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Resumen:

El 22 de octubre de 1900, €l Consgjo Universitario nombré al Dr. Manuel Quintela Cassagne
profesor interino —y honorario— de otorrinolaringologia de la Facultad de Medicina de
Montevideo. En 1906, € Parlamento y el Poder Ejecutivo titularizaron dicha designacion. La
otorrinolaringologia no existia aun en los planes curriculares de ensefianza. El Consgjo
Universitario habia sido creado por la Ley Organica de la Universidad promulgada €l 15 de
julio de 1885. Esta ley estuvo vigente hasta el 31 de diciembre de 1908. En dicha fecha fue
aprobada una nueva Ley Orgénica universitaria. Esta establecid Consejos Directivos en cada
Facultad, de estructura similar a los actuales. El primer decano electo segiin las normas de la
nueva ley fue el Dr. Manuel Quintela. Un nuevo plan de estudios propuesto por e Consgjo de
Medicina fue aprobado por el Parlamento y oficializd la extensién de los cursos de cinco a
seis afos. Este incluyo la ensefianza de la otorrinolaringologia en ese Ultimo afio de la
carrera.

Como antecedente docente y asistencial debe citarse el 7 de febrero de 1894. En dicha fecha,
Manuel Quintela fue designado médico de policlinica de oidos, nariz y garganta del Hospital
de Caridad. Inicialmente, los ayudantes de Quintela fueron slo practicantes internos, €
primero de los cuales fue el Dr. Pedro Martino, a partir de 1902. El primer jefe de Clinica
rentado fue el Dr. Jaime Giannetto, a partir de 1906. Finalmente, el primer profesor agregado
fue el Dr. Justo Marcelo Alonso, cuya admision definitiva al cargo por concurso fue el 11 de
octubre de 1916. Alonso, primera figura de la otorrinolaringologia y epdnimo mundial por su
operacion parcial de laringe, fue creador de la escuela laringol6gica uruguaya y profesor
director de la Céatedra de 1929 a 1951. De 1952 a 1961, € profesor de otorrinolaringologia
fue Pedro Regules, quien accedié al cargo luego de sortear un riguroso concurso de
oposicion. Fue e creador de los equipos multidisciplinarios para tratamiento oncoldgico y
fue también querido e inolvidable primer profesor.

Nuestro ingreso a la especialidad en 1961 marca €l fin de esta historia.
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Historia de la ensefianza de la otorrinolaringologia en Uruguay

Introduccién

El Consgjo Universitario nombré € 22 de octubre de 1900
aManuel QuintelaCassagne® profesor interino de otorri-
nolaringologia de la Facultad de Medicina de Montevi-
deo. Estafecha puede ser considerada como lafundacion
de laespeciaidad desde el punto de vista administrativo
y académico.

Este trabajo resefiara | os periodos previosy posterio-
resaestadesignaciony, fundamental mente, pretende ofre-
cer un homengjeal centenario delaCéatedrade Otorrinola
ringologia.

1) LaFacultad de Medicina de Montevideo desde su funda-
cion hasta la Ley de Reforma Organica de la Universidad del
31 de diciembre de 1908

La Facultad de Medicina de Montevideo fue fundada el
15 dediciembrede 1875®. Este hito fundacional fue debi-
do aladedicacion y entusiasmo de varios de los numero-
sos médicos extranjeros que trabajaban en nuestro medio
y a apoyo de algunos relevantes colegas uruguayos.

Duranteel primer afio en laFacultad solo funcionaron
las céatedras de Anatomia Descriptivay de Fisiologia. El
presupuesto total era de apenas 200 pesos mensuales® y
més de lamitad delosinscritos en anatomiano eran estu-
diantes de Medicina, sino activos y entusiastas ciudada-
nos, incluso varios estudiantes de Derecho y doctores en
Jurisprudencia.

El primer plan de estudios de la Facultad, decreto del
Poder Ejecutivo del 12 dejulio de 1877, comprendiacinco
afos de cursos. La otorrinolaringologia® no estaba in-
cluidaene curriculum.

El 14 dejulio de 1885 tuvo lugar lapromulgacion por
partedelaAsambleal egidativadelaley Organicadela
Universidad.

Con algunas modificaciones, este fue el cuerpo dele-
yesy reglamentos que rigieron nuestra casa de estudios
hastalareformade 1908. Desde el punto devistaadminis-
trativo, la Universidad estaba gobernada por un rector,
designado por € Poder Ejecutivo. El rector proponia, asu
vez, los decanos de las distintas Facultades: Derecho y
Ciencias Sociales, Medicinay ramasanexas, Mateméticas
y ramas anexas, y Ensefianza Secundaria. Los decanos
eran oficialmente designados por el Poder Ejecutivoy te-
nian un mandato de dos afios, pudiendo ser reelectos.
Losdecanosy €l rector constituian €l Consgjo Universita-
rio. A éstelo completaban tresdelegados del Poder Ejecu-
tivo. Estos eran postulados por una Sala de Doctores y
Licenciados® y debian ser representativos de laexcelen-
ciaintelectual y profesional del medio.

Dos afios después, durante el decanato de Pedro
Viscd®, apareci 6 unaprimeramencion alaotorrinolarin-
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gologia. El 11 de abril de 1888, en ocasién de tratarse el
presupuesto genera delaFacultad, figur6 en el texto apro-
bado “un profesor de Oftalmol ogia, Otologiay Laringolo-
gia’ encargado de dictar cursos tedricos tres veces por
semana. Dicho cargo estaba dotado “ con una asignacion
de 1.800 pesos a afio”. Este destino como tal nuncafue
provisto. Albérico Isola (1857-1933) designado profesor
deoftamologiainterino en 1888, fue confirmado entitula-
ridad en 1889 “visto su buen desempefio” @,

Retornando a afio 1885, es de interés mencionar €l
régimen que ordenabalavidaestudiantil médicadelaépo-
ca. Unavez completadalaescuelaprimaria, que eragratui-
ta, debiarendirse un examen de ingreso a secundaria. La
ensefianza secundariadependiadelaUniversidad. A par-
tir de esemomento, todo erapago: lamatriculaparainiciar
el curso, cada examen que debiarendirse y € titulo de
bachiller. Laensefianza secundariaduraba, haciafinesdel
siglo X1X, seis afios®a .55 pero ese periodo podia ser
menor si, por ejemplo, en ramas anexas a Medicina se
optase por cursar odontologia (dos afios) o farmacia,
veterinaria u obstetricia (tres afios). Los estudios supe-
riores eran también variables en su duracion. Por gjem-
plo, en Derecho eran cinco afios, Notariado tres y de
Contador dos afios. En laFacultad de Mateméticas, fun-
dadaen 1888, Ingenieriay Arquitecturarequerian cuatro
afiosy Agrimensura, tres.

El plan de estudios de 1900, que habia sido propuesto
por el decano José Scoseria, mantenia un ciclo de estu-
dios de Medicina de cinco afios y deciatextualmente:

“Lasclinicas Oftalmol égica, Ginecol 6gica, de Otorri-

nolaringologiay laque convendriacrear de Enferme-

dadesMentalesy dePiel y Sifiliticas, serian Facultati-
vas y, como tales, se cursarian en el Ultimo afio de
estudios” ©.

En el afio 1900 larecién creada“ ClinicaOtorrinola-
ringol 6gica es Facultativay destinada a complementar la
ensefianza de la Clinica Quirdrgica’. Finamente, el 6 de
abril de1905®), el cuerpo docente de laFacultad de Medi-
cina aprob6 un plan general de seis afios de ensefianza.
Laotorrinolaringologiafiguré alli como disciplinaobliga-
toria

“End Quinto afio: ClinicaMédica, ClinicaQuirlrgica,

ClinicaOtorrinolaringol égica, Clinica Oftalmol dgica,

Anatomia Topogréaficay Operaciones, Anatomia Pa-

tolégicay MateriaMédicay Terapéutica’.

Desde 1881y hasta 1902 existio en laFacultad deMe-
dicinauna reglamentacion que, examinada con los bené-
voloscriterios actuales de eval uaci 6n estudiantil, resulta-
ria poco menos que abusiva. Una vez completados todos
losexamenesdelacarrera, lerestaban al alumno dosdifi-
cilesescollosque sortear. A saber: el examengenera y la
presentacion y defensa de una tesis”®.
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2. Manuel Quintela (1865-1928) hasta su nombramiento
como profesor interino de otorrinolaringologia el 22 de octubre
de 1900

El Dr. Manuel QuintelaCassagne (figural) nacié el 26 de
julio de 1865 en un establecimiento rural del departamento
de Treintay Tres. Su padre, Julidn, era de origen luso-
brasilefio, su madre erade naciondidad francesa®9. Tuvo
siete hermanos, entre ellos Ernesto, futuro profesor de
anatomiay operaciones de laFacultad de Medicinay que
también cultivé laotorrinolaringol ogia.

Manuel cursd ensefianza primariaen el medio rural y
luego se radicd en Montevideo afin de iniciar estudios
secundarios. Primerolo hizo enlaCongregacion Salesiana
y luego en la Sociedad Universitaria. En laSociedad Uni-
versitaria, en el afio 1888, llegd aser profesor de zoologia
mediante concurso de oposicion®® 1, Fue conocido por
sus condiscipulos como “Arruguita’ 2, dada su mimica
facial que expresaba, tanto al hablar como a escuchar,
picardiay astucia. Manuel Quintelafue un personajefas-
cinante, mezcla de inteligencia e intuicién, amor por los
animales, pasion ludica, politico derazay médico habil y
competente. Un lider por naturaleza. ..

