicién) viola el Reglamento
Universitario. La designacion directa
para las catedras de los Dres. José
Romeu y Manuel Espinosa, era
legal.

(19) 20 de Abril.- Francisco A. Vidal
al Rector. No puede aceptar integrar
el tribunal por ser miembro del
Consejo Universitario, y a ello se
opone el art. 78 del Reglamento.

(20) 21 de Abril.- Dr. Angel
Canaveris no acepta integrar el
tribunal.

(21) 21 de Abril.- Angel Rafael Ricci
al Rector. No acepta ser miembro
del tribunal por estar enfermo.

(22) 21 de Abril.- Dr. J. Rusifiol al
Rector. Comunica que la renuncia
de unos y la ausencia de otros
convocados para el tribunal, impide
formar mesa para iniciar el
concurso.

(23) 2 de Mayo.- Dr. Salvador Spada
al Rector, no acepta integar el
tribunal para el cual fue designado el
24 de abril, por tener que ausentarse
de la capital.

(24) 3 de Mayo.- Dr. Carlos Ma.
Querencio al Rector no acepta
integrar el tribunal. Tenia entendido
que el Gobernador Provisorio habia
aplazado la instalacion de la Escuela
de Mediana por razones de

economia, y ademas violar el
Reglamento Universitario.

(25) 4 de Mayo.- Acta del 2 de mayo
en la Universidad. Los Dres. Juan
Rusifiol, Carlos Brendei, Francisco
Azaréla, Guillermo Suhr y Victor
Rappaz forman la mesa censora
para los concursos de anatomia y
fisiologia, y establecen el programa.
Eligen presidente  (Rusifiol) vy
secretario (Rappaz). El programa de
anatomia en 2 actos: 1) 2 trabajos
de diseccion a presentar en 24
horas; 2) una leccion oral sobre
anatomia de 1 Vz hora. EIl tribunal
conseguira 3 cadaveres humanos
por lo menos, e instrumentos.

(26) 13 de Mayo.- Presidente de la
Comisién Econdmico-Administrativa
de la Capital al Rector acusando
recibo de la solicitud para el dia 18
de poner a disposicion 3 cadaveres
para el concurso de anatomia. Se
pasa nota a la Comision del Hospital
de Caridad.

(27) 25 de Mayo.- Se envia el
cadaver de un fallecido en
Comisaria, no redamado, de
acuerdo a lo dispuesto por Ministerio
de Gobierno. Jefatura de Policia al
Rector.

(28) 31 de Mayo.- “Memoria para el
concurso de la Catedra de Fisiologia
fundada en la Universidad literaria
de Montevideo. Tema: La absorcion
en general. Por F. Sufier y
Capdevila. Montevideo, 31 de mayo
de 1876”. Tesis manuscrita, 64 fojas
de 22 Vzx 17 y Vz cms., cosidas. Al
margen de foja 1 dice: Redbido el
31 de mayo de 1876. Dr. J. Rappaz.
En foj. 32 se refiere al articulo
publicado por Ramoén Caraf) en la
Rev. Méd. Quir., de Bs. As., en



1875, sobre el tema de la absorcién
a través de la piel de sustancias
disueitas en agua caliente. Carafi se
valla de pulverizaciones de agua
caliente.

(29) 2 de Junio.- Gobernador
Provisorio deroga autorizacion para
disecciones cadavéricas en el
Hospital de Candad. Se harén en el
Cementerio Publico. Ministerio de
Gobierno al Consejo Universitario.

(30) 14 de Junio.- Acta del tribunal

de anatomia en el salén de la
Universidad, formado por los Dres.
J. RusiAoi, Carlos Brande!,
Francisco Azaréla. Guillermo Suhry
Victor Rappaz. Se sortearon los
temas entre los concursantes
presentes José Masriera, Demetrio
Aguine y Julio Jurkowski. El primer
acto consisti6 en una preparacion
anatomica y su explicacion oral. A
pesar de los obstaculos
presentados, sobresali6 el Dr.
Masriera por la preparacion, y el Dr.
Jurkowski por la explicacion oral.
Este ultimo tuvo que guardar cama
por enfermarse.
El 13 de junio se hizo el 2° acto en el
mismo lugar, consistente en una
leccién oral sorteada entre tres
temas. Sobresalié por sus
conocimientos en anatomia general
y microscopia Julio Jurkowski, quien
resulté triunfador por unanimidad.

(31) 17 de Junio.- Acta del 24 de
mayo del tribunal de concurso para
el aula de fisiologia. El dnico
postulante fue el Dr. Francisco
Sufier y Capdevila. El primer acto
sorteado fue "La absorcidn en
generar. Se ley6 en sesién publica
el 4 de junio. El segundo acto fue el
6 de junio, sorteandose "La

audicion" 'y "Fisiologia del eje
cerebro-espinar. Por unanimidad se
considerd que el postulante tenia les
condiciones necesarias para
transmitir los conocimientos a los
discipulos.

El 17 de junio fue aprobado por el
Rector de acuerdo a lo resuelto por
el Consejo Universitario.

(32) 23 de Junio.- Ministro de
Gobierno al Rector. Acusa recibo del
nombramiento de Julio Jurkowski
para la catedra de anatomia; y de
Francisco Surier para fisiologia

(33) 1° de Agosto.- Ministro de
Gobierno al Consejo Universitario.
Aprobando las cuentas de los.
objetos adquiridos para las aulas de
anatomia y fisiologia.

(34) 16 de Agosto.- Br. Florentino
Fetippone es propuesto como
disector con sueldo de 60 pesos
mensuales. Se acepta Ministerio de
Gobierno al Consejo Universitario.

(35) 23 de Setiembre.- EI Gobierno
faculta al Consejo Universitario para
proveer  varias catedras por
concurso: Patologia Médica; Materia
Médica y Terapéutica; Higiene
Pablica y Privada. Ministerio de
Gobierno al Rector.

(36) 10 de Octubre.- Informe de la
Comision designada para formular el
Pian General de Estudios de laF. de
Medicina, y Catedras a llamar a
concurso para 1877. Drs. Juan

Rusiflol; Francisco Azardla;
Guillermo Suhr, Victor Rappaz; Julio
Jurkowski;  Francisco SuAer vy

Capdevila. Entre lo resuelto, que
Higiene Publica y Privada vy
Medicina Legal sean dictadas por un
mismo Profesor, una en 2°y otra en
4* aflo Al Ministerio de Gobierno.



(37) 11 de Octubre.- Solicitud del
Decano y aprobacion del llamado a
concurso para Zoologia, Patologia
Médica; Clinica Quirurgica y Médica.
Resolucion del Consejo
Universitario.

(38) 15 de Noviembre.- Ministro de
Gobierno al Rector. Sobre informe
elevado para la Comisién nombrada
para el Plan de Estudios de la
Facultad de Medicina.

Afio 1877

(39) 8 de Enero.- Tesis del Dr.
Rappaz (de la ciudad de Berna)
sobre Higiene.

(40) 6 de Febrero.- Peticion del Dr.
Juan A. Cantero Garcia para tomar
parte en el concurso de oposicion a
la Catedra de Patologia Quirdrgicay
Operatoria. Al Decano.

(41) 5 de AbDril- ElI Ministro de

Gobierno José M. Montero (h) al
Rector, comunicandole que se le ha
aumentado el sueldo mensual al Dr,
Julio Jurkowski a 150 pesos por
estar desempefiando 2 Catedras
(Univ. de Mdeo., N° 44).
Con fecha 28 de Febrero de 1878 el
Ministro hace saber al Rector que
por error se habia notificado a la
Contaduria General, que existian 2
Catedréaticos de Anatomia con 100
pesos cada uno. ElI Gobierno
dispuso suprimir uno, asignandole al
restante Dr. Jurkowski 15Q pesos
mensuales desde marzo.

(42) 24 de Abril- Comunicado a la
Univesidad de la Republica sobre la
entrega de cadaveres al Hospital de
Caridad para clases de Anatomia.
Del Consejo de Gobierno a la Univ.
de la Republica.

(43) 12 de Mayo.- Ministro de
Gobierno a la Universidad. Sobre la
Resoluciéon recaida en cuanto al
Proyecto de Reglamento de la
Facultad de Medicina elaborado por
el Consejo Universitario. Apruébase
con tas modificaciones y
supresiones insertadas.

(44) 3 de Julio.- Solicitud del Rector
de la Universidad de sala para
autopsia médicolegai. Al decano de
la Facultad. EI decano ordena se
suministre la sala.

(45) 12 de Julio.- Acta deltribunal de
concurso para proveer el 2do.
ayudante de disector; contiene
metodologia del concurso; temas y
las actas de cada. Al decano de la
Facultad.

(46) 14 de Julio.- Solicitud de sala
para autopsia de parvulo. A la
Facultad.

(47) 14 de Julio.- El Decano de la

Facultad comunica la fecha de
iniciacion de la ensefianza Clinica
de la Patologia general, solicitando
que el Catedratico de la materia
pueda disponer de una sala de
enfermos, o estar facultado para
entrar en una de ellas. Al Rector de
la Universidad.
En la misma nota el Decano (Sufier
y Capdevila) hace saber que con
fecha 26.6.77, solicité al Gobierno
por medio del ministerio impartir
6rdenes convenientes a tal fin. Con
fecha 14.7.77 adn no habia
respuesta. Solicita al Rector reitere
el pedido.

(48) 14 de Julio.- Decano solicita
Reunion de Profesores para
reglamentar el estudio de las
asignaturas incorporadas al nuevo
plan.
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(49) 17 de Julio.- Rector de la
Universidad transcribe nota al
Gobierno de la solicitud del Decano
de Medicina para tener la sala para
dictar Patologia General. Pide se
procese como medio indispensable
del progreso de los alumnos. Al
Gobierno.

(50) 19 de Julio.- El Rector comunica
autorizacion para imponer penas a
los estudiantes cuando se considere
adecuado, comunicidndole dicha
sancion. Al Decano.

(51) 24 de Julio.- Decano pide se
pregunte al Gobierno se manifieste
si quimica, fisica, zoologia vy
botanica forman parte de las
materias de Fac. de Medicina. Al
Rector de la Univ.

(52) 3 de Agosto.- Rector comunica
que el Gobierno impartié Ordenes
para que se disponga de una sala
para Patologia general, en el
Hospital de Caridad. Al Decano.

(53) 2 de Octubre.- ElI Ministerio de
Gobierno autoriza para hacer figurar
en el presupuesto la suma de $200
mensuales para comprar utiles. A la
Facultad.

(54) 2 de Octubre.- Decano remite
comprobantes de ingresos y egresos
de los meses Junio a Setiembre del
corriente afio. Al Rector de la Univ.
(esta el comprobante).

(55) 21 de Octubre.- Ministerio de
Gobierno autoriza  incluir  en
presupuesto. por 5 meses
consecutivos una partida de $50
para pagar preparaciones
anatémicas.

AAo 1878

(56) 26 de Febrero.- Facultad de
Medicina adjunta cuenta de Ingresos
y egresos de la Secretaria, desde
iX/1877 a 1/1878. Decano a Rector.

(57) 2 de Abril.- Habilitacion de salas
de enfermas en el Hospital de
Caridad para Clinicas Médica y
Quirdrgica. Ministerio de Gobierno al

Rector.
(58) 26 de Abril.- Instalacion de
policlinicas para pobres. Al

Minsterio de Gobierno.

(59) 2 de Mayo.- Proyecto de nota
para pedir virus vacunal a Alemania
Facultad de Medicina al Ministerio
de Gobierno.

(60) 6 de Mayo.- Ministerio de
Gobierno agradece invitacion para
visitar Facultad de Medicina en
construccion.

(61) 13 de Mayo.- Autorizacién para
disecar cadaveres provenientes del
Hospital de Caridad. Ministerio de
Gobierno al Rector.

(62) 13 de Mayo.- ElI Gobierno
ordena el desalojo de una pieza de
la Facultad de Medicina, ocupada
por un cura de la Iglesia de San
Francisco, recurriendo inclusive a la
fuerza publica. Ministerio  de
Gobierno al Rector.

(63) 9 de Junio.- Habilitacion de
salas para Clinicas Moédica vy
Quirurgica en el Hospital de Caridad.
Decano a Ministerio de Gobierno.

(64) 12 de Junio.- Habilitacion de
sala para Clinica Mdédica. Ministerio
de Gobierno a Decano.

(65) 22deJunio.- Idem.

(66) 28 de Junio.- Nombramiento de
empleados. Criterios. Vicerrector a
Decano.



(67) 5 de Julio.- Habitacién de la

sala “Guarani", refaccionada. Al
Presidente de Ila Comision del
Hospital.

(68) 11 de Julio.- Augusto Las
Cases, boticario, sobre rebajas en
recetas para pobres. Al Rector.

(69) 25 de Julio.- Policlinica gratuita
en el Hospital. Decano al Presidente
del Hospital.

(70) 26 de Julio.- Contestacion
negativa del Presidente de Ila
Comision del Hospital.

(71) 4 de Agosto.- Inscripcién para el
cargo de alumno intemo de José
Maria Mufioz Romarate. Al Decano.

(72) 2 de Octubre.- Remisién de un
paquete con virus vacunal de
Alemania. Ministerio de Gobierno al
Decano. Remisidon al Ministerio de
Gobierno de virus vacunal para
envio a campafia a los Médicos de
Policia.

(73) 30 de Octubre.- Listado de
aparatos e instrumentos pedidos a
Europa para la Facultad: Fisiologiay
Anatomia; Clinica Médica y
Quirdrgica.

(74) 15 de Diciembre.- Dr. Francisco
Sufier y Capdevila, desde Figueras
(Espafa) al Rector. Comunica no
poder regresar a Mvdeo. en plazo
por motivos de familia. Presenta
renuncia como Profesor propietario
de la Céatedra de Fisiologia. Se
refiere a titulos universitarios que le
fueron librados por el Rector de la
Universidad de Barcelona, como se
lo habia trasmitido al Dr. Serratosa.
Promete ocuparse del asunto, para
zanjar los entredichos que habian
desatado polémica en la prensa de
Mvdeo. Se siente herido en su
dignidad y honradez.

Afio 1879

(75) 4 de Marzo.* Solicitud de
habilitacion de una Sala de Espera
en el Hospital de Caridad, para los
enfermos hasta que sean destinados
a sala de internacion. Decano (J.
Jurkowski) a Rector (Alejandro
Magarifios Cervantes).

(76) 4 de Marzo.- Operaciones
Quirurgicas. Nota de prohibicién
enviada por la Comisiéon de Caridad,
salvo aprobacion previa de dos
médicos del Hospital de Caridad. El
Decano la considera “vejatoria" y
“humillante” para los Catedraticos.
Solicita Reglamento que ampare los
derechos de la Facultad ante el
hospital. Decano al Rector.

(77) 4 de Marzo.- Solicitud de
capacitacion del Consejo
Universitario para resolver sobre el
nuevo Reglamento de la Facultad y
Ley de estudios libres de medicina.
Decano al Rector.

(78) 15 de Abril.- Reiterativo del 4 de
marzo. Decano (A. Serratosa) al
Rector.

(79) 5 de Agosto.- Autopsia de Pablo

Negri. EI Jefe Politico de Canelones
envia 3 frascos con sangre y liquido
gastrico para analisis quimico por
supuesto envenenamiento. Ministro
de Gobierno al Decano.
El 9/8 el Decano lo eleva al Catedr.
de Quimica Juan José Gonzalez
Vizcaino, pudiendo ayudarse con los
de Materia Médica y de Botanica.