Figura 1. Dr. Manuel Quintela (1865-1928).
Caricatura realizada por Buscasso. Profesor de
otorrinolaringologia. Nombramiento efectuado por el
Consejo Universitario el 22 de octubre de 1900.
Creador de la otorrinolaringologia docente y
académica en Uruguay.
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Complet6 sus estudios médicos al os 24 afios de edad,
en diciembre de 1889. En este Ultimo semestre del afio se
habia suprimido tanto el examen general como la presen-
tacion delatesisy Manuel Quintelapudo graduarse el 21
de diciembre, antes de que estas exigencias reglamenta-
rias se reimplantaran después de la Navidad de ese afio.
Quintela decidié complementar su formacion cursando
estudios de otorrinolaringol ogia en Paris. Estaactitud es-
tuvo vinculada a su ascendenciafrancesay alaprevalen-
teopinion de excelenciaque existiaen el medio médicoy
en lasociedad uruguaya en referenciaalos profesionales
gue hacian cursos en Francia. Quintela estuvo 15 meses
en Paris. Asistio adiversoshospitalesy clinicasprivadas,
entreellasladeHenri Luc. En cartaasu hermanamayor®),
aquien respetuosamente tratade “ Usted”, se quejaamar-
gamente del trato hostil de sus comparieros de hospital,
especialmente los de nacionalidad francesa. La decision
de especializarse en otorrinolaringol ogiano eraimprovi-
saday lahabiatomado yaen el momento de graduarse en
Uruguay. En efecto, laotorrinolaringol ogia era unadisci-
plinaen franco crecimiento entodo e mundoy en Monte-
video estaba atendida solamente por extranjerog!?.

En 1892, cuando Quintela abri6 su consultorio, €l
Dr. Eugenio Stressino Cassanello, Unico otorrinolaring6-
logo que gjerciaen ese momento en Montevideo, estabaa
punto de trasladarse a Buenos Aires. Cassanello estaba
enfermo, destrozado espiritualmente por la muerte de su
hijo, y quebrado material mente por malasinversiones ban-
cariag™,

Quintela se relaciond inmediatamente con todos sus
colegasy estuvo disponible de diay de noche paraasistir
enfermos, fuesen estos ricos o pobres —sobre todo en las
terribles epidemias de difteria anteriores ala terapéutica
con el suero especifico—*'2, y enlacirugiadelaespecia-
lidad.

En agosto de 1892, Quintelarealizé unamastoidecto-
miaen domicilid” 12 en paciente anestesiada con bromuro
deetilo. LanifiasellamabaElvira, teniadosafiosy medio
y curd después de la operacion. En 1894 empezé a hacer
intubaciones con €l método y lostubosde O’ Dwyer. Pue-
denleerse con asombroy emocion las draméticascircuns-
tancias que rodeaban afamiliares y enfermitos afectados
por crup diftérico en latesis de 1896 de Manuel Ferreria,
alumno de Quintela, sobre la intubacion laringea en e
crup®.

El 7 defebrero de 1894, laComision Naciona de Cari-
dad y Beneficencia Pdblicanombré aManuel Quintel a*?,
meédico de la Policlinicade Oidos, Narizy Garganta. En
mayo de 1894, Quinteladicté en el servicio decirugiadel
Dr. Alfonso Lamas, €l primer curso docente sobre enfer-
medades del oido entodalahistoriadelaensefianzadela
otorrinolaringologia en Uruguay. En mérito a su actua-
cion, en 1897 selepago sueldoy lefue adjudicadalasala
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de internacion de hombres San Vicente de Paul. Este he-
cho fue consecuencia de su cada vez mas intensa labor
hospitaariay gratuita.

En 1897 se produjo, en €l curso de nuestras guerras
civiles, lallamada Revolucién del 97, Como conse-
cuenciade ese hecho politico, se firmo posteriormente el
pacto del 19 deabril de 1898. Este acuerdo habiadecidido
gue los partidos Blanco y Colorado presentasen listas
electorales mixtas por departamento en las el ecciones de
noviembre de 1898. El motivo de estainnovacion politica
habiasido evitar laluchapartidaria. Por Treintay Tresfue
acordado que lapostulacion incluyeraun colorado, Fran-
cisco Garciay Santos, y dosblancos, Federico Camfieldy
Manuel Quintela*®,

En julio de 1898 fueron nombradas nuevas autorida-
desparael octavo Directorio del Partido Nacional. Enesa
ocasion, Manuel Quintela resultd designado segundo
secretario. En noviembrede 1898, finalmente, Quintelare-
sult6 electo diputado por € departamento de Treintay
Tresy comenzd sus funciones en febrero de 1899. Su ac-
tuacion parlamentaria se extendio de 1899 a 1902, cum-
pliendo un periodo legislativo compl eto, yaquelos dipu-
tados en esa época duraban tres afios en sus funciones.

Varios conocidos médicos o acompafiaron en estale-
gidatura: Francisco Soca(1856-1922), Alfredo Vida y Fuen-
tes(1863-1926), Joaguin de Salterain (1856-1926) y Elias
Regules (padre) (1861-1929), entre otros.

Quintela tuvo una actuacion legidativa anodina. En
379 sesiones (ordinarias y extraordinarias) quereaizo la
Camarade Diputados, presentd 179 inasistencias y hasta
octubre de 1900 no hizo uso de la palabra en ninguno de
los debates*.

El ambiente médico uruguayo de fines del siglo X1X
estabaintensamente politizado y cualquier actuacion bajo
sombra de sospecha era motivo de critica. En € caso de
Quintela, el hecho discutible fue el haber sido nombrado
médico de la Paliclinica de Oidos, Nariz y Garganta del
Hospital de Caridad sin haber previamente concursado.
Ya incorporado a la legislatura por € departamento de
Treintay Tres, Quinteladimitié asu cargo. LaComision
Nacional de Caridad y BeneficenciaPublicaacepté sure-
nuncia. Posteriormente nombré con caréacter interino a
Pascual Vero para desempefiar dichas funciones®®. Con
fechademarzo de 1899, |aComisi6n de Caridad (que admi-
nistrabael hoy Ilamado Hospital Maciel) promovidlarea
lizacién de un concurso paraproveer el cargo de“Médico
delasPoliclinicas Otorrinolaringol dgicas’ 4. Estellama-
dofuecerradod 31 dejulio de1899. Estafuelaprimeravez
en un documento oficial de Uruguay que se usd lapalabra
“Otorrinolaringologia’ en lugar de “Oidos, Nariz y Gar-
ganta’.

En setiembre de 1901 seinform6®® que e Unicoinscri-
to al concurso habiasido Manuel Quintela. Este fue nom-
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brado poco después para € mismo cargo a que habia
renunciado en 1899, culminando, por tanto, €l interinato
de Pascual Vero.

Pascua Verd* habianacido en Montevideo el 18 de
mayo de 1870. Fue practicante interno de la catedra de
oftalmologia en los afios 1884 y 1885. Se gradué como
médico un afio después con su tesis®® sobre € estudio
delostumoresvascularesy quistes hidéticos delaorbita.
Como tantos otros colegas en la historia de la otorrinol a-
ringologia—el argentino Eduardo Obejero (1856-1928) en-
tre muchos otros- Vero transitd de la oftalmologia a la
otorrinolaringologia. En este caso, luego de su contacto
con Manuel Quintela.

Pascual Vero fueun paradigmadelaotorrinolaringolo-
giauruguaya por tres razones. Primero, se hizo rico, muy
rico con la profesion. Segundo, posey tres autos Rolls
Royce con chofer, los dos Ultimos hechos a su medida; v,
tercero, estuvo 42 afos de novio con la sefiorita de
Peyrano y nunca se casd. Tenia una lujosaresidenciaen
la plaza de Cagancha, esguina noroeste, con frente tam-
bién alacalle Paraguay. En la planta baja del edificio se
guardaban sus exclusivos automdviles que eran conduci-
dos por choferes lujosamente uniformados.

Consejo Universitario

En el afio 1900, el Consgjo Universitario estabaintegrado
por el ministro de Fomento, € rector, los decanos de Me-
dicina, Derecho, Matematicasy Ensefianza Secundariay
los delegados del Poder Ejecutivo nombrados a propues-

tadelaSalade Doctoresy Licenciados?9. De estos Ulti-

mos, que eran tres®, destacamos a doctor en medicina
Américo Ricaldoni, dado que seguramente influy6 en el

nombramiento de Quintela.

El ministro de Fomento del gobierno de Juan Lindolfo
CuestaseraGregorio L. Rodriguez. El rector eraPablo de
Maria, abogado, catedratico de Procedimientos Judicia-
les. Losdecanos eran: José Scoseria, de Medicina, Carlos
Maria de Pena, de Derecho, Ing. Juan Monteverde, de
Matematicas, y Dr. Claudio Williman, de Ensefianza Se-
cundaria. A propuestade Scoseria, como yahemosdicho,
el 22 de octubre del afio 1900® el Consgjo Universitario
nombré a Manuel Quintela profesor interino y honorario
de otorrinolaringologia. El interinato de las catedras uni-
versitarias a fines del siglo XIX no tenia el sentido algo
peyorativo que puedetener enlaactualidad. Setratabade
un procedimiento muy corriente, que contribuiaaponer a
dialos adelantos y necesidades de la medicina en perio-
dos de crecimiento explosivo. Como gemplo, citemos|os
catedréticos honorarios que actuaban en 1900®: Alfredo
Vidal y Fuentes, patologia general; Isabelino Bosch, de
clinicaobstétrica; José Brito Foresti, higiene; LuisMorquio,
clinica de nifios; Ernesto Quintela, anatomia primer afio
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(alin eraestudiante); Francisco A. Caffera, anatomia pato-
|6gica; Matias Gonzélez, fisica farmacéutica; Domingo
Giribaldo, andlisisquimico; JaimeH. Oliver, clinicaquirdr-
gica; EliasRegules, medicinalegal; Gerardo Arrizabal aga,
clinicaquirdrgica.

Las catedrastitul ares eran llamadas “ catedras en pro-
piedad” 2, Quintela, como expresdbamos, fue nombrado
profesor interino. No se le habia asignado sueldo y no
tenia sala. La policlinica externa estaba por crearse, no
tenia asistentes pagos y debia utilizar su propio material
quirdrgicoy de examen. Laotorrinolaringologiadocentey
académica uruguaya comenzd, pues, solamente con un
titulo@y el entusiasmo sin limites de Quintela. En 1906,
en ocasion de remitirse al Poder Ejecutivo un nuevo pre-
supuesto™, Quintela obtuvo la cétedra en propiedad,
cargo que desempefid i ninterrumpi damente hasta su muer-
te stbita, acaecida a las cinco de la tarde del dia 17 de
diciembre de 1928 en € saldn de clase del Instituto de
Fisiologia® delaFacultad de Medicina. Unaplacarecor-
datoria ubicada frente a esta aula testimonia el hecho.

3. Manuel Quintela, catedratico titular y decano de la nueva
Facultad de Medicina

Uruguay habiacrecido aluvionalmente en losdltimos afios
del siglo X1X y primerosdel X X. El nimero de estudiantes
de medicina habia aumentado mucho més que la pobla-
cion. De 113 matriculados en 1900, se contabilizaban 247
en1909.

Lascémaras|egidativas, integradas en su mayor parte
por profesionales, recogieron las inquietudes de la Uni-
versidad. Asi fue que votaron, aprincipios del siglo XX,
una Ley de Edificios Universitarios que permitio, entre
otras cosas, construir laactual Facultad de Medicina en-
tre1904y 1911. Finamente, € 31 dediciembrede 1908 fue
votadaafirmativamentelaL ey de ReformaOrganicadela
Universidad®, cuyo gestor habia sido €l rector Eduardo
Acevedo Vazquez. Estal ey Organicaconstituyo, hastala
aprobacién en 1958 delallamada L ey de AutonomiaUni-
versitaria, €l articulado detodo el funcionamiento lega y
reglamentario de la Universidad en uno de los periodos
mas trascendentes de su historia.

En sintesis, estaley de 1908 creaba: A) Los consejos
directivos de las facultades, que estaban constituidos en
la Facultad de Medicinay ramas anexas por diez miem-
bros: cuatro por los profesores, profesores sustitutos, je-
fesdeclinicay jefes delaboratorio; tres por los médicos;
uno por los farmacéuticos; uno por los dentistas y uno
por los estudiantes. Este Ultimo consejero debia ser médi-
co. Presidiael decano. Este eranombrado, apropuestadel
Conssgjo respectivo, por e Poder Ejecutivo. Teniaun desem-
pefio de tres afios en lugar de sdlo dos como en laley de
1885. Odontologiay farmacia se separaron definitivamen-
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tede medicinaen ladécadade 1920.

El primer decano nombrado mediante este nuevo pro-
cedimiento fue Manuel Quintela para €l periodo 1909 a
1912. Redlecto, lofue hasta1915. Nombrado nuevamente
en 1921y reelecto en 1924 fue decano hasta 1927, desem-
pefiando €l cargo un total de 12 afios. Como expresd muy
bien Pou Orfila, esa é y a Ricaldoni que se les debe la
creacion de lamoderna Facultad de Medicing®?.

Mientras tanto, Quintela continuaba atendiendo y en-
sefiando en la vigja policlinica del Hospital de Caridad,
ubicada en laesquinade las calles Maciel y Washington.
En ese mismo lugar, Justo Alonso g erci6 su maestriadu-
rante 50 afios. En cuanto alos colaboradores de Manuel
Quintela, ya hemos nombrado a Pascua Vero® 19, Otro
permanente asistente a esta policlinica, alumno y amigo
persona deQuintela, fueel Dr. Juan José Coppola®. Como
tantos otros, éste concurri6 aservicios otorrinol aringol 6-
gicosde Paris, entrelos afios 1900 y 1901. Céppolahabia
presentado en 1898 su tesis de graduacion sobre la sero-
terapiaen ladifteria. Con el antecedente de unaexcelente
tesis presentada solo meses antes sobre €l mismo tema, el
tribunal nombrado a efecto rechazé el trabajo por consi-
derarlo insuficiente®. Con alguna correccion de Ultimo
momento, latesisfuefinalmente aceptadael 24 de diciem-
brede 1898.

Coppolafued primer otorrinolaringélogo del Hospital
Central delas Fuerzas Armadas, fundado en 1908.

Practicantesinternos. Venerableingtitucion deorigen fran-
céd?, d internado précticamente nacioé con nuestra Fa-
cultad, aunque hay pocos datos sobre los primeros con-
cursos. Su desemperio total durabatres afiosy erarotati-
VO por semestres. Conocemos por |os [lamados a concur-
so™” publicados en 1900, que en ese afio se llenaron 18
cargos de interno para desempefiar tareas en las distintas
dependencias del Hospital de Caridad. No hemos encon-
trado constancias escritas que certifiquen internados en
otorrinolaringologia anteriores a 1902. ES seguro que en
1902 Pedro Martino fue practicante del servicio del Dr.
Manuel Quintela. Asi lo atestiguan documentos conser-
vados por su familid?.

Pedro Martino (1876-1929) obutvo su graduacion de
doctor enMedicinay Cirugiaen 1903. Al igud queQuintela,
Vero y COppola, Martino curso largos estudios de espe-
cializacion en Europa. A su retorno en 1905 desarrollé
prevalente actividad en ctorrinolaringologia pediatricay
en endoscopia®. En ambas disciplinas fue pionero, a
igual que en materiade publicaciones, como autor derele-
vantes investigaciones clinicas.

Jefesde clinica. En 1901, la Facultad de Medicinatenia

tresjefesde clinicamédica, dosdeclinicaquirdrgica, uno
de clinica semioldgica, uno de clinica de nifios y uno de
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clinica ginecol égica. Finalmente, durante el decanato de
Augusto Turenne (1907-1909) se enmendd el articulo 29
del Reglamento General de Ensefianza Secundariay Supe-
rior, estableciéndose que:

“Cada Clinica de la Facultad de Medicina tendra
por lo menos un Jefe de Clinicatitular y semprequee
profesor |o juzgase necesario, uno o varios jefes de
Clinica Adjuntos y uno o varios Asistentes.

Todos estos cargos seran desempefiados por can-
didatos propuestos por los profesores de las clinicas
respectivas, aceptados por € decano y nombrados
por el Honorable Consejo, con aprobacién del Poder
Ejecutivo.

Los Jefes de Clinica titulares o adjuntos duraran
un afio en sus funciones, pudiendo ser confirmados
en sus puestos por otros dos periodos’.
Deestamanera, con los practicantesinternos, jefesde

clinicatitulares, adjuntos, asistentesy jefes de laborato-
rio se creaba, por primeravez, una organizacion que per-
mitiaal profesor delaclinicaun meor desempefio de sus
labores asistenciales y docentes.

Se constituiaasi 1o que hoy llamamos un cuerpo médi-
co especializado, con las distintas funciones y jerarquias
gue el director entendiese convenientes.

Muchos de esos cargos fueron honorarios, como ya
lo hemos consignado®©.

4. La escuela otorrinolaringoldgica uruguaya

Jaime Giannetto, nacido en Montevideo en 1878, se gra-
dud en 1905120y fue primer jefe de clinica rentado en
1906y luego jefe delaboratorio dela Cétedrade Otorrino-
laringologia. Fue luego otorrinolaringdlogo del Hospital
Pasteur. Generosamente, Quintelapromovio en su cuarto
decanato una cétedra libre de otorrinolaringologia para
Giannetto. Estalefue otorgadaen 1926.

Juan CarlosBrito del Pino (1884-1949) 4.2 fueinterno
de Quintelaen 1907, segradu6é en 1909y en 1910y 1911
fuejefedeclinicadel mismo servicio, trabajando concomi-
tantemente como otorrinolaringélogo en el asilo Larrafiaga.
Fued primer otorrinolaringdlogo del Hospital Pedro Visca.

Juan Carlos Munyo (1888-1961), se gradué €l 23 de
abril de 19129 e hizo estudios de posgrado en Europa.
Fue jefe de clinicaen 1915®, se especializd en otorrino-
laringologia pediétricay fue presidente de la Sociedad
de Otorrinolaringologiadel Uruguay en 1931. Esel pri-
mero en lalineadinasticaMunyo, que se prolonga hasta
hoy.

Elias Regules (h) (1887-1969), fueinterno en otorrino-
laringologia 'y se gradud en mayo de 1913. Fue jefe de
clinicaen 1913y 1914. Hizo cursosen Europaen 1914. En
1915 fue asistente de clinica otorrinolaringol 6gica®. En
1916 fue declarado admisible en el primer concurso para
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profesores agregados, efectuado en la Facultad de M edi-
cina. Su padre, profesor de medicinalegal, no le permitio
nuncautilizar el apellido materno.