El 4 de setiembre el Decano envia al
Ministro el informe (que no esta).
(80) 30 de Octubre.- Queja del
Catedr. Int. de Medicina Legal Dr.
Tomas Paseyro por inasistencia de

los alumnos. Decano a Rector.



(81) 6 do Noviembre.- Contestacion
de la nota anterior. EI Rector dice
que los estudiantes deben sufrir las
sanciones impuestas por el
Reglamento. Rector al Decano.

Abo 1880

(82) 23 de Abril.- Decano de la
Facultad de Medicina indicando
organizacién de las Clinicas y los
pedidos correspondientes. A la
Comisién de Caridad.

(83) 21 de Junio.- Carta de Laurent
Cochetet a Miral Peixe (médico en
Uruguay) solicitando y presentando
al Prof. de Anatomia FORT, en su
misién por América del Sur.

Abo 1884

(64) 11 de Febrero.- Dr. Julio
Jurkowskj,Catedratico del Aula de
Anatomia, al Rector José Pedro
Ramirez. Solicita del Consejo
Universitario, licencia para
ausentarse a Europa (Secr.
Univers. N° 23).

Habia hecho un viaje 2 arios antes
por 7 meses; ahora proyecta un
viaje de 5 meses por razones de
salud. Dice necesitar un 2°
Catedratico o un suplente, pues él
era quien dictaba ambos cursos.

El C.U. resuelve el 20 de febrero
conceder la licencia y designar un
interino.

(85) 11 de Marzo.- Dr. Pedro
Hormaeche al Rector. Aceptando el
cargo de Catedratico interino,
designado por el C.Universitario el
dia 10. (Secretaria Universidad, N°

35).

(86) 28 de Julio.- Dr. Pedro
Hormaeche al Rector. Renuncia. El
cuerpo no la acepta, reunido el dia
30. Se le comunica la resolucién el 9
de agosto.

(87) 14 de Agosto.- Dr. Secundino
(Fernandez) Vifia, Decano, al
Rector. Dice que el Dr. Hormaeche
no ha vuelto a la Catedra, que esta
acéfala. Y que los techos de la
Facultad estan por desplomarse.

(88) 20 de Agosto.- Dr. Pedro
Hormaeche al Rector. Insiste en la
renuncia, aunque ‘la dase sigue
funcionando en mi casa sin
interrupcion alguna”. El C.
Universitario la acepta el dia 20,
agradece servicios 'y nombra
interinamente al Dr. Guillermo
Leopold, Catedratico de Quimica

Médica.
(89) 21 de Agosto.- Rector al
Decano, comunicandole la

resolucion del dia 20.

(90) 1 de Octubre.- Decano P. Visca
al Rector, sobre designacion de un
2° Catedratrico. contemplado en el
Presupuesto General de Gastos.
Contesta el Rector el dia 2, para que
llame en 10 dias a la direccion
interina de la 2da. Catedra, siendo el
C. Universitario quien elegiria entre
los aspirantes.

(91) 10 de Octubre.- Dr.
EliasRegules (Secretario de |la
Facultad) al Rector, solicitando ser
admitido entre los aspirantes. Se le
designa Catedratico el dia 24,
interino hasta la provision por
concurso.

(92) 25 de Octubre.- Dr. Julio
Jurkowski, recién desembarcado, al
Rector Dr. Alfredo Vasquez
Acevedo Renuncia como



Catedratico, alegando la destitucion
del Consejo Universitario por el
Gobierno. ElI C. Universitario, le
acepta la renuncia el dia 31.

(93) 29 de Octubre.- Elias Regules al
Rector. Acusa recibo de la nota del
dia 28 sobre su designacién interina
(Secretaria Univers., N° 16).

(94) 4 de Noviembre.- Ministro de
Justicia, Culto e Instruccién Publica
Juan L. Cuestasal Rector. El
Gobierno aprueba el nombramiento
del Dr. Eugenio Piaggio, interino,
para la Catedra vacante al
ausentarse Julio Jurkowski.

(95) 29 de Noviembre.- Dr. José M.

Carafi al Rector,aceptando el
nombramiento de Catedratico
interino. Anunciaentre sus

propdsitos, uno patriético,

“..nacionalizar nuestra Facultad"
(Secretaria Univers., N© 20).

Afio 1885

(96) 13 de Marzo.- Dr. Eugenio
Piaggio al Rector, aceptando el
nombramiento de Catedratico en
propiedad por el C.Universit. el dia 6
(Secretaria Univ., N° 57).

(97) 10 de Setiembre.- José L.
Cuestas al Rector, autorizando la
acumulacién de sueldos del Dr. E.
Piaggio como Catedratico interino
del Aula de Fisiologia y en
propiedad de Anatomia. Transcribe
decreto firmado por Santos y
Cuestas el dia 3 (Secret. Univers.,
N° 127).

(98) 24 de Noviembre.- Dr. E.
Piaggio al Rector, solicitando
licencia en ambas Catedras para
viajar a Europa, especialmente
Paris, luego de los examenes. Se le
autoriza hasta abril de 1886 (Secret.
Univer., N° 46).



Semblanza biografica y bibliografica del Prof. Mackinnon
(1904-1987)

Ismael Conti Diaz

El Prof Juan Enrique Mackinnon
naddé en Montevideo ei 24 de junio de
1904, falleciendo en la misma dudad el
16 de abril de 1987 a los 82 afos de
edad.

Micologo de fama universal por
toda una vida dedicada a |la
investigacion dentifica, fue el creador de
la Escuela Micologica Uruguaya, la que,
con el paso del tiempo, adquiriera hondo
prestigio gradas fundamentalmente a la
obra excepdonal de este Maestro.

Fue el paradigma del verdadero
cientifico; todo lo vio e hizo con espiritu
cientifico, hasta las cosas mas nimias.

Su vasta obra micologica,
iniciada en 1922 bajo el siempre
recordado impulso y apoyo del Prof
Rodolfo  Talice, quien  fuera el
responsable de su inmersién en la
Micologia, induye entre muchas otras
realizaciones: numerosos trabajos
originales sobre el género Candida y
sus variantes, resumidos en su prillante
libro "Zimologia Médica"™; la
publicacion en colaboradén con el Prof
Angel Gaminara de los primeros casos
nadonales de piedra negra™; estudios
sobre requerimientos nutridonales de
dermatofitos muy Uutiles para diferendar
especies™; propuesta sobre
nomendatura de los agentes de
cromodcosis, aceptada luego por
muchos investigadores™,; trabajos
experimentales fundamentales
demostrativos de la puerta de entrada
pulmonar en la paracocddiodomicosis y
del origen metastatico de las lesiones

orofaringeas(®b); la relacion entre
diferentes temperaturas ambientales a
las que son colocados animales de
laboratorio y las lesiones observadas en
los mismos cuando inoculados con
diversos agentes, fue extensamente
investigada y comunicada luego en
muchos trabajos dentificos resumidos
en publicacién de 1962™,

Estas observadones tuvieron
una notable trascendenda dinica,
epidemiolégica e incluso terapéutica
como en el caso especifico de las
esporotricosis en la que la eficacia de la
termoterapia de padentes por él
preconizada™ logré confirmacién vy
reconodmiento universal™.

Investigaciones ecolégicas de
elevado interés fueron el aislamiento del
suelo uruguayo de numerosas especies
patégenas tales como Sporothrix
schenkil(10), Pseudoallescheria
boydli(1l), especies de los géneros
Phlalophora' , Exophlala(13, etc.
Describié una espede nueva para la
ciencia, agente de micetomas, que
denomin6é Madurella grisea(14 y realiz6
padentes y profundos estudios sobre
agentes de micetomas maduromicoéticos
permanentemente citados en la
bibliografia universal que resultaron
daves para comprender mejor la
micologfa de estos cuadros dinicos y
clarificar diversos aspectos del tema<5=

El Prof Mackinnon no limité su
trabajo de investigacion a la Micologia
Médica sino que incursion6 asimismo en
temas parasitolégicos como, entre otros,



Juan Enrique Mackinnon (1904-1987)



la accién de la temperatura ambiente
sobre la infeccion del ratéon por
Trypanosoma cruzi<lg vy estudios
experimentales sobre la accion
ponzofiosa de la arafia homicida
Loxoceles laeta(17).

El libro "Parasitology” escrito en
colaboracion con los Profs Pessoa,
Pifano y Trejos, editado por UNESCO
en 1953, con una revisién bibliografico-
crftica de méas de 1100 publicaciones,
signific6 una importante contribucién
para conocer la obra de los
parasitélogos latinoamericanos09.

Nuestro Maestro ocupo
numerosos Yy sucesivos cargos de
investigacion y docentes en el Instituto
de Higiene de la Facultad de Medicina
de Montevideo desde 1928, hasta lograr
el titulo maximo de Profesor Director de
la Catedra y Departamento de
Parasitologia el que desempefé entre
1964 y 1969 en que se retird por limite
de edad. Continu6 sin embargo
desempefiando tareas de investigacion
cientifica hasta febrero de 1977.

Digno es destacar que fue
beneficiario del régimen de "Dedicacion
Total" desde 1948 (de los primeros de la
Universidad Uruguaya), cosa que
consideramos fundamental para ayudar
a explicar su gran produccion cientifica.

Entre algunas de las mdultiples
distinciones que recibiera nos place
destacar el nombramiento como
Profesor Emérito de nuestra Facultad de
Medicina (1974); el de Académico de la
Academia Nacional de Medicina del
Uruguay (1976); la medalla Rhoda
Benham que le fuera otorgada en 1970
por la Sociedad de Micologia Mddica de
las Américas (SMMA) en
reconocimiento a su excelente labor

cientifica, siendo uno de los primeros
Micélogos en lograr el reconocimiento.

El Prof Mackinnon fue socio
fundador de la Sociedad Internacional
de Micologia Humana y animal (ISHAM)
y su primer Presidente (1958-1962).
Escribi6 el prélogo del primer nimero de
"Sabouraudia”, la revista oficial, con el
tema "The International Sodety for
Human and Animal Micology*.

Recordaba mucho siempre y con
gran placer, en nuestras charlas diarias,
sus viajes de estudio, en particular el
realizado a Estados Unidos en 1939 en
el que conocio a distinguidos
investigadores como los Profs JG
Hopkins; Rhoda Benham; CW Dodge;
WJ Robbins; CW Emmons y otros.
También el viaje a Europa en 1955 en el
que visitara entre otros a Profs de la
talla de JT Duncan (ya retirado para
entonces); PCC Garhnam; GC
Ainsworth (tuvo siempre muy cerca de él
una fotografia suya); GA De Vries; J
Lodder; R Vanbreuseghem; G
Segretain; F Mariat; E Drouhet, etc.

En Londres las autoridades del
Museo Wellcome de Ciencias Médicas
le solicitaron crear wuna Seccidn
permanente de Micologia Médica. La
tarea fue cumplida a entera satisfaccion
con complacencia expresa en el acto de
apertura de la exhibicién, el 9 de abril de
1957, del Comité de Micologia del
Consejo de Investigacion Médica del
Reino Unido.

En su tercer viaje en 1962 visitd
varios centros americanos, canadienses
e ingleses interesados en el problema
de la relacién entre temperatura y
hongos patégenos, y entre aquella y
zooparasitos, cosa que influyd muy
favorablemente en los estudios iniciados
luego en nuestra Secciéon Micologia los



que tuvieron como deciamos,
extraordinaria repercusion.

Estando el suscrito en usufructo
de beca en la Universidad de Kentucky,
Lexington, Ky. Logramos que el Prof
Mackinnon fuera invitado a visitamos
por el lapso de un mes (afio 1969). No
dej6é alli de trabajar ni un solo dia
logrando concretar con él y el Prof
Michael Furcolow, el gran epidemidlogo
y micodlogo americano una importante
investigacion sobre Paracoccldiodes
brasiliensfs(19>

El Prof Makinnon disfrut6 mucho
esa estadia entre otras cosas porque de
acuerdo a instrucciones precisas
recibidas de su Sra, Dofia Amelia, y de
sus hijas, mi esposa debia llevarlo y lo
hizo, a las tiendas de Lexington para
comprar regalos. Volvi6 a Montevideo
con las valijas llenas. “Nunca nos habia
traido nada antes” fue el comentario
general de la familia.

Durante el periodo que
comentamos fue invitado a un Congreso
Médico en Atlanta. Vimos entonces alli
con tremenda emocién ponerse de pie a
toda una enorme audiencia ante su sola
humilde pero grande presencia.

Alargariamos quiza en demasia
esta resefia de su obra si detallaramos
su participacion siempre destacada en
Jomadas, Congresos, Simposios, etc;
sus multiples conferencias, su
colaboracion con Revistas Cientificas, la
integraciéon de Comisiones como la de
Investigacion Cientifica o de Biblioteca
de nuestra Facultad, su actuacién como
miembro titular de la Asamblea del
Claustro, etc.

La ndmina siguiente es una lista
incompleta de sus numerosos alumnos
y colaboradores: Ricardo C.
Artagaveytia-Allende, con quien le unian

lazos familiares y con el que trabajé
arduamente durante largos afos;
Ricardo Zapater; Noemi Garcia Zorron;
Luis Ferrada Urzla; Lorenzo
Montemayor; Jaime Gurri; Héctor Vinelli;
Jaskel Witkind; Laureano Arroyo; Dante
Borelli; Luis Yarzabal; José Torres
Rodriguez; Eduardo  Crvua; Elbio
Gezuele, etc.

Su memoria se perpetda en
todos aquellos que lo conocieron y que
aprendieron de él; desde octubre de
1991 la Seccion Micologla lleva su
nombre como reza en la placa colocada
a la entrada de la misma el dia del
homenaje recordatorio dedicado a su
persona y a otro distinguidisimo
exCatedratico de Parasitologia, el Prof.
Juan José Osimani.

Tarea ardua tenemos los que, de
algin modo, aspiramos a proseguir la
labor de Juan E Mackinnon.
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Canarios en el Uruguay (1830-1850)
Investigacion histérica en el Archivo del Hospital de Caridad de
Montevideo. Por Luis A. Musso Ambrossi.1

Augusto Soiza Larrosa

En ocasion de cumplir la
Biblioteca Nacional de Montevideo 180
aflos de su fundacién, el Director
General de la misma, Biblioteclogo
Luis A Musso Ambrossi insertd, en su
revista, un extenso estudio referido a la
colonizacion canaria en la Banda
Oriental (hoy R O del Uruguay). En el
capitulo IV expone los resultados de una
investigaciéon emprendida en el Archivo
General de la Nacion (Mdeo), Fondo
Archivo del Hospital de Caridad, Libros
de entrada y salida de enfermos pobres
y pudientes, sobre la asistencia de
inmigrantes canarios entre 1830 y 1850,
tanto venidos de las “islas” como de
Buenos Aires, y afincados o de transito.

No ha recibido debida atendén ni
la nosografia ni la nosologia de la época
colonial y postcolonial inmediata de
Montevideo, excepdon hecha de Miguel
Angel JaureguiO* en tanto el archivo del
Hospital referido, se conserva intacto en
el Archivo General de la Nadon.

Luis A Musso, cuya labor de
investitgador, archivista y bibliotecélogo
es bien conodda, consulté el archivo
mencionado, extractando del mismo los
ingresos de canarios civiles entre 1830y
1850. De cada uno de los 676 ingresos,
rescaté el nombre, sexo, edad, lugar de
origen en Canarias, padres, cényugue,
numero de hijos, ocupacion fecha del

1Rev Bibliot Nac Modeo, N° 2«: 65-121,1996

ingreso al hospital y diagnéstico, cuando
fue consignado.

Destacé, como ya lo habia hecho
Jauregui, la variedad de diagnosticos,
muchos de ellos aun perdurables hoy
dia; y el alto nimero de casos sin
diagnéstico (20%). Un listado de los
mismos incluye: gastritis croénica;
tétanos; locura y demencia; Min
habla”; heridas, contusiones vy
fracturas; catarro pulmonar vy
bronquial; fiebres catarral y gastrica;
disenteria; reumatismo agudo vy
crénico; artritis; elefantiasis; colitis y
enteritis aguda; aneurisma; tisis
pulmonar y bronquial; oftalmia,
inflamacion de los ojos y
conjuntivitis; escorbuto; hidrotérax y
pleuresia; herpes venéreo, Uulcera
venérea, vicio sifilitico, sifilis y sifilis
constitucional; apoplejia; sama,;

encefalitis; hepatitis; fistula;
gonorrea, uretritis y blenorragia;
erisipela; abceso; pulmonia,

pulmonia crénica, neumoniay pleuro-
neumonia; aftas; hidropesia; viruelay
varicela; amputacién; convulsion;
inflamacion de rodilla; Ulcera
gangrenosa, simple y llagas;
gangrena; aféccion al pecho;
orquitis; vicio organico del corazoén;
inflamacion de las venas del cerebro;
dolores nerviosos; irritacion de la



vejiga y uretrocistitis; estangurria(?);
hepatomeningrtis; diarrea; vértigo;
cancer del utero; ictericia; bubén en
supuracion; ascitis.

Los diagnésticos mas frecuentes
fueron: violencias de todo tipo (15,6%);
enfermedades digestivas (14,6%), Yy
respiratorias (8,2%). Relacionando la
ocupacion con el diagnéstico al ingreso,
encontré que los marinos lo hacfan por
lesiones violentas, y los pescadores por
enfermedades reumaticas. Pero destaco
la alta frecuencia de algunas
enfermedades, como la sama y el
escorbuto. La sama humana por la
promiscuidad obligada de los
pobladores (cohabitacion, colecho,
hacinamiento); el escorbuto por Ila
comida en base a carne charqueada y
guisantes secos, ya que no se

plantaban legumbres, comida en base a
carne charqueada y guisantes secos, ya
que no se plantaban legumbres. El
herpes, es seguramente el zona o
“culebrilla”, nombre derivado del griego
herpein, que significa "arrastrarse",
como los ofidios.

En suma: una revision parcial de
los asistidos en el hospital
montevideano en la época postcolonial
inmediata, que contribuye sin duda,
merced a una seriay minuciosa labor de
investigacion archivistica, al mejor
conocimiento del ejercicio de nuestra
medicina.

Notas

1. Historia del Hospital de Caridad de
Montevideo, 1778-1825. Mdeo,
Facultad de Medicina, 1952:75 vy ss.



El cultivo de las Ciencias en el Rio de la Plata
a fines del siglo XVIII

Femando Mané Garzon

Nos proponemos en este ensayo
exponer como la ciencia occidental, que
establecié sus bases metodoldgicas en
el siglo XVII, y que en el curso del siglo
siguiente fue asentandose cada vez
mas en forma sistematica y operacional,
se expanderd bajo la ideologia de la
llustracion. Es bajo esta nueva filosofia
que hizo su penetracion en el Rio de la
Plata, fascinante periodo del
pensamiento humano que abarcé no
solo la ciencia, la filosofia, el arte y la
religién, sino que involucr6 en él un
cambio sustancial en la concepcién del
hombre en su totalidad. Fue tildada por
muchos la llustracién como un periodo
superficial, no atento a las raices
profundas del pensamiento, sino solo a
las formas y sus relaciones. Bien lo
sabemos hoy, fue todo lo contrario. Si
bien no fue un periodo creador de
sistemas metodolégicos ni filosoficos
fundamentales como lo fue el siglo XVII
con la creaciéon del método cientifico
l6gico-matematico-experimental, con
Galileo, Bacon, Descartes, Leibniz,
Newton, Kepler y Huygens o filoséficos
con Spinosa, Hobbes y Locke, hizo
superando el exprit de systéme por el
exprit systématique, pone orden pero
rompiendo siempre, los limites

SAPERE AUDE

Emmanuel Kant

impuestos por doctrinas, las mas de las
veces deductivas, busca claridad en las
dudas, método en Ila observacion
controlada por una realidad exigida. Fue
la expansion universal de la Sdentia
nova.

Nace, se origina y emprende su
curso incesante la ciencia en
Latinoamérica, con la excepcidon quiza
de México, con la llustraciéon. Por lo
tanto es singularmente interesante
como y cuando llegé a ella 'y se afirmo
en las ideas y en la evolucién ulterior,
particularmente en el Virreinato del Rio
de la Plata, es decir, como cunde su
influencia en la formacién activa de
cultura: Cordoba, Buenos Aires y
Montevideo, no dejando sin duda de
tener en cuenta las relaciones con otros
centros particularmente con Santiago de
Chile (1).

La historia de la ciencia en
nuestros paises ha sido en realidad
motivo de pocos estudios, muy
honrosos por cierto, por lo que creo que
ha llegado el momento de hacer una
reflexion detallada y profunda sobre ella,
es decir sobre su origen, evolucién y



ulterior desarrollo y muy
particularmente, en relacion a la historia
de las ideas cientificas. (2)(3)(4)

Debe atenerse nuestra atencién
en esta ocasiéon a la base, vertiente o
difusién de la ciencia de la llustracion en
el Rio de la Plata, regiéon que
extenderemos a todo el Virreinato,
periodo durante el cual se difundi6é esa
renovante ideologia, sustituyendo a la
vetusta y perimida filosofia escolastica
regida y limitada por una ortodoxia
religiosa de muy lenta remocién, la que
mas que de Indole filoséfica abarcé en
un concepto amplio a todas las ideas y
alent6 hada nuevas concepciones de
una manera asaz pertinente.

v

La Sdentia nova al penetrar en
territorios aun virgenes de contacto con
el Mundo Occidental, cumpli6 un
proceso evolutivo similar en todos ellos
de integracién, utilizacion, cultivo vy
creacion Fue un proceso de
acuKuramiento a ella en esos territorios
y sus pobladones para luego ser estos
productos de ese saber, de esa ciencia.

La ciencia occidental, la Sdentia
nova, denda de las leyes naturales,
surgioé en un ambito reducido de Europa
Ocddental:ltalia, Francia, Inglaterra, los
Paises Bajos. Alemania, Suiza, Austria,
Moravia y los Paises Escandinavo?.
Desde alli cundié por el mundo, en
forma asaz desigual. Se implanté en
forma completa en las llamadas zonas
exceptuadas como los Estados Unidos,
Canad4, Australia, Nueva Zelanda, Sud-
Africa y Japon. En el resto seguird un

proceso por demas lento pero idéntico.
Es a estas regiones 0 paises a los que
nos vamos a referir, tomando como
modelo el Rio de la Plata.

El 95% de la ciencia original
creativa se produce en aquel ambito
reducido, el resto, que por cierto es
enormemente mas vasto, solo produce
el 5%. (5) Es curioso este proceso, pues
no sabemos porqué ello ocurrié. Un
analisis muy acertado de ello ha hecho
Carlos Real de Azua, enumerando las
posibles causas.(6)

Veamos como se difunde y se
afinca esa ciencia fuera de su origen en
Europa Ocddental.(7)

\Y

En un primer periodo esa nueva
metodologia del saber, descubre vy
describe esos territorios. Es el de
integracion a la ciencia occidental de
regiones no occidentales aunque
muchas de ellas méas antiguas y quizas
mas sabias, pero que no conocieron la
metodologia inductivo-experimental-
l6gico-mateméatica. De esta manera
también estudié sus propios territorios y
poblaciones con el mismo fin, es decir
de Integrarlos a su corpus documental y
estructura téctica.

Es un periodo de relevamiento
pe la naturaleza que tanto estudid el
délo, como la gea, la flora y fauna, y al
hombre indigena de cada region tanto
en sus caracteres fisicos como
culturales. Todos esos conodmientos
son recogidos puntualmente con
rigurosidad metodoldgica e integrados al
nuevo saber. Es dedr Occidente,
Europa, hace ciencia con esos
territorios, y particularmente para
nosotros, hace ciencia con América.



Vi

En un segundo periodo el
hombre occidental se radica en esas
regiones o el nativo asimilado a esa
cultura, hace uso de la ciencia. Es decir,
en posesiébn de las adquisiciones
logradas por la ciencia occidental, hace
uso de ellas. Pero hace uso de la
ciencia en la uUnica forma que le es
posible hacerlo, que es bajo su vertiente
empirica, de ciencia aplicada.

Hay pues un tiempo en el curso
de la difusion de la ciencia en que se
recurre a ella en forma pasiva, empirico-
utilitaria, son las paleotécnicas para el
cultivo racional (técnicas agrarias),
suministro de agua (molinos, asequias),
molienda de granos (molinos de viento,
de agua), construcciones navales
(astilleros, diques), o militares (bévedas,
fortificaciones, balistica, etc.).

Vil

En un tercer periodo, los
asentamientos del hombre occidental
van evolucionando cada vez mas, se
informan y aprenden con avidez una
ciencia divulgada, pero su cultivo sigue
siendo pasivo, aunque logra a veces
acceder a los niveles mas elevados de
ella, el de las ciencias puras, lo gque
permite adquirir muchas veces una
formacion académica correcta de nivel
universitario. Se hace asi el cultivo
enciclopédico de la ciencia.

Surgen hombres cultos,
generalmente formados en los claustros
o integrantes del clero, que Ileen,
estudian, que poseen un nivel de
instruccidon basico que ios hace aptos
para la adquisicion de conocimientos
cientificos de un tercer nivel, lo que les

permite exponerlos y trasmitirlos pero
también en forma pasiva, no creativa
sino acumulativa. Su gestién sera de
relevancia al integrar las primeras élites
intelectuales de gravitacién tanto politica
como cultural y social. A ellos se
debieron practicamente todas las
iniciaciones culturales de nuestros
paises.

Vil

En un cuarto periodo en esas
regiones de asentamiento prioritario
occidental, se comienza a intentar,
hacer ciencia creativa. Es decir se inicia
una mirada propia hada el mundo
factico, hada el aprender por Ila
observadén propia. Se comienza a
hacer estudios y se crean
conodmientos en regiones apenas
desbrozadas, ricas en novedades, en
hechos no descritps, ya sean
fendmenos astrondmicos, como fisicos,
como organicos, muchos de ellos de
real y perenne valor original.

Pero para que estos nuevos
conodmientos se incluyan en la ciencia
ocddental, y Cobren valor, tienen que
estar refrendados por las metrépolis de
tumo. Es dedr, un investigador
residente en esas zonas marginales si
hace un hallazgo original para que éste
cobre vigencia, debe ser probado,
aprobado por las metropolis, que son
las que al fin van a determinar
explicitamente si tiene valor o no. Es a
esta supeditacion que hemos llamado
denda colonial. Asi como hay un
colonialismo politico hay un colonialismo
intelectual y cientifico.



IX

Periodo quinto, sera por fin el
que, en esos territorios, convertidos en
independientes a lo menos en lo
politico, la ciencia que se cultiva va a
ser también independiente de la
certificacion de las metropolis, cobrara
fe en si misma, la que contara en su
propio seno la autoridad de valorar su
originalidad y universalidad. De modo
que si  un investigador argentino,
chileno, brasilero o uruguayo descubre
algo nuevo, sea ello impactante en su
momento o no, en su entorno cutural
cientifico se le asignara el debido valor
si lo tiene, sin tener que depender de la
opinién o sancioén de las metrépolis.

Es a esta ciencia segura, madura
y robusta que llamamos ciencia
independiente. Son en extremo
numerosos los hallazgos originales
latinoamericanos que han sido
ignorados, cuando no relegados,
cuando no sustraidos por los centros
cientificos de las metrépolis.

X

Los cinco periodos descritos se
van a estructurar y desarrollar en forma
progresiva desde el inicio de Ila
occidentalizaciéon del planeta. Todos en
sus diferentes periodos lo hemos
transitado.

X1

¢Qué periodo estad actualmente
cursando Latinoamérica? Sin lugar a
dudas en forma evidente lo estamos
entre la tercera y la quinta, entre la
ciencia enciclopédica en su vertiente

operacional imitativa y la ciencia con
conciencia propia, creativa
independiente.

AlUn es notorio y de alta
distincién que una investigacion
publicada en revistas de las metropolis
es por si misma mejor y de segura
originalidad que si lo es en una escrita
en espafiol y publicada en nuestros
paises. Lo cual no deja de ser hasta
cierto punto verdadero, pero de ninguna
manera debe aceptarse como Unica
prueba de valor. Una buena proporcion
de investigacion concretadas en nuestro
ambiente y publicada en ellos tiene por
lo menos un valor igual al de aquellas
en el que muchos ambitos cientificos los
promueven como tales.

Xl

La ciencia en América Latina se
inicia en una progresividad que cumple
los periodos bien definidos que hemos
expuesto. Por lo tanto ¢;qué valor tiene
establecer cudl sector del ddo evolutivo
se transita? Lo tiene para tomar
condenda de como vamos
evolucionando en la creaddn de nuevos
conodmientos. Para ello debemos
trazar esos periodos en forma concreta
de modo de comprender y ver mejor el
camino a seguir.

La denda se crea y como
cualquier fendbmeno bioldgico, como el
credmiento de un organismo, una
colonia bacteriana, una poblacion
animal o humana, o una dudad, cumple
con la misma ley general de incremento,
la llamada curva sigmoidea de
credmiento. Esta.se inida con un
incremento muy pequefio, a veces
imperceptible, para luego cobrar un
cremiento isometrico positivo, de



moderado aumento y en un tercer
periodo este se hace alométrico
positivo, exponencial. La ciencia en
nuestros paises ha transitado el
primero, esa Edad Media de la
Ocddentalizad6n, y en un seguro paso
mas ascendente hemos accedido al
segundo en el que con seguridad nos
deparara en un futuro quiza no lejano
prosperar, pues ya hemos ingresado a
él en forma sustancial con nuestro
propio vigor y originalidad, surgida de
nuestra cultura holistica, al tercero que
es el que transita el primer mundo
aungue ya con signos evidentes de
estabilizacion.

El cultivo de las ciencias de
intedén original se hace cada vez mas
fecundo en América Latina. Cada dia
son mas el numero de investigadores
originales, pero aun no son tantos o
estan adecuadamente coordinados
entre si, para desarrollar entre ellos un
ambito solidario que los promueva en
forma corporativa.

X1

Es por ello importante conocer
esta secuencia histérico evolutiva para
captar como se origina cada uno de los
periodos que hemos v expuesto, Yy
particularmente los tres ultimos (ciencia
enciclopédica, ciencia colonial, ciencia
independiente), los que en su inicio se
nos ofrecen sumamente modestos,
comparado con la riqueza exhuberante
de las ciencias creadas por las
metrépolis, pero que tienen la singular
preminencia de ser fundacionales.