En laexcelente memoriaLa Facultad de Medicina de
Montevideo. 1875-1916® aparece por primeravez el cuer-
po docente de laclinicaotorrinolaringol 6gica:

Profesor titular: Dr. Manuel Quintela

Asistentes: Dres. Elias Regules (h) y Jaime Giannetto

Jefe de Clinica: Dr. Juan CarlosMunyo

JefedeLaboratorio: Dr. Jaime Giannetto
Quintela tuvo dedicacién g.emplar en su cargo de profe-
sor de otorrinolaringologia, independientemente del he-
cho que éste fuese honorario o rentado®®. Fue jefe de un
excel ente equipo, trabajando hombro ahombro con todos
sus colaboradores. Como ejemplo, podemos citar que des-
de 1897 y hasta 1919 se atendieron en las policlinicas
otorrinolaringolégicas del Hospital de Caridad, luego
Maciel, lamuy respetable cifrade 28.200 pacientes?.

Por iniciativa del profesor Alfredo Navarro® en su
decanato 1904-1907, y seguin model o francés:

“Con € fin de ensanchar el cuerpo de profesores
de la Facultad mediante laincorporacion de los jove-
nes médicos que egresaran de sus aulas, €l Consgo
Universitario, por iniciativa del decano Dr. Navarro,
sanciond un reglamento creando los cargos de Profe-
sor Agregado, con lamision de que dictaran los cur-
sosteoricos mientraslos profesores ya hechos se con-
sagraran a las Clinicas. Por este Reglamento fueron
creadas|as agregaciones de Higiene, Obstetricia, Ana
tomia, Medicinay Cirugia. Este Reglamento fue apro-
bado por €l gobierno el 27 de octubre de 1906...".
Con fecha 29 de julio de 19159 el Poder Ejecutivo

promulgd el Reglamento de Provision de Cétedras y
Agregaciones. Veintiséis dias después, el Consegjo Direc-
tivo de la Facultad de Medicina procedié a aprobar las
“bases y € programa del Concurso que €l Reglamento
preveia’ (30a 300),

En sintesis se creaban cuatro secciones: laotorrinola-
ringologia estaba ubicada en la tercera seccion titulada
Medicinay CirugiaEspeciales, y, dentro deella, enlater-
cera subdivision, dotada con un profesor agregado. En
vista de que este cargo no estaba presupuestado (sola-
mente eran pagos|os creadosen 1906) el mismo fuellama-
do en caracter de* Comision Honorarid”.

El concurso consistiaen: A) Pruebade admisibilidad,
con;

1) Exposicion detitulos, méritosy trabajos. 2) Examen
tedrico, oral o escrito, sobre uno o méstemas de patol ogia
general y quirdrgica.

Este examen eraeliminatorioy laadmisibilidad duraba
cinco afios. Si el temafuese escrito, éste debia ser sortea-
do y debia ser redactado sin abreviaturas, en hasta tres
horas.
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B) Admision definitiva.

1) Leccidn oral de cuarentaminutos. Se concedian 24
horas para prepararla. 2) Presentacién y defensa de una
tesis de agregacion.

El 30 demayo de 1916 seredl iz lapruebade admisibi-
lidad para otorrinolaringologia. Se presentaron Elias Re-
gules (h) y Justo Marcelo Alonso. Los dos aspirantes
fueron declarados admisibles.

Justo Marcelo Alonso (1886-1974) (figura2). Nacio en
Colla, departamento de Colonia, €l 15 de enero de 1886.
Graduado en 1915, fue otorrinolaringdlogo de fulgurante
carrera. El 30 de mayo de 1916 sorted lapruebade admisi-
bilidad®® para profesor agregado. El 11 de octubrede ese
afo concurso solo lasegunda prueba. Regules (h) sereti-
ré, Alonso sorted las pruebasy lefue adjudicadalaadmi-
sion definitivadel cargo.

Su tesis de agregaci 6n versd sobre: tromboflebitis de
layugular. Operacién de Grunert®V, Setratabade unaen-
fermaestudiaday operada en Montevideo en el afio 1915
enlaClinicaUniversitaria. El cargo de profesor agregado
de otorrinolaringol ogia, como ya expresamos, no estaba
incluido en el presupuesto de 1916. Por tanto, Alonso, a
igua que Quintela, desempefid sus funciones en forma
honoraria por un tiempo considerable. Alonso siempre
demostré afecto y respeto por Quintela. Lo sucedié enla
jefatura del servicio de otorrinolaringol ogia desde 1929
hasta1951. Alonso fuemaestro delaEscuelal aringol dgica
Uruguaya y eponimo mundia a partir de 1946 por su
laringectomia conservadora para el cancer, cominmente
Ilamadalaringectomiaparcial horizontal.

5. Fundacién de la Sociedad de Otorrinolaringologia del Uru-
guay y de la Sociedad Rioplatense de Otorrinolaringologia

LaSociedad de Otorrinolaringologiadel Uruguay fuefun-
dada con ese nombre en noviembre de 1919¢2), El antece-
dente inmediato de este hito habia sido la*“ seccionaliza-
cion” de las distintas especiaidades que componian la
Sociedad de Medicina de Montevideo. En el caso de la
otorrinolaringologia, este hecho habiaacontecido el 14 de
mayo de 1918. Detodas|as disciplinas que se“independi-
zaron” en ese periodo, la Sociedad de Otorrinolaringol o-
giaes hoy lamés antigua®? de actuacion ininterrumpida
en Uruguay. Esincluso un afio anterior alafundacion de
laprestigiosa Sociedad de Cirugia.

En opinion del autor, el factor que tuvo importancia
decisivaen lacreacion dela Sociedad de Otorrinol aringo-
logiafueel Primer Congreso Médico Nacional. Este habia
tenido lugar en abril de 1916%¥. En este magno evento,
celebrado con todala pomposidad de laépoca, los otorri-
nolaring6logos estuvieron acargo delalll Seccién, don-
defueron presentadas 12 comunicaciones. Por otraparte,
enlaSeccién de CirugiaGeneral fue considerado € traba-
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Figura 2. Prof. Dr. Justo Marcelo Alonso (1886-1974).
Primer profesor agregado de otorrinolaringologia
(1916-1929). Autor de seis libros y mas de 100
trabajos de su especialidad. Epénimo mundial por su
laringectomia horizontal parcial. Creador de la Escuela
Laringoldgica Uruguaya. Maestro de la
otorrinolaringologia.

jo de Gilberto Regules (1881-1923), Cirugia estética na-
sal, primer aporte nacional alacirugiaplésticay recons-
tructiva en Uruguay.

Gilberto Regules, graduado en 1913, habiaconcurrido
al servicio de cirugia plastica del Dr. Jacques Joseph, de
Berlin, (1865-1934), donde habia sido seleccionado para
actuar como jefe de clinicahonorario. Estetrabajo erade
dedicacion total. Los asistentes de Joseph tenian cuatro
horas libres los domingos de tarde. No habia feriados,
Afo Nuevo o Navidad. Joseph, muy inteligentey de ori-
genjudio, fue el primero en cobrar los cursos de ensefian-
zade posgrado en Alemania. Este hecho habia motivado
fuertes criticas por parte de colegas. Estos cuestionamien-
tos tenian, seguramente, mas all& de indudables tenores
racistas, un fondo de envidia, dado |os asombrosos resul -
tados posoperatorios de Joseph.

Regules poco pudo disfrutar de este aprendizaje. Fa-
Ileci6 alos 35 afios, victimadelas crueles complicaciones
deunafiebretifoidea.
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En octubre de 1919 habiavisitado Uruguay, € Dr. Eliseo
Segura(1870-1946). Segura, nacido en Cérdoba, habiasido
nombrado en 1918 profesor de otorrinolaringologiadela
Universidad de Buenos Aires®y académico titular dela
AcademiaNacional de Medicina. Segura habiallegado a
Montevideo en el marco del convenio rioplatense dein-
tercambio de profesores. L uego de pronunciar dos magni-
ficas conferencias, Segurainteresd alos colegas urugua-
yos en larealizacion de reuniones entre los especialistas
delasdosorillasdel Plata. Laideafueaprobaday losdias
3 a 5 de enero de 1920 se llevaron a cabo las primeras
sesiones de esta Sociedad Rioplatense de Otorrinolarin-
gologia. Estas fueron todo un éxito y con solo dos meses
de preparacién, fueron leidas 31 comunicaciones. Afortu-
nadamente, fue decidido publicar estos trabajos en una
nueva revista, que fue fundada especialmente al efecto.
Esta se llam6 Revista Rioplatense de Otorrinolaringol o-
gia®. Gracias a ella conocemos todos |os otorrinolarin-
gdlogos que trabajaban en Uruguay en 1920. En ese pe-
riodo de nuestrahistoriano habianingdn ctorrinol aringé-
logo radicado en €l interior del pais.

Estaes, ordenadaalfabéticamente, lalistadelos espe-
cialistas de Montevideo: Justo Marcelo Alonso, Carlos
Bellini Carzoglio, Juan CarlosBrito del Pino, Constancio
Castells, Juan José Coppola, Aquiles di Lorenzo, Jaime
Giannetto, Héctor Laguardia, Mario LUgaro, Elbio Martinez
Pueta, Pedro Martino, Juan Carlos Munyo, Felipe Puig,
Manuel Quintela, Ernesto Quintela, Elias Regules (h),
Gilberto Regulesy Pascual Vero.

L as Reuniones Rioplatenses de Otorrinolaringologia
se continuian celebrando hastael momento actual. Recien-
temente, en junio del afio 2000, tuvo lugar en Buenos Ai-
res la 632 sesion. Estas jornadas constituyen €l congreso
médi co binaciona mas antiguo de L atinoamérica.