X1V

A partir del siglo XVII, en forma
sistematica y progresiva, un sector muy
limitado del continente europeo,
integrara la Séentia nova todo el
complejo practico, fisico y organico que
le ofrece el resto del orbe, tanto
mediante expediciones de
descubrimientos y exploraciébn como
obtenidos en sus asentamientos
temporales o definitivos. Esta ciencia
occidental pasa a integrarse a estos
asentamientos occidentales va
transitando por los periodos que hemos
propuesto. Cuando tratamos de ciencia
en el Rio de la Plata, hablamos de la
ciencia que se hace sobre él, en él, la
que en él es asimilada y por fin la
ciencia rioplatense referida en conjunto
o reducida a cada una de sus divisiones
politicas.

XV

Reveamos rapidamente, antes
de entrar en el tema de la ciencia de la
llustracion en el Rio de la Plata, a fines
del siglo XVIII, esos diferentes periodos.
En el primero se hace ciencia con
nuestras tierras, con América. Son los
descubridores, primeros navegantes
que abordan sus costas y sencillamente
los describen (cartas de Diego Ramirez
y Diego Garda) los primeros cronistas
(Alvar Nufiez Cabeza de Vaca, Pedro
Schmidel, Diaz de Guzman, etc.) (8)

Asi comienzan a llegar a
Espafia, a Sevilla particularmente los
productos naturales de América. O
famoso médico Nicolds Monardes
(1512-1588) estudia y publica estas
pristinas riguezas americanas. (9) Pero
Espafia ya desvinculada del movimiento



renovador que cundié en el
Renacimiento promisor de la ciencia a
crearse en el siglo XVII los escritos de
Nicolas Monardes no avalaban ya a la
insuficiente metodologia poco difundida,
le son por asi decirlo arrebatados casi
todos sus hallazgos por cultores mas
acordes al momento cientifico. Fue
particularmente Charles de [I'Eduse
(1526-1609) que viaj6 a Sevilla para
entrar  en contacto con esas
producciones y con Monardes quien
difundio en la literatura y quedan en su
haber las respectivas prioridades. Este
fendmeno, ya lo veremos, se repetira en
forma reiterada en los siglos siguientes.

Son fruto de este periodo los
escritos de los grandes cronistas de
Indias, como Gonzalez Fernandez de
Oviedo y Joseph de Acosta. Nos
interesa particularmente este dltimo,
pues aunque no visitd el Rio de la Plata,
estuvo muy cerca de él y son valiosas
sus referencias. Si bien la obra de este
ultimo fue publicada en su época la del
primero solo conocid epitomes de ellay
s6lo se public6é integra tres siglos
después.

El siglo XVI culmina con ellos
cuyas contribuciones permanecieron en
la periferia del movimeinto cientifico, las
que fueron utilizadas por los publicistas
mas al tono con la metodologia de la
ciencia. (10)

XVI

Nuestro territorio en particular la
Banda Oriental, regién y provincia, entra
en el conodmeinto occidental con un
escrito muy significativo. Es la carta que
Hernando Arias de Saavedra,
Hemandarias, envia al Rey Felipe Ill en
1607, en la que describe nuestro

territorio con fines de llamar la atenddn
sobre la facilidad que ofrece para ser
productivamente poblado. (11)

Relata su viaje. Desembarcé con
su tropa al sur de la desembocadura del
Rio Negro, recorre el litoral oeste hasta
donde luego se asentara Colonia del
Sacramento y de ella hasta la barra del
Rio Santa Lucia, de alli su nombre,
pues llegé a él el dia de dicha santa.
Remonta este curso hada el norte hasta
el rio Yi, para volver hada el oeste
hasta terminar casi en el mismo punto
de partida.

Describe con entusiasmo nuestro
hermoso territorio rico en montes y
pasturas, cursos de aguas saludables,
practicamente carente de poblacion
indigena estable, apto para poblarlo y
desarrollar en él, la cultura agricola
europea. Ya este primer documento
plasma el concepto y necesidad de una
europeizacion de nuestro territorio,
propdsito que sera cada vez mas
marcado. Es el territorio uruguayo, su
naturaleza, es, vamos a dedr una
“tabula rasa” a la que hay que ruralizar
al estilo y conveniencia del ocupador,
colonizador europeo. El éxito de su
poblacién por europeos se vera
facilmente fadlitado por la abundancia
de mujeres indigenas en los territorios
vednos, con quien formarad hogares
estables y progresistas.

Durante este siglo aparecieron
los primeros cronistas propios del Rio
de la Plata: Ruiz Diaz de Guzman y su
Argentina. Martin del Barco Centeneray
su Argentina. que ofrecen en sus rudas
aunque cautivantes obras la descripcion
de nuestras costas, montes y llanuras y
sus primitivos habitantes al mismo
tiempo que la introduccién del ganado
vacuno que proliterara exitosamente en



las extensas sabanas, plasmando la
transformacion ganadera del territorio.

XVII

Finaliza el siglo XVII y durante
gran parte del siglo XVIII tendra lugar un
fendmeno crucial para la historia de
nuestra cultura. Esto fue la influencia
cultural progresiva de la Compaifia de
Jeslis en la entonces Provincia del
Paraguay.

Esa presencia que ir4d algo mas
alla de la primera mitad del siglo XVIIlI,
marcara en forma fundacional vy
definitiva el nacimiento de nuestra
cultura y radicando desde la segunda
universidad de Sudamerica, la
universidad de Cdrdoba creada en
1624, pero cuyo desarrollo y vigencia lo
cobra en el siglo siguiente.

Acudieron con fin misionero
pero también, aunque secundariametne,
docente y cientifico, sacerdotes o
estudiantes de tales, de \varias
nacionalidades, muchos de ellos
procedentes de hogares de niveles
culturales elevados, en una proporcion
grande procedentes del norte de
Europa, hdngaros, moravos, flamencos,
los que van a establecer y desarrollar
ese imperio jesuita que originara tantos
problemas, pero también tanta cultura
cuyo legado es una de las bases mas
s6lidas de la cultura rioplatense. Ha
dejado una tradicién intelectual de
enorme trascendencia.

Pero la intencion fue la
penetracion espiritual. Buscaron
afanosa y sanamente la conquista para
la fe de Cristo de ese hombre no
contaminado para la  dvilizadoh
occidental: salvara al hombre del
hombre, e integrarlo luego de una vida

impoluta, a Dios. Es decir que esa fue la
intenddén, el triunfo espiritual para el
cual el triunfo material no era sino un
medio para lograr aquel.

La permanenda jesuitica en la
entonces gran Provincia del Paraguay,
dej6 huella indeleble en la cultura
rioplatense. Son numerosisimos los
escritos que nos han legado,
lamentablemente la mayor parte de
ellos no publicados en su época, sino en
general, uno o dos siglos después. No
impidié esto que muchos estudiosos y
publicistas se valieran de sus
manuscritos, apropiandose mas de una
vez de sus hallazgos de mas relevancia.
Todos ellos fueron compuestos como
complementos de la prioritaria mision
apologética que cumplian. (12)

Dentro de esta producddn que
concretan tanto en sus escritos como en
los informes que sus prindpales
elevaban, debemos destacar algunos.

La primera contribucion de
jerarquia fue la que hace Antonio Ruiz
de Montoya (1585-1652) quien luego de
una larga estadia en el Paraguay
publica en 1639 y 1640 en Madrid sus
dos magnificas obras La Conquista
Espiritual (13) y el Vocabulario de la
lengua Gurarani (14). Estas obras son
las primeras de filologia que se
publicaron en el mundo. Siguen siendo
el fundamento de la filologia
comparada. Pero como ya hemos dicho
la finalidad de éstas no era cientifica,
sino apologética: fadlitar el
conodmiento y aprendizaje de la lengua
guarani para lograr mejor y mas rapido
la conquista espiritual.

Otras de las obras relevantes del
periodo jesuita aparece después de la
expulsiéon de la Compaifiia de JesuUs en
1767. Ella fue la de Thomas Falkner



(1702-1784). Era este un madico inglés,
graduado en Oxford donde fue discipulo
de Newton, quien se desempefid
inicialmente como maédico en un barco
de trata de negros, y cumpliendo con
este cometido lleg6b a Buenos Aires a
negociar esclavos. Alli contrae una
grave fiebre y es acogido y cuidado por
un sacerdote catdlico. Lo cuida con
tanto esmero que de anglicano lo hace
catdlico y méas aun, se hace jesuita en
Cérdoba.

Luego de afios de labor tanto
docente como misionera, en lo cual
recorre gran parte de la Provincia del
Paraguay, vuelve después de Ila
expulsién a Inglaterra donde publica en
1773 su obra descriptiva de nuestra
region a la que ilustra con un mapa de
gran precision, con datos obtenidos en
diferentes misiones  que se le
encomendaron. (15) Esta obra adquiere
rapidamente gran difusidon pues en ella
difunde el conocimiento de una vasta
region despoblada y descuidada por
Espafia, en la que despierta el interés
de la colonizaciéon por Inglaterra. Es en
base a una reaccion contra ella que
Espafia organiza un contingente de
familias para poblar la Patagonia, la que
si bien fracasé, pues los enviados no
pudieron sostenerse a condiciones tan
adversas, se afincaron en nuestro suelo
formando los nudcleos pobladonales de
San José, Minas, Santa Luda, etc.

Otara de las obras relevantes del
periodo jesuitico, y publicada en su
época fue la que public6 también
después de la expulsidon y radicado en
Mdédena, Italia, el jesuita chileno Juan
Ignado Molina (1740-1829). Naddo en
Concepddén dedica sus afanes en los
tiempos libres que le permitia su labor
confesional al cultivo creativo de Ila

historia natural, sobre la cual reunio
importantes notas y apuntes. A la
sorpresiva orden de la expulsion, fue
obligado a embarcarse, no
permitiéndoles llevar consigo mas que
io puesto. Tratando de salvar sus
manuscritos los ocultdé bajo su habito y
manteo, pero el guardian de tumo lo
descubrid y se los sustrajo. Radicado en
Mo6dena, como hemos dicho, escribié en
base a sus recuerdos, una relacién
historica y natural del Reino de Chile,
obra de reducido valor pues carecié de
la documentacion pertinente. (16)
Estando en su convento, pocos afios
después, se presenta a visitarlo un
compatriota viejo amigo de sus buenos
tiempos, de su Chile natal. Ante él se
lamenta de la pérdida de sus papeles, y
de la dificultad que tuvo para poder
concretar esa primera obra. Ante el
asombro y jubilo del abate, el amigo
visitante le entrega un nutrido legajo:
{eran los manuscritos que habla
perdido! Este amigo que vio cuando se
produjo el despojo, le compré al
centinela aquel tesoro fruto de tantos
desvelos. Ello le permitié publicar tres
aflos después la version completa y
documentada de su insigne obra. (17)
Publicada inicialmente en
italiano, fue traducida rapidamente a
otras lenguas. Es esta primera obra de
investigaciéon cientifica sobre nuestras
regiones de América Austral hecha por
un sudamericano. Lo que describi6
Molina sigue teniendo hoy valor como
prioridad en la ciencia. Asi describe la
flora de Chile que es muy interesante
por contar con especies endémicas que
han contribuido posteriormente a sentar
la relacién con el continente austral
Gondwana, que formaron Australia,
Nueva Zelanda y Amérida Austral,



regibn con la que compartimos
secuectas geoldgicas y espedadon
tanto floristica como zoolégica. Describe
en esta obra muchas especies tanto
botanicas como zoolégicas que auln
llevan su nombre, pues adopta la
nomenclatura lineana binaria que es la
aun vigente. Basta recordar que las mas
notorias de las espedes de aves de
nuestra Ameérica Neotropical fueron
descritas por él y llevaron por lo tanto su
nombre: el dsne de cuello negro,
Cybnus melanocoryphus Molina, 1782,
el ganso coscoroba, Coscoroba
coscoroba Molina 1782, la lechuza de
campo, Speotito cunicularis Molina,
1782, etc.

XVII

Acorde con estos importantes
antecedentes de la integraddn cientifica
del Rio de la Plata al saber universal, la
cultura que de ello emana concurre a
difundirse en nuestros dmbitos sodales
y docentes. Complementan esta
integracidn la visita tanto de cientificos
como de expedidones armadas con
esos fines.

El primer dentifico que visité el
Rio de la Plata, es un minimo francés
que viaja como capellan de un navio
mercante: Louis Feuillée (1660-1732).
Nos dejard una sustandal obra en la
que relata su viaje y las observaciones
que recogiera. (18) A la espera de la
estadén propida para cruzar el
Estrecho de Magallanes acampan en la
Bahia de Montevideo donde el sagaz
capellan se prodiga en labores tanto
astronémicas como botanicas vy
zooldgicas. Realiza dos medidones que
pueden dedrse son las primeras
aportadones a la denda del Uruguay:

determina la posicion astronémica de
Montevideo mediante los satélites de
Jupitery lo hace con gran precisioén, con
muy escasos minutos de diferencia con
lo que hoy se obtiene por via satefital.
En segundo término mide la altura del
Cerro de Montevideo y lo hace por el
método francés, por medio del
barémetro. Recordemos la experienda
de Blaise Pascal que utilizara el
barémetro de Torricelli para determinar,
por diferencia de la presién atmosférica,
la altura del Puy-du-Dédme en Auvergne.
Tom¢ Feuillée el nivel del barémetro de
mercurio en la Bahia de Montevideo a
nivel de la costa, subi6 a la dma del
Cerro y tomo6 nuevamente la medida del
barémetro. Su calculo le permitié
asignar a nuestro cerro 131 mts. Lo que
hoy se acepta por medidas bien
controladas es de 133 mts. Vemos pues
lo confiables que eran las
observadones de Feuillée. Digamos de
paso que otras mesuras astronémicas
que hizo este observador tanto en este
viaje como en otro anterior que hizo a
las Antillas, fueron de particular
predsion al punto que estas Uultimas
fueron citadas por Newton en sus
Principia. (19)

XX

Otro dentifico original de
nuestras regiones fue Buenaventura
Suéarez (1679-1750), nativo de Santa
Fe, quien publicé en 1748 sus hallazgos
astronémicos que han perdurado en la
historia del délo austral. (20)

No dejaremos de mendonar
aunque su obra permanecio inédita casi
durante dos siglos, pero que drculd en
forma manuscrita en multiples copias o
versiones, la del hermano Pedro



Montenegro, integrante de la Compaiia
de JesUs: Materia médica misionera
(1710), obra que inicia el conocimiento
de la botadnica médica en nuestros
paises y que fue fuente de informacién
durante mas de un siglo y base sobre la
cual se editardn obras similares
posteriores. (21)

XX

A estas contribuciones
puntuales, individuales, se suman hada
fines del siglo XVIII, la visita al Rio de la
Plata de tres grandes expediciones
destinadas a estudiar en forma cientifica
toda nuestra naturaleza. Las
resefilaremos brevemente. (22)

En 1763, arriba a nuestro puerto
la expediciéon francesa al mando de
Louis A. De Bougainville (1729-1811),
destinada a tomar posesién en nombre
del Rey de Franda de las Islas
Malvinas. Llevé a su bordo un capellan
que sera historiador de la empresa: Don
Pemetty (1729-1801). Dedicara ocho
capitulos de su dasica obra a
Montevideo, que describe con lujo de
detalles para el conodmiento de la vida
social en nuestra dudad a mediados del
siglo XVIII, asi como las caracteristicas
mas salientes de nuestra naturaleza.
Refiere su conversaddn con un
frandscano el Padre Roque Gonzalez
que se confiesa “peripatético” que
cultivaba un huerto medidnal, mezcla
abigarrada de herborista con franco
matiz de curandero y de quien
transcribe varias recetas tan insoélitas
como peregrinas, cuando no
estrafalarias. Referencia obligada de su
obra y que todos tenemos presente, es
una de las laminas de su obra en que
dibuja un indigena con su coipu y un

plano de Montevideo. Entre las
sabrosas anécdotas y rasgos de los
montevideanos que  describe no
dejaremos de transcribir la siguiente aln
valida:

en Montevideo, a cualquier hora
gue Ud. entre en una casa va a
encontrar a alguien tomando
mate. (23)

Un segundo viaje emprende
después Bougainville (1765-1767) con
la finalidad opuesta al anterior, el de
devolver en nombre de su rey las Islas
Malvinas a Espafa, segun lo
recientemente pactado.

En este viaje acompafa al ilustre
marino un médico naturalista alin mas
pintoresco que el capellan de la
expedicion anterior Philibert
Commerson (1727-1773). Fue un activo
miembro de equipaje durante el cual
hizo una enorme recolecciébn de
materiales tanto  botanicos como
zoolégicos y etnoldgicos. La expedicion
luego de su cometido en el Atlantico
Sur, cruza el Estrecho de Magallanes y
hace una prolija exploraciéon de las Islas
Oceéanicas, una de las mejores hasta
entonces. (24) Ya emprendiendo el viaje
de retomo alrededor del mundo, no le
cabe a Commerson la satisfaccion de
concluirlo pues muere en la Isla de la
Reunién (lie Maurice). El colaborador
que lo asistia en sus trabajos vamos a
ver quien era, lleva por fin todos los
materiales a Paris quedando estos y
sus escritos inéditos hasta hace pocos
afos. Muchos naturalistas  tanto
botanicos como zod6logos y etndlogos se
valieron de ellos, dejando aclarado el
nombre del colector.



A modo de anécdota es curioso
referir que al ser designado Commerson
para integrar la expedicion, pidi6
autorizacién para llevar consigo un
ayudante, a lo que se accedio. Este le
asisti6 con marcada dedicacion vy
lealtad, acarreando sus pertenencias y
valiosos instrumentos. Al poco de
iniciarse la travesia, los tripulantes
advirtieron ciertas particularidades en el
sumiso colaborador, lo que los llevd a
asegurarse gque en realidad era una
mujer. La certeza absoluta recién se
obtuvo en el curso del viaje. Esta al
morir su jefe se quedd en la Isla de la
Reunion, donde se casa Yy vuelve
posteriormente a Francia. Fue asi la
primer mujer que dio la vuelta al mundo.
Su nombre:Jeanne Baret. (24) Varias
especies zoolbgicas y botanicas llevan
el nombre del sabio naturalista. La
hermosa planta cultivada en tantos
jardines, la Santa Rita, fue reconocida
como nueva especie por él, y lleva el
nombre del jefe de Ila expedicién
BouaanviHa.

La tercera expediciébn que nos
visité, fue la que el Rey de Espafia
organizé para tomar contacto y nocion
exacta del estado y desarrollo de sus
posesiones americanas, la que se
confi6 a Alejandro Malaespina (1752-
1810), marino italiano al servicio de
Espafa. Zarp6 de Cadiz y lleg6 sin tocar
otro puerto a Montevideo en 1789. Aqui
organizé el relevamietno geografico e
hidrografico de nuestras costas e instalo
en nuestra ciudad el primer observatorio
en la plaza Matriz (esquina hoy de
Rincén e Ituazaingd) en el que se
realizaron  ajustadas observaciones
astrondmicas. (26) Uno de los oficiales,
Francisco Xavier de Viana (1764-1820)
nos ha dejado una narracién del viaje

que publica oportunamente su tio
Manuel Oribe en la Imprenta del Cerrito
en 1848. (27) Constituye esta obra junto
a Observaciones sobre Agricultura de
José Manuel Pérez Castellano (1742-
1815) publicada por la misma imprenta,
las dos primeras obras de nuestra
ciencia. (28)

Esta expedicion de Malaespina
llevé a bordo a tres naturalistas: Luis
Ney, que hizo una valiosa recoleccion
de muestras botanicas que fue
depositada en el Museo de Historia
Natural de Madrid; Antonio Pineda,
zo6logo que muridé en los mares del Sur
y el méas relevante de todos, Tadeo
Haenkel (1761-1817). Era éste moravo,
debid trasladarse desde su tierra a
Céadiz para ocupar su cargo, pero llegd
a dicho puerto cuando la expediciéon ya
habia partido. No perdi6 por ello el
animo y se embarc6 en el pr6ximo navio
con destino a Montevideo. Al llegar
aqui, la suerte no lo acompafié en dos
ocasiones mas. La primera fue que su
barco naufragé a la altura de Punta
Carretas y pudo salvarse a nado, pero
lo hizo usando un solo brazo pues el
otro lo mantuvo en alto fuera del agua
ipara salvar su inseparable ejemplar de
la obra de Linneo! Al llegar fue advertido
que la expedicién habia partido hada el
Estrecho de Magallanes y explorar la
costa del Pacifico. Tampoco se
desanimd6 y por tierra y por fin, pudo
integrarse a dicha expedidon en
Valparaiso, con la que llegd al Pera.
Pero seduddo por la rica naturaleza
americana no continud integrandola y se
afincé en Chuquisaca, donde continué
con sus valiosos estudios botanicos que
oportunamente fue publicado. (29)

Concurre también en el siglo
XVIIl, al conodmiento de nuestra



naturaleza fisica, organica y social como
ya hemos referido, con aun mayor
jerarquia, por su gravitacion directa a
nuestra cultura, el aporte que hicieron a
ella los integrantes de la tercer partida
de determinacién de Limites entre
Espafa y Portugal entre 1780 y 1800. A
tres figuras nos vamos a referir que
aunque de dispar importancia fueron
relevantes:

Diego de Alvear (1759-1830) y
José Maria Cabrera hicieron Ila
relevacion geografica de  nuestro
territorio desde Colonia hasta el Chuy y
desde este hasta la Laguna Merin, Sur
de Rio Grande del Sur hasta Misiones.
Gran parte de nuestra geografia se
describe en dicha obra que se conserva
manuscrita hasta este siglo. (30)

Pero es sin duda la figura mas
brillante la del "naturalista originar como
el mismo se llamé: Félix de Azara.
(1746-1821) Entre 1780y 1801 recorrio
nuestras regiones durante las cuales
hace reconocimientos geograficos vy
relevacion de la fauna de aves vy
mamiferos asi como contribuciones
etnolégicas. Quiza la mejor descripcion
de nuestros indigenas, de los charrtas
particularmente es la que él nos ha
dejado. (31)

Para nosotros Azara tiene
ademéas de su obra otra también de
enorme importancia. Luego de haber
cumplido destinos en el norte argentino,
Paraguay, Chaco y Misiones fue
consighado para salir de Montevideo y
funda poblaciones en la frontera con las
posesiones de Portugal a fin de detener
la progresiva penetraciéon lusitana,
mision que lleva a cabo hasta Ila
fundaciéon de Batovi. Pero en esta
empresa ¢quién fue su ayudante que él
mismo selecciona? Es José Gervasio

Artigas. Ese ayudante que eligiera y a
quien encomienda la distribucion de
tierras a los colonos que instalaba, pues
encontr6 en él la personalidad vy
capacidad, la ecuanimidad de inspirar
respeto en las distribuciones y en el
natural ascendiente que gozaba.

En esos largos meses, en los
calores del verano o en las heladas del
invierno, el joven capitan de milicias,
oye lo que le transmitia este hijo de la
llustracion, pues este fue Azara, hombre
de cultura superior adquirida en sus
estudios en Valencia y Barcelona, en
contacto con su hermano Nicolas,
embajador de Espafia en Paris, donde
accedié6 a los ambitos culturales del
momento que asentaban conocimiento
regido por el nuevo espiritu cientifico
sistematico y el pensamiento liberal.

Fue ese conctacto con Azara,
que hizo que el feraz talento, la madura
sensatez liberal e igualitaria, de Artigas
se concretara en un pensamiento
desligado de ataduras autocraticas. Si
bien los otros libertadores de nuestra
América, San Martin y Bolivar, se
trasladaron a Europa y asi asimilaron
los valores de la llustracion, en el caso
de nuestro jefe fue al revés, Ila
llustracion se trasladé al Rio de la Plata
en la persona de Azara e infundié en
Artigas los principios de renovacién
ideolégica que caracterizan todas sus
actuaciones. (32)

XX

Con lo expuesto termina la
adscripcion de nuestro mundo natural y
cultural ai mundo occidental de fines del
siglo XVIII y el inicio del siglo XIX. Al
cabo de él surgird el tercer periodo, el
de la asimilacién de la ciencia en el



seno de nuevos nucleos sociales, el
periodo de cultivo enciclopédico de la
ciencia que entre nosotros y ella, surge
con la llustracién. Por algo, y lo que es
paradigmatico, la obra cumbre, la que al
nombrarla incluye el estudio de la
cultura de ese periodo se llama
Encvclopédie Méthodiaue (1751-1772).

La ciencia occidental, la sdentia
nova penetra en el Rio de la Plata. Ya
habia penetrado en las aulas de la
Compafiia de Jesus en la Universidad
de Coérdoba, hacia el final de su
mandato. Son muy demostrativos los
cursos de filosofia natural es decir de
filosofia y ciencia, publicados en las
ultimas décadas entre ellos el que dictd
Benito Riva, quien fue el maestro de
José Manuel Pérez Castellano, tanto en
Montevideo, como en los claustros
cordobeses. Ellos muestran bien una
inquietud por la renovacién ideoldgica
una permisibilidad a las nuevas ideas
del siglo y que transformaran al mundo.
(33)

XXII

Pero ¢(qué debemos entender
por llustracion? Lo diremos a modo de
aproximacion inicial, con la sentencia de
Kant, atento a lo que, si no con absoluta
razon si con perspicaz penetracion ha
dicho Ortega y Gasset que no se puede
conocer solidamente el pensamiento
moderno sin pasar por su filosofia: ¢qué
puedo saber?, ;qué puedo hacer?,
¢qué puedo esperar?:

La ilustracién (die Aufklaruna) es
la salida del hombre de su
minoria de edad de la que es
culpable, minoria de edad que es
la incapacidad de servirse de su

entendimiento sin la direccion de
otro. (34)

Es tan conocida como ineludible
esta definicion la que como todas las
sintesis guardan su valor aunque no
involucre todo el fenémeno ideoldgico.
La ilustracion aparece, florece como ya
veremos para dar una vision holistica
del mundo del conocimiento basado en
la ya aceptada metodologia de la
sdentia nova.

La llustracibn en América se
sublima, va a guiar y fecundar todo el
pensamiento del fin del siglo XVIII e
inicios del siglo XIX La ctentia
latinoamericana como tal nace e inicia
su desarrollo en la Ilustracion.

La obra cumbre de Alejandro
Humboldt, fruto ejemplar de Ila
llustracion cunde en la ciencia en su
vertiente humanista y deja surgir como
un indispensable  fundamento la
presenda y consideraciéon del Nuevo
Mundo. Fue Humboldt como dijo segin
es tradidén, Simon Bolivar, el segundo
descubridor de América. Y al describir
los rasgos prominentes de la Naturaleza
fisica y natural de América, la integrg al
planeta, lo que condujo a una vision
cosmica. Es dedr al mundo le faltaba
integrar ese nuevo continente entre el
Asia lejana, Africa y Europa, concepto
universal que desde entonces da
globalidad y equilibrio a todo el saber.
Visiébn concreta que analiticamente
expone en el Viaje a las regiones
equinocdales del Nuevo Mundo (35) y
que en sabia sintesis expone en su obra
Cosmos, (36) por el cual todo fenébmeno
estéa integrado a toda la naturaleza tanto
fisica como organica.

Esta nueva concepcion de
América entre el orbe cientifico en una



visibn  sistematica, comparativa e
integral. Es en esta su Gltima obra, en la
que define la compleja unidad de la
naturaleza, tan varia en sus
expresividades, pero también tan regida
por una realidad holistica que bien ha

llamado Ardao “El sistema de
Humboldt”, en el cual América resulta
ser el hecho central de la

racionalizaciéon de la idea de Cosmos, y
por tanto "los hechos parciales no son
considerados mas que en sus
relaciones con el todo".

Esta concepcién sitta el
pensamiento de Humboldt en su
circunstancia que su larga y fecunda
vida le permitié integrar en un espectro
fascinante, unificador participe vy
esencial de la llustracidon que representa
sus obras de viajero, naturalista, en la
contemplacion sentida de la naturaleza,
visibn que le permite transitar en el
periodo romantico, bien que no hollando
su vertiente cientifica para luego sin
dejar de integrar estas dos
concepciones al conocimiento
descriptivo evolutivo que caracteriza al
positivismo, ordenacion de los hechos
articulados por la razén que compara y
combina para formular nuevas leyes
naturales. (37)

Esta nueva vision de la filosofia
del hombre y de la ciencia lo ubica entre
el sistematico cultivo de las ciencias del
siglo XVIIl, que bien simboliza Ila
llustracion y el romanticismo aleman vy la
insinuacion surgida también de Ila
ciencia del positivismo de los cuales se
diversificaron fértiles caminos.
Conocimiento del mundo fisico vy
organico, conocimiento del hombre
tanto natural como espiritual.

Marcaron los cimientos de la
llustracién en el Rio de la Plata, varios

hechos que nitidamente se destacan. La
ereccion en esta region en 1780, tiene
como expresion cientifica la creacion del
Protomedicato del Rio de la Plata, la
primera autoridad local y asaz
independiente que marca también la
primera integracion cientifica de asiento
local al mundo occidental. Registro de
responsabilidad y promocion  del
conocimiento que llevara al control de la
salud en todos sus aspectos tanto
preventivos como asistendales. Para
desempenarlo se disputan dos
pretendientes. Uno designado por el
Virrey del Peni, Antonio Corbeta vy
Fondevila que nuestro virrey desconoce
y nombra bajo su responsabilidad a
Miguel Gorman (1749-1819), figura
eminente, primera autoridad sanitaria
pero también académico y docente,
quien crea, dada la situacion que tiene
Montevideo, como el mas importante
puerto militar y naval de Espafa, en el
Atlantico Sur, la Academia de Medicina,
que tendra como fin formar y actualizar
los conocimientos en mediana militar y
naval. Pese a que la vida de esta
academia no pas6 de ser un acto y
quizd algunas breves actuaciones, no
dej6 de sentar la intencibn que se
proponia. (38) Este hecho importante se
complementé con la creaciobn en
Buenos Aires de la Escuela de
Geometria. Arquitectura, perspectivay y
dibujo y la Escuela Nadtica en 1799, y
los primeros atisbos de una Facultad de
Medicina, también esta de muy corta
vida. (39) No dejaremos de consignar el
significado que tuvo en 1805 Ila
introduccion de la vacuna que primero
se practic6 en Maktonado luego en el
resto del virreinato. (40) Complementan
estos esfuerzos la aparicion de los
primeros periddicos rioplatenses:



Telégrafo Mercantil (1801-1802),
Seminario de Agricultura, Industria y
Comercio (1802-1806) y Correo de
Comercio (1810-1811). (41)

El desarrollo de la Imprenta
adquirié rapidamente vigor. Ya iniciado
en forma esporadica por las imprentas
volantes de los jesuitas a principios del
siglo XVIII, se establecié en Cérdoba en
1766 para luego trasladarse a Buenos
Aires, Imprenta de los Nifios Expoésitos y
se inicia en Montevideo quien tuvo su
primera imprenta en 1807, traida por los
invasores ingleses y la publicacion de
La Estrella del Sur. (42)

Colegios y conventos cumplian
en esas Ultimas décadas del siglo XVIII

con la ensefanza primaria vy
preparatoria (que hoy llamamos
secundaria) al ingreso a las

Universidades de Cordoba, ahora regida
por los franciscanos, a lade Chuquisaca
o de Santiago de Chile. Particularmente
tuvo gravitacion el Colegio de San
Carlos (Carolino) fundado en Buenos
Aires en 1768. Este era el nivel de
cultura académico curricular a fines del
siglo XVIII en nuestras provincias,
futuros paises.