De este listado de otorrinolaringdlogos de 1920, per-
mitasenos citar algunos médicos que tuvieron importan-
ciaen laensefianza de la especialidad.

Constancio Castells (1883-1922) nacido en Catal ufia,
graduado en Barcelona en 1909, revalida en Uruguay en
19129, Fue tisidlogo y otorrinolaringdlogo. Incluso re-
present6é aUruguay en el Congreso Mundial de Tisiologia
celebrado en Madrid en 1913. Fue padre de Constancio
Castells, relevante figuradelaneurologiay del Sindicato
Médico del Uruguay.

Mario Lugaro (1889-1946), jefedeclinicaadjuntoy lue-
gotitular delaclinicauniversitariaotorrinolaringol égica.

Ernesto Quintela (1878-1931), hermano de Manuel
Quintela, fue profesor interino de anatomia descriptiva
antes de graduarse como doctor en medicina y cirugia
Fue el primer director del Instituto de Anatomiay poste-
riormente profesor titular de operaciones y terapéutica
quirdrgica. En 1929 concursd con Alonso parala provi-
siontitular delaCétedrade Otorrinolaringol ogia. EI Con-
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sgjo, en dificil votacién, nombré a este dltimo. Quintela
fueel primer otorrinolaringdlogo especializado en cirugia
de cabezay cudllo.

6. Nuevos profesores y grandes congresos

Mientras tanto y seguramente gracias a la influencia de
los Ultimos dos decanatos de Manuel Quintela(1921-1927)
el 21 de mayo de 1926 fueron nombrados dos nuevos pro-
fesores agregados de otorrinolaringologia®®. Estos do-
centes fueron nuestro ya conocido otorrinolaringélogo,
poetay nativista Elias Regules Malins, perdén, Elias Re-
gules (h) y Pedro Regules (1896-1985). Este tltimo, gra-
duado en 192267, habia ingresado inmediatamente a la
Clinicade Otorrinolaringologiadel Hospital Maciel, y ha-
biasido nombrado jefe de clinicatitular. En € afio 1923,
Regules habia concursado exitosamente para acceder a
un cargo de otorrinolaringdlogo en el Hospital Central de
las Fuerzas Armadas. Alli comenzo luego unalargacarre-
raque culminé tiempo después en lajefaturadel servicio
respectivo.

Enlaclinicauniversitariafue dedicado, responsabley
oncdlogo distinguido. Fue cultor definaironia, amistad y
caballerosidad en lavida. Fue nuestro querido primer pro-
fesor. Accedid a cargo de profesor director de Clinica
Otorrinolaringol 6gicapor concurso de oposicidn en 1952.
Ces6 en 1962 por limite de edad.

Durante €l cuarto decanato de Manuel Quintelasere-
glamentd, por partedel Consgjo delaFacultad de Medici-
na, €l profesorado libre delasclinicas®™®. Generosamente,
Quintelapropuso aGiannetto, su antiguo jefe declinicay
jefe de laboratorio como catedratico libre del servicio de
otorrinolaringologia del Hospital Pasteur. Esta propuesta
fue votada afirmativamente por e Consgo y asi Jaime
Giannetto fue por muchos afios catedratico honorario de
otorrinolaringologia.

La docencia a estudiantes de esta especialidad habia
sido ubicadaen el quinto afio delacarreraen € reglamen-
to propuesto por Scoseriaen 1902. Esta ensefianzaerade
natural eza facultativa, no obligatoriay no debiarendirse
examen®. A pesar de que el cuerpo docente de la Facul-
tad de Medicina aprobd este proyecto en 1905®), nunca
sellevé acabo ninglin curso de otorrinolaringol ogia para
estudiantes hasta 1909, yaen vigencialaL ey Organicade
laUniversidad.

En 1912 |a ensefianza de la otorrinolaringologia fue
aprobada definitivamente por €l Consejo delaFacultad de
Medicina®. Por esa resolucién quedo establecido que la
otorrinolaringologia fuese cursada en el sexto afio de la
carrera, con clases de una hora por semana durante este
ultimo afio, o dos horas por semana en alguno de los dos
ultimos semestres. El examen arendirse se haciaen con-
junto conlaclinicaquirdrgica. Esterégimen no fue modi-
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ficado ni en el plan de 1929 ni en el llamado nuevo plande
1945 y nosotros mismos|o cursamos en 1955.

En octubre de 1930, Uruguay recordaba los 100 afios
delajuradelaConstituciony el Poder Ejecutivo propuso
que las distintas &reas de la actividad cultural celebrasen
€l acontecimiento. En Medicina, una Federacion de Socie-
dades Cientificas organizé el gran evento conocido como
Congreso Médico del Centenario. Este contd con cientos
de participantes, invitados extranjeros y la publicacion
completa de todos |os temas considerados®= > E| pre-
sidente de la Sociedad de Otorrinolaringologia del Uru-
guay entre 1929y 1930 erael Dr. Felipe Puig (1878-1931).
Este ofici6 también como presidente dela Seccion Otorri-
nolaringol égica, actuando como secretario de éstasu yer-
no, el Dr. Alberto Iglesias Castellanos (1895-1974)“?,

Felipe Puig“? habia obtenido su graduacién en 1903y
habia cursado luego cuatro afios de estudios en las més
relevantes universidades europeas. Al retornar aUruguay
se habiaespecializado en tuberculosislaringea, disciplina
en la que hizo escuela desde su cargo de jefe de servicio
deatorrinolaringologiadel Hospital Fermin Ferreira. Fue
también presidente de la Sociedad de Tisiologiadel Uru-
guay.

Elbio Nattino, €l colega que esboza su biografia“y,
habiasido practicanteinterno de Puig en € Fermin Ferreira,
Versado en tubercul osis, Nattino fue nombrado posterior-
mente director del Servicio de Asistenciay Prevencién
Antituberculosa. En 1935 fue relator de las I X Jornadas
Rioplatenses de Otorrinolaringologia con el tema tuber-
culosisdel oido medio“?.

En 1931 aparecio el primer nimero de Anales de Oto-
rrinolaringologia del Uruguay. Anales*® es hoy la re-
vistamédicaespecializada en otorrinol aringol ogia de pu-
blicacion ininterrumpi damés antiguade AméricaL atina.

El presidente de la Sociedad de Otorrinolaringologia
del Uruguay en ese periodo era Juan Carlos Munyo.
Munyo fuetambién el primer médico delaEscuelade Sor-
domudos y continué la labor de Martino como jefe del
servicio del Hospital Pereira Rossell por muchos afios.

En 1938 se celebrd en Rio de Janeiro e | Congreso
Brasilefio de Otorrinolaringol ogia“4. Joao Marinho, poe-
tay literato, fue el presidente de estareunion. Por motivos
emocionales y politicos, Marinho propuso que en € si-
guiente congreso brasilefio fuesen extendidas invitacio-
nes a todos los colegas sudamericanos y asi fue resuelto
por aclamacion. Surgieron asi |os Congresos Sudamerica-
nosde Otorrinolaringol ogiay Broncoesofagologia. El pri-
mero deellostuvo lugar en BuenosAiresen abril de 1940.
Este estuvo bajo la presidencia de Eliseo Segura, corres-
pondiéndole a Uruguay la organizacion del |1 Congreso
Sudamericano, que se desarroll6 en Montevideo en no-
viembre de 19449, Afortunadamente, existe unalistade
inscripcion de asistentes por paises y de alli podemos
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consultar lacasi totalidad delosotorrinolaringdlogos que
trabajaban en Uruguay haciafinesde 1944. Como aprecia-
rael lector, aparecen algunos de |os primeros especialis-
tas radicados en € interior del pais: Alonso, Justo M.;
Alonso Leguizamo, Justo; Apolo, Enrique; Barani, Julio
César; Castiglioni Alonso, H.; Castiglioni Alonso, J.C.;
Dighiero, Juan C.; Di Lorenzo, Aquiles; Fein, CarlosM.;
Foglia, César; Giannetto, Jaime; Hounié, Pedro; Iglesias
Castellanos, A.; Laguardia, Héctor; Leiva, Aquiles;
LUgaro, Mario; Martinez Pueta, Elbio; Munyo, Juan Car-
los; Munyo (h), Juan Carlos; Nattino, Elbio; Nin Recayte,
LuisM.; Oreggia, Juan Carlos; Pérez Valverde, Francisca;
Pietra, Ralll; Prieto, Juan A.; Rebagliatti, Héctor; Regules,
Elias; Regules, Pedro; Rey Sanchez, J.M.; Rezzano, Luis
E.; Rius, Mario; Roglia, Mauricio; Sala Lopez, Jaime;
Santoro Vecino, Alberto; Saporiti, Carlos A.; Sicardi,
Mariano; SilvaBrum, Julio César; VianaAranguren, C.A.;
Vero, Pascual; Zelada, Luis; Dub, Alfredo; Leirana, Isidoro
(Paysand); Quintela, Ulises (Rivera); Abadie Gutiérrez,
G. (Sato) y Parillo, Nicolas (Rocha).