XXV

Otros testimonios de valor que
poseemos son los catalogos de cuatro
bibliotecas que existieron en
Montevideo en ese periodo. Aunque
muy distintas entre si cundia una
penetracién de la renovacién ideoldgica
en las esferas méas cuitas de nuestras
ciudades. Asi lo vemos en la biblioteca
de un hombre de empresa Francisco de
Ortega quien por problemas que tuvo
con la justicia le son embargados sus
libros, de los que la prédiga curial de la

época nos ha dejado' un detallado
catalogo. Constan las referencias de
mas de mil obras donde se demuestra
otra vez que se cursa el tercer periodo
de la instauracion de la ciencia: el
enciclopédico. Entre ellas: la
Encvdopédie Méthodiaue que es el que
se conserva en la Biblioteca Nacional,
las obras de Fontenelle, de Frands
Bacon, de Voftaire, de Rousseau, dos
traducciones de las obras de Newton,
las de Maupertius, las de fisica de
Nollet, otras de fisica experimental, etc.
(42) Acceso pues se tenia a la
informacién y a la ideologia triunfante
del momento, todas las mas
representativas para el mundo latino.
(43)

Las otras dos bibliotectas tienen
un contenido mas religioso. Una de ellas
la de Cipriano de Meld, contenia las
obras de Benito Feijéo (1676-1764),
figura de extensa influencia en la
formaciéon inicial de nuestras ideas
filosoficas y cientificas. Ha sido
estudiada esta influencia por Arturo
Ardao, en dos deleitables estudios
criticos. (44)(45) Las obras de Feijoo las

veremos reiteradamente en las
bibliotecas rioplatenses de los siglos
XVJly XIX.

Cultivadores enciclopédicos de la
ciencia y (a cultura, alguno de ellos con
ya bien asentada vision liberal, de la
llustraciobn van a surgir en la vida
rioplatense: Secundino Segurdla (1769-
1819), José L. Chorroarin (1757-1823),
Juan Baltazar Maziel (1727-1788), y dos
figuras que por la riqueza de sus
escritos debemos analizar con toda
latitud: José Manuel Pérez Castellano
(1742-1815) y Damaso Antonio
Larrafiaga (1771-1848). Tomandolos
como representantes genuinos del



transito de la ciencia del periodo
enciclopédico al de la ciencia colonial,
con atisbos sin duda de ciencia
independiente en el segundo.
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La personalidad de José Manuel
Pérez Castellano (1742-1815) puede
considerarse la primera de total
relevancia en toda nuestra region en el
transito que va desde fines de la
dominacién espafiola e independencia
politica de nuestros paises. Hijo de la
tierra, integrante de la primera
generacion de  orientales, primer
universitario, escritor, politico social y
cientifico. En todas estas facetas de su
genio nos ha dejado luminosos
testimonios. Nacido en Montevideo,
donde cursa sus estudios escolares y
gran parte de los preparatorios al
ingreso a la Universidad que completé
en Buenos Aires, cursa sus estudios
superiores de la Universidad de
Cérdoba, aun regida por la Compafia
de Jesls y obtiene el grado de doctor
en Teologia en 1767 justo el mismo afio
en el que seran expulsados sus
maestros.

Tiene inmediatamente actuacién
confesional en la Iglesia Matriz, aspira
dos veces sin éxito al curato de
Montevideo, destino que se otorgd
inexplicablemente a los portefios, sin
tener en cuenta las justas aspiraciones
que elevdé oportunamente surgidas y
documentadas de relevantes
ascendientes que tenia entre sus
paisanos. Ya se plasma en esto la
rivalidad, entre las dos ciudades puerto.
Se atiene asi, luego como él mismo lo
dice haciendo uso de su humor siempre
acusado de recibir ‘calabazas* a su

primaria vocacién, la que habia
atesorado por la dedicacion de su
familia de origen canario, que fue el
cultivo de la tierra.

Son numerosos los escritos de
Pérez Castellano que nos han llegado.
Conocemos desde hace mucho tiempo

la primera version de sus
Observaciones sobre Agricultura, sus
Crénicas  Historicas sobre las

Invasiones Inglesas, la constancia mas
completa y mas fiel de los avalares del
Cabildo Abierto de 1808, en el que
participd con resuelta conviccién y le
vali6 la interdicciobn en su ministerio
sacerdotal por el arbitrario Obispo de
Buenos Aires, la cronica del Congreso
de Capilla Madel y su famosa Carta a la
Italia. (46)

Su intervencién en el Cabildo
Abierto en 1808 que hace especial
honor a su querida dudad, define con
esta magnifica sentenda:

(Montevideo) es la primera
ciudad que demostré el valor
dormido de los americanos.

Sostiene que al desaparecer el
poder del rey por su abdicadén ante la
invasion napolednica, el poder que el
pueblo puso en manos de la monarquia,
al daudicar esta, vuelve al seno del
pueblo, quien lo toma en sus manos
segun la vieja tradidén de los fueros de
las provindas ibéricas.

Pero junto a estos escritos
existen otros, no por derto escasos, que
han quedado inéditos hasta ahora en su
mayor parte y que un estudio exhaustivo
sobre ellos hemos oportunamente
realizado.

Dichos escritos tratan gran
variedad de temas, estan dirigidos casi



exclusivamente a las mejoras de esa
dudad que él admira, y quiere con
particular carifio. Tratan sobre
disposidones generales a tomar en la
dudad, suministro de agua (siempre un
grave problema para Montevideo),
ubicadon de cementerios de
extramuros, justa distribucién de los
diezmos, suministro del pan, pobladén
de frontera y distribuddn equitativa de
tierras, etc.

En la ya referida Carta a la Italia,
que dirige a su maestro primero en
Montevideo luego en Cérdoba, Benito
Riva, que ha sido juzgada como la pieza
fundadona! de nuestra literatura. (47)

Todos sus escritos, de pulida y
esmerada redacddén, traslucen un
conodmiento de los hechos tratados
con una metodologia dentifica propia de
la filosofia de la llustradén. Son ellos de
gran importanda para tomar concienda
del origen de nuestra nadente cultura
general, humanista y cientifica.

Su obra de méas aliento,
Observaciones sobre Agricultura, es
una fuente vigente en todos los
sentidos. Lamentablemente su nombre
le ha hecho perder muchos lectores
pues la tuvo por un libro de denda
artesanal, aplicada, de interés s6lo para
agricultores, cuando en realidad es un
libro en el que trata de todo un poco,
lleno de exquisitas reflexiones que
ponen de manifiesto una refinada
cultura humanista y dentifica. Hay que
buscar en ella las partes que no son
predsamente las hortenses sino las que
como divagadones, ‘de menudencias
estd hecha la vida del hombre", nos
hace gustar con hondo y sutil sentido
del humor y esmerada cultura
humanista.

Han comparado su estilo los mas
ajustados criticos uruguayos, con los
mejores de nuestras letras dasicas, en
espedal a Fray Luis de Granada. Es
magnifica su descripa6én de las
manzanas “en su flor* que goza en las
riberas del arroyo Miguelete, que vale la
pena transcribir.

A esta manzana, de que vamos
hablando, la llamamos blanca:
porque el manzano que la da
tiene la hoja de un verde
blanquecino. ...

Unas hay enteramente
esmaltadas de escarlata, otras
de purpura y otras, que llaman
disciplinadas, tienen el esmalte a
listas. Llamo esmalte el de esos
colores, porque todos sientan
sobre un fondo amarillo de color
de oro, que les da mucha
brillantez y hermosura. Cuando
estan en el arboly sin que se
hayan manoseado, particu-
larmente en los dias claros 'y de
un sol limpio, se representan
esos colores vivos, cubiertos de
un transparente y delicadisimo
velo de plata, que los realza
sobre manera. Virgilio quando en
su égloga, intitulada Alexis, pone
en boca del pastor Coridon el
siguiente verso:

Ipse ego cana legam tefiera
lanugine mala.

Que F. Luis de Le6én con mucha
propiedad traduxo pon

“Pues yo te cogerad manzanas

bellas,
“Cubiertas de su flor”...



Porque flor es aquel candido y
delicado cendal, que se marchita
y destruye a poco que la
manzana ande en las manos; a
lo menos en el arbol es florde la
virginidad de la manzana. (48)

Pero volvamos a la ya citada
carta a la ltalia. En ella nos ofrece un
parrafo que marca el inicio de Ila
llustraciéon en nuestras aulas:

Hoy en el Convento de San
Francisco, una escuela de
primeras letras, una dase de
gramatica, y otra de filosofia, que
se abri6 este afio a peticion de la
dudad con catorce o quince
discipulos seculares. El lector, un
tal Chambo, de Santa Fe,
todavia muy joven, me parece
habil y de discernimiento para
separaren la filosofia lo dtil de lo
superfiuo con que los jévenes
pierden  miserablemente el
tiempo mas precioso de su vida,
y se ha hecho por lo mismo en
los términos en que hasta aqui
se ha ensefiado acreedora a la
detestacion de los hombres
sensatos. (49)

La ensefianza impartida por el
fraile Mariano Chambo es pues el inicio
de wuna ensefianza ya abierta al
conocimiento inductivo (lo atil de lo
superfiuo) al separar la dialéctica
escolastica del conocimiento empirico-
experimental por el uso de la razén. (50)

En la obra que comentamos en
especial pero en general en todos sus
escritos surge la renovada cultura en el
espiritu de la llustracion y en especial
de Voltaire con la sazonada influencia

de Benito Feijéo ("sabio espafiol,
escritor ilustre y celoso promotor del
bien de la Monarquia*) y los mas
prominentes representantes de la
renovacion caracteristica de dicho
periodo. En el desarrollo de la tienda
en nuestra culltura Pérez Castellano
representa aquel que incorpora vy
asimila la tienda aplicada con daros
indicios de pasar al segundo, el de
conocimiento  enciclopédico y de
valoracion prioritaria de la experiencia,
mirar y saber por si mismo avizorando
un promisor camino hada la tienda
creativa. La lectura de la Encvdopédie
Méthddiaue se hace evidente (no
olvidemos el componente grande de
ciencia aplicada con fines utilitarios que
alberga) y que nos deja con notoria
sencillez expresada en esta reflexion:

Una sefiora le dijo a Luis XV de
la grande obra enciclopédica:
que era semejante a una grande
mesa cubierta a toda suerte de
manjares, que se presentaban a
los convidados, no para que los
comiesen todos, sino para que
cada cual eligiera'y tomase solo
los que fueran de su gusto y
acomodamiento. (50)

Valga finalmente destacar el
pensamiento ilustrado de Pérez
Castellano. En efecto, al afio vigente
tienda dirigida por dogmas y principios
de especulacién dogmatica cuando no
escolastica asi la juzga Pérez
Castellano, con respecto a una practica
casera:

Los hombres que se gobiernan
por los principios de la quimica
regularmente se confunden, y



aun se contradicen en muchas
cosas; porque reduciéndolo todo
a sus principios de que estan
persuadidos, o tal vez
preocupados, que las cosas se
componen; hace sus quimicas
resoluciones, y vuelven después
a hacer combinaciones, que
muchas veces no tienen el
resultado que se proponen, y se
ve constantemente en los
compuestos naturales
necesarios para el uso humano.
A estos se le podria aplicar el
consejo de San Pablo a los
romanos: non plus sapero
guam oportet sapero, set
sapero ad sobrietatem? Que lo
gue nos conviene no es
enredamos en el conocimiento e
investigacion de los primeros
principios que componen las
cosas; pues en ese analisis es
verosimil que pierdan las
calidades escenciales que
tenian, cuando se hallaban
naturalmente combinadas, sino
solo conocer las cosas como
Dios las hace, y sabremos
aprovechar de ellas para
nuestros usos? Sea la que fuere
de mi conjetura, pues no
pretendo que salga de la dase
de tal, voy a decir lo que se ha
experimentado con el vinaje, que
se ha hecho en micasa... (52)

Vemos en estas perspicaces
exposiciones su impulsivo y convencido
afan de juzgar por si mismo atenido no
ya a la ciencia que se remonta a los
griegos la ciencia antigua, sino a aquella
nueva metodologia del siglo XVIII,
ciencia que surgida de la

experimentacion lleva a la ciencia de las
leyes, delegando, al menos por el
momento la ciencia griega de las
causas.
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A la presencia y actuacién de
Pérez Castellano lo sucede la
personalidad de quien fue su discipulo:
Damaso Antonio Larrafiaga (1771-
1848). (53) Es este un firme cultor al par
de la ciencia enciclopédica que expone
con total claridad y erudicibn en su
discurso de creacion a la Biblioteca
Publica de Montevideo en 1816 (54),
que un inquieto hurgador en el estudio
de la naturaleza al punto de ser un
creador de ciencia colonial como
también de atisbos ciertos a ciencia
independiente.

En uno de sus escritos que se
creia perdido y que recientemente
hemos ubicado, se encuentran pasajes
de un pristino interés conceptual. Trata
en él de ia descripcion de nuestra
naturaleza, gea, flora, fauna a mas de
muchas reflexiones tanto literarias como
filosoficas, en la que pone de manifiesto
una metodologia cientifica admirable, al
par que una actualizada informaciéon de
la ciencia del momento. Asi se expresa
al justificar la designacién con su
nombre latinizado ajustado a la
nomenclatura lineana, del género
Perezia un nuevo taxon vegetal.

Le dedico este género al Doctor
José Manuel Pérez Castellano,
mi maestro, al cual consulto e
incomodo permanentemente con
mis consultas y que es hombre
de conodmiento general...



Se destaca en sus escritos como
vemos el transito de wuna tienda
entitiopédica a una creativa, de
intencion original a ser confirmados sus
hallazgos por las metrépolis: tienda
colonial. Esta actitud ante la
investigacion cientifica queda bien
concretada en su Diario de Historia
Natural (1808-1815) que aqui
comentamos. En una de sus excelentes
descripciones de plantas se refiere a
una en especial:

Lleno de todas estas ideas con
una especie de enfado estos
libros, tomé mi manteo y sali a
consultar el gran libro de la
naturaleza y a observar algunos
génems... que crecen en el
recinto de esta plaza,
particularmente una planta que
otras veces habia visto sobre las
piedras de nuestra costa y que
me habla parecido otra especie
delgénero... la siempreviva. Esta
fue, se puede decir, la primera
vez que dejando las muletas
empecé a andarpor mimismo, y
veo que no lo he hecho mal. Los
sabios lo conoceran mejor que
yo... (55)

Se desprende de él su
participacion en las nuevas ideas de la
llustraciéon que le permiten adaptarse
con holgura a las variantes ideoldgicas
del momento. Surgido del
enciclopedismo que lo ligaba al "exprit
systéme" se independiza de él para ver
por si y para si guiado por un ‘exprit
svsthématiQue" Es decir una
metodologia surgida de la induccion-
observacion.