Este |l Congreso tuvo cercade 500 asistentesy todos
los paises sudamericanos participaron entusiastamente.
Fue la gloria de Justo Alonso, presidente del evento.
Uno de los més ilustres visitantes a esta reunion fue el
Dr. Chevalier Lawrence Jackson (1900-1961). Jackson, de
Filadelfia, deilustre estirpe otorrinolaringol égicay bron-
coesofagol 6gica, concurrio especialmente a Montevideo
con lafinalidad deinvitar alos colegas sudamericanos a
unareunién conjuntacon la Academia Americanade Of-
talmologiay Otolaringol ogia. Este congreso finalmente se
celebrd en octubre de 1946 y fue denominado | Congreso
Panamericano de Otorrinolaringol ogiay Broncoesofago-
logia. Alli presentd Alonso, por primera vez, su cirugia
conservadora para €l cancer de laringe, que es epénimo
mundial y orgullo de la otorrinolaringol ogia uruguaya y
sudamericana“®. Afios después, en Estados Unidos, se
desarrollé una camparia de apropiaci én indebida, llaman-
dose a esta intervencion Ogura's Operation“?). En esta
primera comunicacion de 1946, Alonso dejaba un farin-
gostoma que recién cerrabaalos dos mesesde laprimera
operacion. De todas maneras, en 1952 habia modificado
su técnica y suturaba de primera intencion la faringe®,
La publicacion de Ogura, con cierre faringeo inmediato
fuede 19577, esdecir cinco afios posterior alade Alonso...

Estel Congreso Panamericano tuvo otrasimportantes
consecuencias, que analizaremos después. Permitasenos
soloindicar quedeé derivaron: los Congresos Panameri-
canos, €l siguiente de los cuales tuvo lugar en Montevi-
deo y Mar del Plata en 19509, los primeros cursos de
Alonso®y los cursos de endoscopia perora ©V.

Estos dos dltimos acontecimientos docentes fueron
realizados en Uruguay en 1947. El organizador de estos
cursos de endoscopiafueel Dr. Julio César Barani (1908-
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1990)¢2), primer endoscopista uruguayo con dedicacion
total aestadisciplina. A este primer curso de endoscopia
peroral asistieron como docentes su maestro de Filadelfia,
Chevdlier L. Jackson, y susamigosy colegas Anibal Grez,
de Chile, Antonio Carrascosa, de Argentina, y Plinio de
Mattos Barreto, de Brasil. Barani, luego de su retiro en
1980, dedico su tiempo aser médico en desfilesde mode-
los de alta costura.

7. Nuevos jefes de clinica.
El gran concurso de profesores agregados de 1946

Como habiamos establ ecido anteriormente, duranteel de-
canato de Augusto Turenne (1907-1909)® se habia esta-
blecido que cadaclinica“tendriapor lo menosun jefe de
clinicatitular y rentado” . Este seria propuesto por €l pro-
fesor y nombrado por € Consgjo. Después del 31 de di-
ciembre de 1908 se aprobd un reglamento que permitia
nominar jefes de clinica adjuntos honorarios. Estos car-
gos de jefe de clinica duraban un afio en sus funcionesy
podian ser reel ectos por otros dos periodos anual es como
maximo®@. En 1926 ocurrié un cambio menor de reglamen-
taciony fueron permitidas hastacuatro reelecciones anua
les®?. Estos cargos eran siempre designados a propuesta
del profesor delaclinicaluego de unapruebade admisibi-
lidad. Los periodos anuales eran contabilizados a partir
del 16 de marzo siguiente a la fecha de graduacion o
revélidadel postulante.

Ladesignacion directay en cierto modo discrecional
de estos nombramientos desperté muchas criticas, sobre
todo en el sector estudiantil y asi fue que en 1933 se apro-
b3 una nueva reglamentacion para los concursos de
jefedeclinica

En otorrinolaringologia, segin disposicién aprobada
por el Consgjo el 10 de octubre de 1933, se establecid que
seria designado un cargo cada tres afios y que éste seria
nombrado luego de un concurso de méritosy oposicion.
Laspruebaserantres. unadecirugiageneral, unadeclini-
casemioldgicay unade policlinica. Estareglamentacion
se hizo efectivaapartir de abril de 1934. Este régimen de
un cargo cada tres afios continud hasta €l traslado de la
Clinica Otorrinolaringol égica al Hospital de Clinicas en
1953, donde poco tiempo después comenzé a designarse
un cargo anual. Lareglamentaci 6n extendi6 entonces hasta
los seis afios desde la fecha de graduacién € plazo limite
para postularse a estos cargos.

CétedradeOtorrinolaringologia.
Profesor titular Justo M. Alonso (1929-1951)

Jefes de clinica: Juan Carlos Oreggia, Alberto Santoro,

Alberto Chiarino, Mauricio Roglia, Luis Eduardo Rezzano,
Rall Pietra, Héctor Rebagliatti, Luis MariaNin Recayte,
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Justo Alonso L eguizamo, Pedro Hounie, Luis Castillo.

Juan Carlos Oreggia (1900-1961) &4 habia nacido en
Génova, Italia, pero residié en Uruguay desde muy nifio.
Fue unafigura descollante de la otorrinolaringol ogia na-
cional, oncélogo del Instituto de Radiologiay otorrinola-
ring6logo del servicio del Hospital Pedro Visca. Su libro
El cancer dela lengua®® tiene aln vigencia.

Alberto Santoro (1901-1973), probablemente & mas
dedicado aladocenciade toda estanémina. Siempredis-
puesto aayudar y contestar preguntas en el marco de una
gran humildad. Fue profesor agregado en 1952.

Alberto Chiarino (1905-1958), entre otros estudios, en
Burdeos, en la clinica de Georges Portmann. Se destaco
en otologiay fue profesor agregado a partir de 1954.

Mauricio Roglia, gran cirujano de cabezay cuello, pre-
sent6 ala XI Reunién Rioplatense de Otorrinolaringol o-
giaun original relato en colaboracién con Alonso sobre
osteomielitisagudade |os maxilares(s),

Luis Eduardo Rezzano, cirujano de raza, se destaco
con su brillante relato ala X1 Rioplatense sobre Cancer
del Seno Piriforme®n.

Ralll Pietra (1906-1969), fue el primero delosjefesde
clinicadesignado por concurso abierto de méritos. Hom-
bre inteligente, gran cirujano de cuello, hizo estudios en
Franciay se destacd en trabajos experimentales®™®. Fue
profesor agregado de otorrinolaringol ogiaapartir de 1946.

Héctor Rebagliatti (1903-1968), se destacd en &reasde
foniatria®y otocirugia. El més seréfico de su generacion,
cursd escal afones compl etos, cargo por cargo, tanto en el
Ministerio de Salud Publicacomo en laFacultad de Medi-
cina. Fue profesor agregado en 1946y profesor titular en-
tre 1962y 1968.

Mario Rius(1905-1986)251, graduado en 1930, sorted
lapruebadeadmisibilidad dejefede ClinicaOtorrinolarin-
golégica en 1932, pero no fue nombrado para el cargo
titular. Rius fue un enciclopédico y polémico colega con
extensos estudios en Alemania. Fue creador de técnicas,
inventor deinstrumental y autor de un extenso libro sobre
€l espacio perilinfético 6tico®?, con investigaciones ori-
ginaes. Fued iniciador en el paisdelastécnicasde micro-
cirugia. Obtuvo el nombramiento de profesor agregado de
otorrinolaringologia en 1946. Fue aspirante al cargo de
profesor titular en 1951 y en 1962. Fue €l escritor de la
especialidad méas prolifico en todalahistoriadelactorri-
nolaringologianacional, con 107 trabajos publicadosalo
largo de 45 afios de ediciones (1934-1979) de larevista
Anales de Otorrinolaringologia del Uruguay.

Juan Carlos Castiglioni Alonso fue otro distinguido
colega. Discipulo de Jaime Giannetto en el Pasteur, prefi-
rid mantenerse algo algjado delaClinicaOtorrinolaringo-
|6gicadel Hospital Maciel. Trabaj6 en el Hospital Pasteur
y luego en los hospitales para bacilares. Obtuvo el primer
puesto en el famoso concurso para proveer cinco cargos
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de profesores agregados en 1946. Fue electo legislador
por el Partido Nacional en 1962. Fueinteligentey pragma-
tico. Acufiélafrase: “En e mutuaismo, lasamigdalas hay
que operarlas de a una. Ya vendra alguien después que
operaralaotra’.

Enrique Apol g%%9 (1897-1969) fue otorrinolaringdlo-
go deformaci 6n académica, extremadamente habil. Nunca
fuejefedeclinica, peroincursiond en dosdisciplinas aso-
ciadas a la otorrinolaringologia en las que fue maestro.
Nos referimos a la cirugia estética y reparadora 'y ala
alergologia. En esta tltima contribuy6 describiendo ex-
tensos capitulosdel libro principal sobrelaaergiaen Uru-
guay ). Fue también fundador dela Sociedad L atinoame-
ricanade Cirugia Pl astica®®.

Unamencion paralos radiologosy radioterapeutas®”
gue acompafiaron esta generacion:

Nicolas Caubarrere (1900-1966)% insuperableenimé&
genes preci sas, especi almente sobre enfermedades de oido
y senos faciales.

Félix Leborgne (1904-1975)® egpdnimo mundial por su
creacion de latomografia laringea, insuperable procedi-
miento, alin vigente a pesar de la excelencia de las tomo-
grafias computadas con las que hoy contamos. Leborgne
fue autor de un excelente libro magnificamenteilustrado
sobre radiol ogia de laringe®.

Rall Leborgne, hermano de Félix y epénimo mundial
por sus mamografias, fue autor de ingeniosas técnicas
para estudios radiol 6gicos contrastados de las glandulas
salivares™,

LoshijosdeFéix Leborgne, Félix y José Honorio, con-
tindian hasta hoy laasociacion delaradiologiay laotorri-
nolaringologiaen nivel de excelencia®?.

Afios més tarde, Helmut Kasdorf(9, sobre todo con
su participacion en la policlinica oncol 6gica del Hospital
de Clinicas creada por Pedro Regules, hizo honor en la
beneficiosa conjugacién de la otorrinolaringologia 'y la
radiologia.

Finalmente, luego de extensas discusiones, € Conse-
jo delaFacultad de Medicinaaprobd en 194012 |as diver-
sas modificaciones reglamentarias que regirian para los
futuros llamados a concurso de profesores agregados de
otorrinolaringologia. Transcribimosacontinuacion laver-
sién completa del texto aprobado:

“ Agregacion de Otorrinolaringol ogia.

1°. Una prueba escrita de admisibilidad sobre un
temade Patol ogia M édica o de Patologia General sor-
teado entre lostemas contenidos en el programaaese
efecto aprobado por el Consgjo. Los candidatos dis-
pondran de cuatro horas para su redaccion, no pu-
diendo consultar libros, apuntesni revistas. Se clasifi-
cara: admitidao no admitida.

2°. Prueba escrita sobre un temade Otorrinolarin-
gologia sorteado entre los contenidos en la lista de
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temas aprobada por € Consgjo. Los candidatos dis-
pondrén de cuatro horas pararedactarla, no pudiendo
consultar libros, apuntes ni revistas.

3°. Unapruebade MedicinaOperatoria(cuello, ca-
beza), sobre el cadaver, sorteada de la lista de temas
aprobadapor € Consgjo, con exposicién oral devein-
te minutos sobre laanatomiadelaregién. El Tribunal
establecera en cada caso la duracién de la prueba.

4°y 5°, Dos pruebas de Clinica Otorrinolaringol 6-
gica. Los candidatos dispondran de unahoray media
paraexaminar cadacaso, pudiendo solicitar losexame-
nes complementarios que estén realizados o que sea
posiblerealizar, examenes que se entregaran alos can-
didatos unavez que hayan expuesto los sintomas cli-
nicos encontrados, disponiendo hasta de quince mi-
nutos para meditar antes de continuar la exposicion,
queentotal duraratreintaminutos. Se clasificaracada
prueba por separado.

6°. Prueba de docencia clinica. El candidato dis-
pondrade unahoraparaexaminar al enfermoy de cua-
rentay cinco minutos para hacer una exposicién di-
déacticasemiol dgica.

7°. Prueba de docencia tedrica sobre un tema sor-
teado entre cinco propuestospor € Tribunal. El candi-
dato dispondra de cuatro horas para preparar laclase,
pudiendo consultar libros, apuntes o revistas, asi como
solicitar material de demostracion que creanecesario,
siempre que en su seleccion no intervengan personas
gjenas. Laclase durara cuarentay cinco minutos’.

Finalmente, luego de varios llamados y sucesivas anula
ciones, seprocedi6 arealizar un concurso paracinco car-
gosde profesor agregado de otorrinolaringol ogiaen 1946.
Este fue procesado en el curso de varios meses, resultan-
do d siguiente ordenamiento final : Juan Carlos Cagtiglioni,
Rall Pietra, Juan Carlos Oreggia, Mario Rius 'y Héctor
Rebagliatti.

El concurso fue abrumador y extenuante. Repareseen
laextensiony variedad delas pruebas paratener unaidea
aproximada.

Latécnicaexigidaen medicinaoperatoriaconsistio en
gjecutar sobre el cadaver una operacién de Jacques
Ramadier (1883-1952) paraacceder alapuntade pefiasco.

En un periodo tan fermental como fueladécadadel 40
en nuestra Facultad, concursos como el que acabamos de
referir crearon opiniones encontradas. Muchos expresa-
ban, entre otros argumentos, que estas sucesivas prue-
bas aseguraban acortar la vida de los participantes y que
por lo tanto seriamejor pasar aun régimen escalonado de
acceso a los cargos superiores de la docencia. Estatesis
resulto finalmente triunfante y fue asi que el Consegjo re-
glament6 € cuerpo de disposicion conocido como ads-
cripcion al profesoradd™.
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“Lacarreradocente no puede ser obradelaimpro-
visacion. Debe ser de una competencia permanente e
intensiva, demostrando no através de un concurso de
oposicion Unico 'y episddico, como en laactual orga-
nizacién, sino de laactuacion prolongadaen el trans-
curso deloslargos afios que durarala carrera docente
normal”.

“Otorrinolaringologia.

1 afio de Anatomia (10 horas semanales).

1 afio de CienciasFisiol 6gicas (10 horassemanaes).

1 afio de Patologia (10 horas semanales) y 1 afio de
MedicinaOperatoria.

1 afo deClinicaQuirurgica(4 horasdiarias).

2 afosde ClinicaOtorrinolaringol 6gica. Compren-
diendo Infantil, Cancerologia. Los Agregados de Ci-
rugia pueden pasar a Otorrinolaringologia haciendo
dos afios de ésta al final”.

“Art. 8°. Realizada la adscripcion, habiendo obte-
nido en suscalificacioneslamitad masuno del total de
puntos a obtener y cumplida la docencia obligatoria,
€l adscripto tiene derecho al titulo de‘ Docentelibre’,
con las prerrogativas y obligaciones reglamentarias
pertinentes. El titulo de Docente libre dura hasta la
realizacion del 2° concurso siguiente alaadscripcion.

Art. 9°. El Docente libre esta en condiciones de
presentarse a concurso de Agregacion.

Art. 10°. El Concurso serealizard exclusivamente
entre los aspirantes que estén en las condiciones re-
glamentarias, vale decir, entrelos docenteslibres, tan-
to los de carrera normal como los de carrera docente
extraordinaria (ver articul o respectivo) que presenten
unatesis. Latesis se clasificarade 0 a 20 puntos.

Art. 11° El Concurso de Agregado constara de
dos partes:

a) Compulsade méritosy dedicacion docente, ap-
titudes pedagdgicas, actividades cientificas, trabajos
e investigaciones personales y tesis. Todos estos va-
lores se clasificarén de acuerdo con unaescalade pun-
tos que establecera el Consejo oportunamente.

b) Pruebas pedagdgicas. 1°) Leccién tedrica con
seis horas de preparacion, sin poder consultar a otras
personas, pero pudiendo consultar libros o apuntes.
2°) Leccidn clinicao précticade anfiteatro o delabora-
torio, segun la indole de la signatura. Cada una de
estas lecciones se clasificard de 0 a 20 puntos’.

Pedro Regules, profesor por concurso de méritos
y pruebas

En 1949, e Consgjo delaFacultad™ aprob6 cambiosenla
reglamentacion referente a la designacion de profesores
titulares y profesores agregados y establecio la mayoria
de dos tercios necesaria para la designacion directa.
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En € caso de otorrinolaringdlogos, cuando cesd Jus-
toMarcelo Alonso por edad, en 1951, Juan Carlos Castiglio-
ni Alonso, Pedro Regules y Mario Rius se presentaron
para acceder alacétedra. Dado que ninguno de ellos ob-
tuvo lamayorianecesariaparaladesignacion directa, fue
necesario realizar un concurso de méritosy pruebas. Este
fue excesivamente prolongado y penoso para todos los
participantes. Finalmente, Pedro Regules resulté triunfa-
dor y fue nombrado profesor y director delaClinica Oto-
rrinolaringol 6gicaen 1952 (figura3).

Los ultimos jefes de clinica del periodo de Justo M.
Alonso como profesoresde ClinicaOtorrinolaringol gica
fueron:

Luis Maria Nin Recaytel™, fue cirujano de cabezay
cuello de reconocidas virtudes. Hizo lacarreradel profe-
sorado y accedio a cargo de profesor agregado en 1953.

Justo Alonso L eguizamo, sobrino del maestro Alonso,
realiz0 investigaciones sobre embriologiacervicad ™ y pre-
sentd excel ente rel ato ala Soci edad Rioplatense de Otorri-
nolaringol ogia sobre cirugiade las glandul as salivares™.
Fue presidente de la Sociedad de Otorrinolaringol ogiade
Uruguay y ministro de Salud Publica

Figura 3. Prof. Dr. Pedro Regules (1896-1985).
Profesor agregado de otorrinolaringologia en 1926.
Profesor titular 1952-1961. Director de la revista

Anales de Otorrinolaringologia del Uruguay por mas
de 40 afios. Creador del tratamiento oncoldgico
multidisciplinario de la especialidad.

185



Dr. Milton Rizzi

Pedro Hounie, Ultimo delosjefesdeclinicade Alonso,
accedi6 a cargo en 1948. Hounie fue dedicado otorrinola-
ringélogo y profesor de generaciones de agradecidos
alumnos, entre los que se cuenta el autor. Fue pionero de
laadenotonsilectomiacon anestesiageneral en el nifio®,
en patologiadelos maxilares®? y micosisen otorrinolarin-
gologia.

Fue presidente dela Sociedad de Otorrinolaringologia
del Uruguay, de la Sociedad Rioplatense, dos veces rela
tor alamismay redactor delarevista Analesde Otorrino-
laringologia del Uruguay.

Accedi6 al cargo de profesor agregado por el régimen
de adscripcién en 1957.

Pedro Hounie termind su desempefio como jefe de cli-
nicaen 1951. Parasustituirlo, segin el régimen deun car-
go cadatres afios, alin vigente en ese periodo, sereaizo €l
concurso respectivo. Resulto triunfador del mismo Luis
Alberto Castillo (1920).