LanaAaga llevo lamentablemente
una vida azarosa, pues turo que
contemporizar con la revoluciéon a la
cual se plegdé con firmeza como lo
demostr6 su afinidad con el ideario
artiguista pero también, atento a las
circunstancias impuestas por la fuerza
de los hechos, contemporiza con la
invasion portuguesa, luego brasilera
como Jefe de la Iglesia, en la que se
presté a viajar a Rio de Janeiro para
solicitar la incorporacion de la Provincia
Oriental, ahora Cispiatina a la corona de
Portugal.

Otro gran problema afligio las
Gltimas décadas de su vida, y por lo cual
no le permitié acceder a la jerarquia de
Obispo. Fue su progresiva ceguera, lo
que no dio lugar a concretar sus
estudios y eventualmente publicarlos,
que de haberlo hecho lo hubiera
elevado por la originalidad de sus
hallazgos al mismo nivel de difusion que
los de Juan Ignacio Molina y Félix de
Azara.
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El Rio de la Plata, pues asi
debemos Illamar a nuestra region
sotiocultural, tiene el privilegio de haber
contado con tres figuras cientificas de
depurada formacion académica y de
intencion original en su inquietud
creativa, las que se suceden sin dejar
lapso entre ellas, las que desde el
nacimiento de la primera a la muerte de
la ultima cubren algo mas de un siglo,
1742-1857, José Manuel Pérez
Castellano (1742-1815), Damaso
Antonio Larrafiaga (1771-1848),
Teodoro M. Vilardebdé (1803-1857). Se
inicia su mensaje, influenciay presencia
en el siglo de la llustracion, continuando



luego el dltimo de ellos en el surgente
del positivismo..

La ciencia en América y en
particular en el Rio de la Plata, surge
como tal, con la llustracion, la que por lo
tanto la fecunda con sus ideales de
liberalismo social politico y econémico
como en la cultura general, desligandola
en restricciones o condicionamientos
confesionales y se abre asi un amplio
campo de posibilidades para la
expresion de dotes personales afines al
cultivo de la ciencia como de las artes
de un modo creativo que primero sera
colonial es decir dependiente de las
metropolis y que luego permitird en su
seno forjar el entorno propio de valia y
seguridad para alcanzar el cuarto
periodo de instauracion de la ciencia, el
de ciencia independiente.
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El tango en la Medicina

Antonio Seluja Cecin

Quiero agradecer, en primer
lugar, al coleccionista y amigo de la
juventud Andrés Urfalian por las
grabaciones que me facilité y al mayor
investigador estudioso y coleccionista
de tangos en el Uruguay, Horacio
Loriente por su colaboracion. Por dltimo,
a mi querido amigo Dr. Augusto Soiza
Lamosa quien me propuso -hace dos
afios- el tema que hoy nos ocupa: ‘El
tango en la Medicina® facilititndome,
ademas, una rica informacion.

No soy investigador, ni
estudioso, ni coleccionista de tangos,
so6lo gustador, un aficionado de nuestra
musica popular que aprendi a escuchar
y a quereren milejana nifiez. Para una
mejor exposicion del tema, lo dividi en
cuatro partes.

1) Tangos con nombres
relacionados con la medicina

Los bailes del Internado. El Dr.
Luis Alfredo Alposta historié el proceso
de estos bailes en Buenos Aires, asi
como el estreno de los tangos con
nombres alusivos a la ciencia médica.

La historia de los Bailes del
Internado comenzé el 13 de setiembre
de 1802, en Francia, en que Napoleodn,
bajo su imperio, cre6 el Internado en los
hospitales de Paris. Estos bailes no se
realizaron en 1870 a causa de la guerra
con Prusia, de igual manera en 1914,
por la guerra con Alemania. Ese mismo
afo los estudiantes portefios,
coincidiendo con la reglamentacion
reciente del Internado, decidieron

celebrar su primer baile el dia de la
Primavera.

1*) 1914. ‘*Matasanos“ de
Francisco Cafare. Dedicado a los
"Internos del Hospital Durand". ‘El

apronte“ de R. Firpo "A los intemos del
Hospital San Roque" (hoy Ramos
Mejias). Se realiz6 en el Palais de Glace
el 21 de setiembre de 1914. Los
siguientes se llevaren a cabo en el
Pabellon de las Rosas, situado en Avda.
Alvear y Tagle. Alli, en 1929 se realizé
un concurso de tangos. Obteniendo el
2° Premio ‘Primer Auxilio”“ de Teissere,
que interpreté Ignacio Corsini. En la
caratula de la partitura aparece
satirizado un hombre sentado en una
silla, haciendo gesto de disgusto y
torciendo la cara. El médico, con
delantal blanco y una botella en la
mano, intenta hacerlo beber, y por
altimo, dos agentes de policia, uno al
costado, y el otro al fondo; el del
costado, lo toma de la mano.

2") 1915. *El intemado“ por Feo.
Cafiare. “El bisturi“ de R. Firpo.
Dedicado al Dr. Roque F. Coulin, y
‘Clinicas” de Alfredo L6pez Bouchardo,
dedicado a los estudiantes del hospital
homénimo.

3°) 1916. ‘El anatomista®“ de
Vicente Greco y "La muela cariada“ del
mismo autor, dedicado a Agustin Bardi.
Segun la autorizada opinién de Horacio
Loriente, este Ultimo tango es de 1912.
‘El anatomista“lo grab6 al afio siguiente
el conjunto de los uruguayos Alberto
Alonso y Enrique Di Cicco ("Minotto") en
Buenos Aires para los discos Victor; por



un lado, ‘La Cumparsita”, en su primera
version, y en la cara B, ‘Anatomista”
Ademas se estrenaron, en 1916, tres
tangos de Eduardo Arélas ‘“Anatomia”,
‘Rawson”y ‘Derecho Viejo”, este ultimo,
dedicado a los estudiantes de Derecho.
Horacio Loriente dice que ‘La Biblioteca”
de Augusto B. Binto dedicado a los
socios de la Biblioteca Médica, es
también de este afio; el afio mas rico en
estrenos de tangos en los Bailes del
Internado. ‘Rawson” es el nombre de
uno de los hospitales de la capital
argentina, en homenaje al médico de
esa nacionalidad, Guillermo, graduado
en Buenos Aires en 1844.

40 1917. ‘El termdémetro” de
José Martinez. ‘Amoniaco” de Osvaldo
Fresedo, para los intemos del Hospital
Fernandez.

En estos bailes los estudiantes
realizaban desfiles; algunos macabros,
espeluznantes: cortaban manos de los
cadaveres, en la morgue, se disfrazaban
con sabanas, y en un palo ataban las
manos y las pasaban por la cara a las
mujeres horrorizadas; otro tanto hicieron
con la cabeza frappé del italiano que dio
nacimiento, afios después, al titulo de
un tango, cubriéndose con una sabana
y llevando la cabeza en un palo.

5°) 1918. No existen datos sobre
los bailes de este afio.

60 1919. ‘Elsexto” asi se llamo
el tango de Osvaldo Fresedo.

7°) 1920. ‘El séptimo” de
Augusto P. Berto, ‘Mufiz”, de Victor
Troyci, dedicado a los intemos de ese
Hospital y ‘La inyeccién” de José
Artusi:mA los ‘habitués’ del Centro de
Estudiantes de Medicina”.

80 1921. ‘El octavo” de Ricardo
Luis Brignolo.

90 1922. ‘El noveno” de Ricardo
Luis Brignolo: "Con el mas grato placer
dedico esta musica argentina en honor
al noveno Gran Baile del Internado”.

10°) 1923. ‘El décimo” de
Ricardo Luis Brignolo.

11°) 1924. ‘El undécimo baile
del Internado” de Osavaldo Fresedo.
Titulo del tango ‘A divertirse. EIl once”.
Baile del Internado. El 18 de setiembre
de 1924 la Trouppe del Centro de
Estudiantes de Medicina debuté en el
Teatro San Martin y su tenor canto
‘Despedida” de Osvaldo Fresedo,
compuesto especialmente para ese
espectaculo. El 21 de setiembre de ese
afo, en el Teatro Victoria, se ejecut6 por
primera vez ‘El once”. Fue el dltimo
tango de los bailes del internado. Ese
dia, en un Hospital de Paris, moria
Eduardo Arélas. Poco después, el 9 de
octubre, ocurrié un hecho tragico en el
Hospital Pifieiro; el administrador sefor
Bonnet, colocando el cafio de un
revolver a 20 centimetros de la frente
del estudiante Ernesto Wellington
O’Farrell, le dio muerte de un balazo. El
motivo: repeler un supuesto ataque, y
ese ataque consistia en una de las
tantas bromas que los practicantes
solian realizar.

Por ultimo, en lo que se refiere a
los tangos con nombres relacionados
con la medicina me voy a referir, en
especial, a un médico uruguayo, el Dr.
Marin Alfredo Lasala Alvarez ("El
Chino”). Graduado de médico en 1916.
Funcionario durante toda su vida del
Servido Exterior del Uruguay en Paris.
Se conocen grabados de este autor s6lo
3 tangos, aunque el gran tanguista y
amigo Boris Puga me proporcion6 el
nombre de otros 4. Por lo menos dos,
fueron estrenados en la pensién "La
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Madrilefia”, ubicada en Durazno e Isla
de Flores, regentada por Amelia
Restelli. En AGADU figura como Sodo
Activo, e ingreso a la institudon el 14 de
diciembre de 1939. Registrd dos tangos:
“El estagiario” y “Caroli". El primero, de
gran divulgaddn popular, figura con el
Registro 3047, el 14 de abril de 1941.
La partitura fue editada por Trapani y
Ricordi. Lo interpretd6 R. Firpo en 1916
en el Teatro Urquiza de Montevideo, y la
grabadén vio la luz en 1917.
Posteriormente lo grabé en 1916, la
orquesta de Celestino Ferrar en disco
Victor. Alcanzé6 su férma definitiva en la
interpretacion de Carlos Di Sarti, quien
capté la rigueza y variedad de este
tango con corte de milonga. A la musica
se le aplicé una letra referida a una
mujer explotada por el proxeneta
Maximo Rey, que se envenend: “Celia
Molina se envenend/Con una toma que
6l le brind6/Pero a Isolina no le hizo
nada/De cocaina ya esta pasada". ;Qué
significa estagiario? Este vocablo es
galidsmo por pasante. Estagio es el
aprendiz o practicante de médico o de
abogado. Situadon transitoria de
preparedén. El dicdonario define al
pasante como al estudiante de una
facultad que asiste o acompaifa al
maestro para acabar de instruirse. En
algunos colegios, profesor que vigila los
estudios de los alumnos y cuida de que
aprovechen las lecdones que |les
imparten. Se pregunta Enrique
Chiappare en “Lexicografia Lunfarda™
¢(Estagiario no sera el "pasante" de
cocaina en los lugares nocturnos? El
vocablo, creo, tiene una raiz lejana, y
proviene de Estagira, dudad de
Macedonia donde nadé Aristoteles que
ensefi6 caminando; era llamado "el
Estagirita”, y su escuela, peripatética.

212

En segundo lugar, tenemos
‘Bérrame la falta Pedro”, Tango a la
Semana Galénica", asi reza la partitura
que aludia a la semana de primavera.
Dedicado: "A mi amigo Pedro
Demaestri”. Demaestri ingresé en 1905
como Bedel de la Facultad de Mediana
a instanda del entonces Decano Dr.
Alfredo Navarro. Ejercié el cargo por
mas de 40 afios, y fue, en la Facultad de
Mediana, toda una institudon.

Me contaba la pianista Beba
Ponce de Leo6n, que en la década del
20, la orquesta de 7 u 8 musicos de
Carlos Warren, interpretaba en el
Pargue Hotel, este tango de Lasala, y
tenia un estribillo en francés que decia
"donnez-moi de la bouteille ma chére
coccotte\ (Alcanzame la botella mi
querida amante"). Este milongén lo
interpretaron en la época, con guirtarra:
Berretti, Pascual, Tripaldi, Prestirian,
Bachicha, Zabaleta, Luis  Alberto
Barriere y Luis Manuel Martinez, estos
dos ultimos, médicos.

El dltimo tango que registro
Lasala en AGADU, el 5 de marzo de
1964, fue "Caroir, cuyo nombre
responde a un célebre profesor francés,
gastroenterologo, que conodd6 en Paris
durante su estada como diplomatico.

Segun se me ha informado el
amigo Boris Puga, compuso, ademas,
los tangos "El trancazo", ‘El pollo”, "El
pesao*y Tipogréafico" Escribié también
la musica pare el sainete "El cuarto
poder”, donde incluyd el tango
Tipografico". Quiero subrayar, por
ultimo, porqué he dedicado tanta
atencion a la obra de Martin Lasala,
integrada s6lo por tres tangos
conoddos. Fue el JUnico médico
uruguayo que designé tres tangos con



palabras o personajes relacionados con
su profesion médica.

Osvaldo Fresedo grabd, con su
orquesta, el tango de Leopoldo
Thomson “El consultorio”. Loépez vy
Garcia compuso “Morrifia”, que
interpreté la orquesta de Firpo, vy
Francisco Canaro otro con el nombre ‘El
opio”. Francisco Lomuto ‘El 606", que
asi se llamaba el compuesto organico
del arsénico, creado por el quimico
aleméan Ehrlich, y empleado con éxito
contra el treponema palido, agente de la
sifilis, conocido con el nombre de
“Salvarsan”. Albérico Spatola, Director
de la Banda de Policia de Buenos Aires,
compuso, en 1934, un tango titulado ‘El
bacilo”.

2. Tangos con referencias médicas

Poco después de la desaparicion
de los Bailes del Internado, Fiorendo
Parravicdni ponia en escena en el
Teatro Argentino su obra “Cristébal
Colon en la Facultad de Mediana”,
donde Azucena Maizani estrenaba el
tango ‘La cabeza del italiano" de
Scatasso y Bastardi. El titulo original de
este tango era ‘La chica del estudiante”.
El' mismo Parravicdni fue quien,
después de escucharlo, deddi6 llamarlo
“La cabeza del Italiano
Posteriormente lo interpretaron Gardel e
ignado Corsini. Este tango lo grabé
Gardel en 1924 en acustica.

"iPracticante" tango acdustico,
grabado en 1926 por la orquesta de R.
Firpo e interpretado por I. Corsini. Su
autor es Arturo Vicente De Basi. Un
ultimo tango con referendas médicas,
es "Primer auxilio” de Luis Teisseire.
Grabadén eléctrica del 3 de julio de
1929 e interpretado por I. Corsini.

3) Madicos cantores

El mas destacado e ilustre ha
sido Alberto Castillo, cuyo verdadero
nombre es Alberto de Lucca. Médico
ginecologo, de gran trayectoria
tanguera, primero con la orquesta de
Tanturi y después con su propia
orquesta. Entre los uruguayos debo
mendonar a los doctores Alejandro
Habibi, Mario Medina y Ricardo Caritat

4) Médicos autores

Ya nos hemos referido in
extenso a Martin Lasalla Alvarez.
Manuel E. Salsamendi, sodo fundador
de AGADU, ingresoé en junio de 1930 en
la institudon; compuso, por lo menos, el
tango ‘Pituco”, grabado por la orquesta
de Ramoén Collazo. A este tango
debemos agregar 3 foxtrox, una rumbay
una candoén; algunos, en colaboradén
con Victor Solifio, Roberto Fontaina y
Ramoén  Collazo. Alberto Munida,
graduado como médico en 1936; es de
los autores mas variados en la
producdén musical. Fue sodo fundador
de AGADU e ingreso a ésta, en junio de
1930. Ha registrado en la Institucion
exactamente, 50 composidones; 19
tangos, y las restantes, paso dobles,
foxtrox, fados, maxizas, -charteston,
rumbas, rancheras, shimmy, marchas,
zambas y milongas. El 24 de abril de
1930 el cantor uruguayo Alberto Vila
grabo el tango de Munilla y Orlando

Romanelli: “Sacate el antifaz”. Al afo
siguiente, Alberto Gmez grabd el tango
de Munida y Romanelli: "Ahi va un

tango”. Florencio Escard6, seuddénimo
“Piolin de macramé”, le puso letra al
tango de Héctor Stamponi: ‘En que
esquina te encuentro Buenos Aires”



José Antonio Apratto, con el alias
José Galeno inscribi6 en AGADU, dos
tangos: ‘Sin ti", con letra de otro médico
Héctor A. Bello Schmidt, y ‘A Toto
D'Amario”. Ricardo DubscovskKi,
médico y pianista, ha registrado, hasta
ahora, 43 composiciones: 10 tangos y
33 milongas, candombes, canciones,

zambas, fados, paso dobles, salsa,
marchas y valses. Segin me ha
confesado, aln tiene varias piezas que
no ha registrado. B tango ‘Por varon“
fue grabado por Ruben Chilindrén.

o0o



Actividades Académicas

Seminarios de Historia de la Medicina. Afo 1997. Se realizaron 10
seminarios entre marzo y diciembre, ios segundos o terceros martes de
cada mes.

Seminario del 11 de marzo

. Tema puesto al dia.
Medicina humboldtiana.
Sandra Burgués Roca.
Femando Mafé Garzdn.
Il. Tema de investigacion en curso.
Raices del pensamiento gremial médico en el Uruguay.

Antonio Turnes.
Juan Ignacio Gil.

Ill. Filosofia de la Ciencia.

El valor educativo de la historia de las ciencias por Paul Longevin.
Juan Ignacio Gil.




Seminario del 16 de abril.

I. Tema puesto al dia.

Medicina humbokitiana.
Sandra Burgués Roca.
Femando Mané Garzén.

Il. Tema de investigacién en curso.
Aspectos de la Medicina Social en el Uruguay:
70° Aniversario de los cursos para Visitadoras Sociales de la Facultad de Medicina.
Hemén Kruse.
Ill. Aportes documentales.
Donacion del libro: Handbuch der Kriegschirurgischen Technik de F. von Esmarch,

Kiel 1894, que pertenecio al Dr. José Samaran.
Ximena Aguirrezabal.

Seminario del 20 de mayo

I. Tema puesto al dia.

Medicina humboldtiana.
Sandra Burgués Roca.
Sharhram Sadighlam.



Il. Filosofia de la Ciencia.

Filosofia para cientificos. Comentario de un libro de Altusser.
Sandra Burgués Roca.
Fernando Maflé Garzdén.

lll. Tema de investigacion en curso.

Aportes a la bio-bibliografia de Américo Ricaldoni. La labor pedagdgica de su padre
Pedro Ricaldoni.
Murillo Bafs.

Bibliografia sobre climatologia médica nacional.
Sandra Burgués Roca.

Seminario del 15 de julio

I. Tema puesto al dia

Situacién de la Ciencia Arabe, Localismo y Esencia.
Murillo Bais.

Il. Tema de investigacion en curso.
Historia de los Lazaretos, en especial: Lazareto de la Isla de Flores.
Sandra Burgués.
Graciela Jorge.

Bibliografia médica nacional del siglo XX. Aportes en curso.
Sandra Burgués Roca.
Shahram Sadighian.



Ill. Filosofia de la Ciencia.

Filosofia para cientificos de Louis Althusser (2* parte).
Fernando MaAé Garzon.
Sandra Burgués Roca.

Seminarlo del 19 de agosto.

I. Asunto entrado.

Donacién a la Facultad de Medicina de una medalla de Juan Carlos Dighiero (1880-

1923), labrada por José Belloni.
Graciela Dighiero Arrarte.

Il. Tema puesto al dia.

Datos biograficos y documentos sobre los estudios de medicinay cirugia realizados
por Cayetano Garviso y Oyeregui en Barcelona y Pamplona.
Juan Ignacio Gil.

Ill. Tema de investigacién en curso.

Datos so6brela ultima enfermedad laringopulmonar del primer Presidente de los

Orientales. Don Frutos de la Rivera Toscano.
Milton Rizzi Castro.

Publicaciones médicas nacionales del siglo XX.
Femando Mané Garzén.
Sandra Burgués Roca.
Shahram Sadighlam.



Seminario del 16 de setiembre.

I. Tema puesto ai dia.

Analisis bibliografico sobre las primeras contribuciones originales de la medicina en el
Uruguay (1838-1843).
Aneurisma de la arteria lliaca Externa, cancer de cuello uterinoy hematoceie retro-
uterino infectado.

Juan Ignacio Gil.

Il. Tema de investigacion en curso.
Aportes preliminares al estudio de la correspondencia entre Santiago Ramoén y Cajal
y Clemente Estable.
Gabriela Saintagne.
Ill. Aportes documentales.

1. Aportes documentales al Sanatorio Montevideo, 1890.
Juana Ghigliano de Revello.

2. Lista tentativa de los primeros Sanatorios de Montevideo.
Sandra Burgués Roca.
Femando Mafié Garzon.

IV. Filosofia de la Ciencia.

Evolucién y patologia.
Femando Mafié Garzon.



Seminario del 21 de octubre.
I. Tema puesto al dia.
Sobre el bicentenarto del nacimiento de la homeopatia 1797*1997.
Sandra Burgués Roca.
II. Tema de investigacién en curso.

Estudio critico preliminar del Sindrome de RicaldonhPancoast.
Murillo A. Bals.

Apuntes de fisiologia dictados por Juan B. Morelli, c. 1900.
Femando Mafté Garzoén.

IIl. El nuevo libro de Arturo Ardao sobre el Padre Benito Feijoo. Opiniones maddicas.
Femando Mané Garzoén.

Seminario del 4 de noviembre.

I. Tema puesto al dia.

Historia de las relaciones entre las autoridades asistenosles publicas con la

Facultad de Medicina (1786-1997).
Sandra Burgués Roca.
Femando Man6 Garzdn.

Il. Tema de investigacion en curso.

1. Aportes a la correspondencia entre Santiago Ramon y Csgal y Clemente Estable.
Gabriela Satntagne.

2. Aportes jnidales a la historia del tabaquismo en el Uruguay.
Graciela Jorge.



3. Historia de la Federacién Argentina de Sociedades de Otoninolaringologfa (FASO)
Milton Rizzi Castro.

4. Antecedentes histéricos en el estudio de la contractilidad uterina.
Pedro Chiancone.
Ill. Filosofia de la ciencia.

Ideas filosoéfico-cientificas de William Osler.
Femando Mafté Garzoén.

Seminario del 16 de diciembre.

I. Tema puesto al dia.

Historia de la Fisiologia en el Uruguay.
Femando Mafté Garzon.
Héctor Mazzella.

Il. Tema de investigacién en curso.

Aportes preliminares para una biografia de Luis Demicheri (1870-1952).
Ignacio Amorfn.
Carina Demicheri.
Hugo Demicheri.

Ill. Filosofia de la Ciencia.
Primeras consideraciones sobre lateoria del caos.

Héctor Mazzella.
Femando Mafté Garzon.
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IV. Aportes documentales.
1. La Sanidad en el Departamento de Rivera. Obra de Juan BoraUi.
Juan Luis MontaAo.
2. Comentarios sobre una historia clinica de Bernardo Etchepare.

Osvaldo do Campo.

3. Comentarios sobre una historia dinica de Héctor Franchi Padé (1905-1966).
Murilk) Bals.



Seminarios de Historia de la Medicina . Ao 1998. Se realizaron
seminarios entre marzo y diciembre, los terceros martes de cada mes.

Seminario del 17 de marzo.

. Tema puesto al dia.

1. Climatologia Médica Nacional.
Sandra Burgués Roca.

2. Sobre la obra de Juan A Borreli referente a la sanidad en el Depto de Rivera.
Jorge Montaifio.
Il. Tema de investigacidn en curso.

1. Historia de la ciencia en el Uruguay en la 1ra mitad del S. XIX.
Femando Mafié Garzon.

2. Publicaciones Médicas Uruguayas del Siglo XX.
Femando Mafié Garzdn.
Sandra Burgués Roca.
Shahram Sadighian.

3. Aportes iniciales de la biografia de Juan Carlos PJa.
Ximena Aguirrezabal.

4. Contribucién a la biografia de Américo Ricaldoni.
Murillo Bais Alpino.
lll. Filosofia de la ciencia.

Nuevos Conceptos relativos a la historia de la neurofisiologia.
Femando Mafié Garzdn.

9



IV. Aportes documentales.

1. Comentario sobre una historia clinica de Héctor Franchi Padé.
Murillo Bais Alpino.

2. Comentario sobre una historia clinica de Bernardo Etchepare.
Osvaldo do Campo.

Seminarlo del 21 de abril.

I. Tema puesto al dia.

1. El origen de los manicomios en el Uruguay. Su origen desde una mirada socio-
l6gica.
Rafael Poizecanskl.

Il. Tema de investigacion en curso.

1. Contribucioén a la biografia de Amaérico Ricaldoni. II.
Murillo Bais Alpino.

2. Origen de la Cruz Roja en el Uruguay.
Shahram Sadighlan Rasekh.

3. Publicaciones Médicas Uruguayas del Siglo XX.
Femando Mané Garzon.
Sandra Burgués Roca.
Shahram Sadighian Rasekh.



lll. Aportes documentales.
La Facultad de Medicinay ramas anexas. 1915. Album Fotografico.
Sandra Burgués Roca.

Xfmena Agufrrezabal.
Shahram Sadighian Rasekh.

Seminario dei 16 de junio.

I. Tema puesto al dia.
1. El origen de los manicomios en el Uruguay: su origen desde una mirada sociol6gi-
ca.
Rafael Porzecanski.

Il. Tema de investigaciéon en curso.

1. Los comienzos de la Alergologia en el Uruguay.
Milton Rizzi Castro.

2. Contribucién a la biografia de Juan Carlos Pla (1892-19707?).
Ximena Aguirrezabal Mufioz.
Ill. Aportes documentales.

1. Comentario sobre una historia clinica de Bernardo Etchepare.
Osvaldo do Campo.

2. Sobre una exposicion de mediana rural en Tacuaremb@.
Graciela Jorge.



IV. Filosofia de latienda.

Reflexiones criticas sobre el determinismo y la razén, por José Pedro Segundo.
Discusién y comentario.
Femando Mafté Garzdon.

Seminario del 21 dejulio.

I. Tema puesto al dia.

Impresiones sociales y filos6ficas de un viaje a la India.
Hernan Kruse.

Il. Tema de investigacion en curso.

1. La enfermeria comunitaria a través de la figura de Ana Parker.
Nidia Hernandez.
Silvia Chirico.

2. Médicos que actuaron en el Lazareto de la Isla de Flores (1868-1935).
Sandra Burgués Roca.
Graciela Jorge Pancera.

Il. Aportes documentales.

Comentario sobre una historia clinica de Bernardo Etchepare.
Osvaldo do Campo.

IV. Filosofia de la ciencia.

Reflexiones criticas sobre el deterninismo y la razén, por José Pedro Segundo.

Discusion y comentario.
Femando Mafté Garzon.
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Seminario del 18 de agosto.

i. Tema puesto al dia.

Ensayo sobre la valoracion actual de la Ciencia Arabe.
Sandra Burgués Roca.

Il. Tema de investigacién en curso.

1. El comienzo de la mujer en el ejercicio de la medicina.
Adela Silva.

2. Aportes a la bio-bibliografia de Juan Carlos Pl4 (1892-1970).
Ximena Aguirrezabaf Mufioz.
José Maria Ferrari Goudschaal.

3. Origen de la Cruz Roja en el Uruguay.
Shahram Sadighian Rasek.

4. Comentarios de la muerte de Ignaz Semmelweis.
Murillo Bais Alpino.

Ill. Aportes documentales.

Documentales relativos a la estadia en Barcelona de Teodoro Miguel Vilardebd, 1820
1825.

Juan Ignacio Gil Pérez.

Femando Mafié Garzén.

IV. Filosofia de la ciencia.

Concepto de autopoyesis de los neurofisiélogos chilenos. Maturana, Varetay Uribe.
Femando Mafié Garzén.



Seminario del 16 de setiembre.

I. Tema puesto al dia - Filosofia de la Ciencia.

El concepto de autopoyesis en la biologia general de Maturana, Vareta y Uribe.
Femando RAaflé Garzon.

Il. Tema de investigacion en curso.

1. Dr Luis Samengo. Genial creador de técnicas e instrumental en ORL.
Mllton Rizzl Castro.

2. Aportes para la historia de la Biblioteca de la Facultad de Medicina de Montevideo.
Graciela Jorge.

3. Aportes a la biografia de Manuel Adolfo Olaechea.
Sandra Burgués Roca.

4. Lista tentativa de los médicos de San José (1783-1900).
Ximena Agulrrezabal.
Daniel Ramela.

Ill. Aportes documentales.

Introduccion a la historia de la Psicopatolggia. Comentario de los libros de Edeimira

Domenech.
Osvaldo do Campo. -

Seminario del 20 de octubre.

I. Tema puesto al dia.

Historia de los saladeros del Cerro. Aspectos médicos-sociales.
Silvia Aguiar.



Il. Tema de investigacion en curso.
1. Estrategias pedagdgicas en las lecciones del Prof A. Ricaldoni. Lecciones Clinicas
del afio 1908. Hospital Maciel.

MuriHo Bais.

2. Estudio biografico de los maestros médicos. Presentacion inicial.
Luis Grieco.

3. Sistematizacion de las cuarentenas y convenios sanitarios internacionales.
Sandra Burgués Roca.
Graciela Jorge.

Ill. Aportes documentales.

Materiales para la edicion del tercer tomo de médicos ejemplares.
Femando Mafié Garzén.

IV. Filosofia de la ciencia.

Lugar de la Historia de la Ciencia en la formacion cientifica.
Femando Mafé Garzén.

Seminario del 17 de noviembre.

. Tema puesto al dia.
Incidencia de la esterilidad conyugal en la historia.
Pedro Chiancone.
Il. Tema de investigacion en curso.

1. Otros aportes a la biografia de Juan Carlos Pla.
José Maria Ferrari.



2. Fondos documentales sobre el Lazareto de la Isla de Flores en el Archivo General
de la Nacion.
Graciela Jorge.
Sandra Burgués Roca.
Ill. Aportes documentales.
Sistemas comparativos o topolégicos.
Uruguay Rossani.

IV. Filosofia de la ciencia.

La importancia de la Historia de la ciencia en el pensamiento cientifico.
Femando Mané Garzon.

Seminario del 16 de diciembre.

I. Tema puesto al dia.

Aportes Uruguayos a la Cardiologia Infantil.
Femando Mafié Garzon.

Il. Tema de investigacion en curso.
1. Aportes a la historia de la escrofula en el Rio de la Plata.

Jorge Montano.
Femando Mané Garzdn.

Ill. Aportes documentales.

Biografias recogidas para el tercer tomo de médicos ejemplares.
Femando Mané Garzon.



IV. Filosofia de la ciencia.

La importancia de la Historia de la Ciencia en el pensamiento cientifico.
Femando Mafté Garzon.

V. Valoracion y sugerencias.

Valoraciéon de los seminarios realizados durante el afio lectivo 1998.
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