Castillo asistié a grandes cambios en |a especialidad.
Por un lado, €l fin de la actividad de Justo Alonso como
catedrético titular, por otro, e nombramiento de Pedro
Regules como nuevo profesor y, finalmente, €l traslado de
la Clinica Otorrinolaringol6gica a Hospital de Clinicas.
Castillo cursd estudios en Franciay en Estados Unidos.
En este pais usufructué una de | as primeras becas de per-
feccionamiento ofrecidas por la Asociacién Panamerica-
nade Otorrinolaringologiay Broncoesofagol ogia.

Castillo se desempefio igualmente en el Hospital Cen-
tral delasFuerzas Armadasen e servicio deotorrinolarin-
gologia. Se destac en otologiay fue pionero en Uruguay
en estudiosy tratamiento delapardlisisfacia periférica®?.

Fue profesor agregado en 1960 por el régimen de ads-
cripciény profesor titular en 1968, por concurso de oposi-
cion. Desempefid su cargo hasta 1975 y complet6 su pe-
riodo en 1984, hasta su cese por limite de edad en 1985.

8. La otorrinolaringologia al Hospital de Clinicas.
Los nuevos docentes

El ingreso delaClinicaOtorrinolaringol 6gicaal Hospital
de Clinicas originé cambios sustancial es en la ensefianza
delaespeciaidad. Hasta 1951, como deciamos, €l escala
fon docente estaba constituido solamente por: profesor
titular, jefe de sala, jefe de clinicatitular, jefe de clinica
adjunto y asistentes. Estos dos Ultimos cargos eran ho-
norarios.

L as necesidades asistenciales y docentes de la nueva
ubicacion geogréfica 'y las posibilidades presupuestales
moativaron que en otorrinolaringol ogiase crearan tres car-
gos de asistentes, actuales profesores adjuntos, siendo
uno de ellos destinado permanentemente alaendoscopia.

También se crearon cargos de jefes de clinica, poste-
riormente [lamados adjuntos de clinica, de maneraque se
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concursarauno por afio. El cargo de jefe de salafue man-
tenido. Los puestos de asistentes, grado |11, podian ser
desempefiados por |os profesores agregados que siguie-
ron existiendo en gran nimero enlaClinicaOtorrinolarin-
golégica. Hacia 1952, habiaseis. Pedro Regules, que acce-
dié aprofesor titular, dejo el suyo. Llamado éste, |o obtu-
vo Alberto Santoro.

Santoro®(1901-1973), aquien yahemos hecho men-
€ion en ocasi6n de su desempefio como jefe declinicade
Alonso, fue presidente dela Sociedad de Otorrinolaringo-
logiadel Uruguay y dela Sociedad Rioplatense de Otorri-
nolaringologia, ala que fue relator en 1938 con €l tema
petrositis otdégena. Santoro desarroll6 también unacarre-
raparalelaend Ministerio de Salud Plblicay continud su
actuacion como jefe de servicio del Hospital Pereira
Rossall.

Tiempo después este servicio hospitalario estuvo bajo
ladireccion de Juan CarlosMunyo (h). Este habiadirigido
anteriormente d servicio dectorrinolaringologiaen € hos-
pital para bacilares Fermin Ferreira. Juan Carlos Munyo
(h) fue presidente de la Sociedad de Otorrinolaringologia
del Uruguay, dela Sociedad Rioplatense de Otorrinolarin-
gologiay relator delamisma.

Munyo®89 fue el segundo de la dinastia otorrinola
ringologica “Dinastia’ en HistoriadelaMedicinadistin-
gue a aquellas familias de médicos que acanzan por lo
menostres generaciones enlamismaespecialidad. En este
caso Juan Carlos, Juan Carlos (h) y Eduardo Munyo cons-
tituyen lalinea dindsti ca uruguaya otorrinolaringol 6gica.
En Argentinahay por o menos otrasdosen el areaotorri-
nolaringol6gica, los Aréuz y los Rellan. Ambos ya cuen-
tan con cuatro generaciones.

En 1953, como expresamosanteriormente, LuisMaria
Nin Recayte, que habia cursado la adscripcion en forma
completay presentado latesis correspondiente, fue nom-
brado docente libre. A continuacién sorted las pruebas
para acceder al cargo de profesor agregado.

Compariero de adscripcion de Nin habia sido Jaime
Sala L 6pez (1905-1992). Saladedico sus esfuerzos sobre
todo al arearinosinusal, donderealiz6 investigaciones ori-
ginaes® y a la cirugia plastica y reconstructiva de la
especialidad. Fuefundador dela Sociedad L atinoamerica-
nade CirugiaPlasticaen 1941©), Con carreraparaldlaene
Ministerio de Salud Pablica, Salafue jefe de servicio del
Hospital Pasteur por largos afios.

En 1953, Elias Regules (h) ceso por limite de edad en
su destino de profesor agregado de otorrinolaringologia.
Efectuado el concurso correspondiente en 1954, fue de-
signado Alberto Chiarino paraocupar el cargo. Chiarino,
aquien yahemos hecho mencién en ocasi6n de su desem-
pefio como jefe de clinica, se destacd por sus trabajos
experimental esen otol ogia®. Fallecid en 1956, poco tiem-
po después de su nombramiento, a consecuencia de una
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neoplasiaabdominal.

Como ya sefidlamos, Pedro Hounie, en 1957, y Luis
Alberto Castillo, en 1960, accedieron acargos de profeso-
res agregados de otorrinolaringologia por € régimen de
adscripcion al profesorado.

En suma, en 1960, afio de nuestro ingreso alaespecia-
lidad como practicanteinterno, laotorrinolaringol ogiate-
niadiez profesoresagregados. A saber: Juan C. Castiglioni,
Rall Pietra, Juan Carlos Oreggia, Mario Rius, Héctor
Rebagliatti, Alberto Santoro, LuisM. Nin Recayte, Jaime
Salal 6pez, Pedro Houniey Alberto Castillo.

Nunca, en nuestra Facultad de M edicina, unaespecia-
lidad médica o quirtrgica habia tenido, ni tendria en el
futuro, diez profesores agregados. Este fantéstico perio-
do duré poco, pero fue una época de gloria de la que
fuimos testigos.

Losjefesdeclinicacorrespondientes a periodo 1952-
1962 de Pedro Regules como profesor director de Clinica
Otorrinolaringol égicafueron: Luis Castillo (su cargo fue
[lamado a fines del periodo de Justo M. Alonso), Volker
Stapff®®, Toribio Buzd®), Federico Giannetto®, Justo
Elias Alonso®, Fernando Oreggia®?, Luis Peluffo®3),
JoséBlasiak®y Milton Rizzi®4.

Rizzi accedié por concurso a cargo de adjunto (ex jefe
declinicade otorrinolaringologia) en marzo de 1962.

Muy préximos a nosotros por ser colegas de actua-
cion, no haremos comentarios ni fichas biogréficas de
nuestros contemporéneos en esta lista. Una proxima ge-
neracion de otorrinolaringdl ogos emitirasu juicio cuando
lo estime oportuno. Laexcepcidn de estareglaes nuestro
homengjealamemoriade Justo Elias Alonso Regules (1923-
1998), recientementefallecido.

Alonso Regules fue endoscopista, microcirujano y
otorrinolaringdlogo de gran habilidad. Curso, escalafén
por escalaf én, compl etas carreras en la Facultad de M edi-
cinay end Ministerio de Salud Piblica. Amabley compa
fiero de muchas operacionesy emprendimientos, hadeja-
do un recuerdo imborrable entre nosotros.

9. Congresos. Cursos. Centro de Estudios para el Cancer
Laringeo. Escuelas universitarias

Entreel 5y e 9 deenero de 1949 tuvo lugar en Santiago de
Chileéel | Congreso L atinoamericano de Otorrinolaringo-
logia y Broncoesofagologia. Este evento fue continua-
ciéndel 11 Sudamericano de Otorrinolaringol ogiaque ha-
bia sido celebrado en Montevideo en 194444,

En este congreso, el Dr. Rodolfo Ries Centeno, de
Buenos Aires, propuso que se nombrase un Comité L ati-
noamericano para el Estudio del Cancer Laringeo. Este
seria un centro con fines estadisticos y de documenta-
cion. Propuso, iguamente, que se designase presidente
del mismoaJdusto M. Alonsoy que, asuvez, éste nombra-
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se un Comité Ejecutivo®, Justo Marcelo Alonso fue
siempre, en toda su vida, un luchador por lalibertad. En
ocasion del Tercer Congreso L atinoamericano de Otorri-
nolaringologia y Broncoesofagologia, que se celebrd en
Caracasenfebrero de 1953, Alonso hizo uso delapalabra
en nombre de | os representantes extranjeros. En primera
filadelaaudienciaestabaMarcos Pérez Jiménez, el dicta-
dor venezolano. Cuando Alonso hizo alusion alalibertad
y aROmulo Gallegos, Pérez Jiménez abandond €l recinto
con sus edecanes. Una hora después, estando nuestro
profesor en el Hotel del Congreso, le llegb una escueta
comunicacion telefénica: “ Doctor, tiene usted € tiempo
suficiente parahacer susmaletasy partir parael aeropuer-
to. Esusted personano grataen Venezuela'. Franz Conde
Jahn, presidente del Congreso, recibi6 la prohibicién de
hablar con Alonso o ayudarlo en cualquier sentido. Afios
después esta anécdota se transformo en una mas de las
condecoraciones por la libertad que pudo exhibir Justo
Marcelo Alonso alo largo de su vida.

En ocasion del 11 Congreso Panamericano de Otorri-
nolaringologiay Broncoesofagol ogia celebrado en Mon-
tevideoy Mar del Plataen enero de 19509, aquel proyec-
to de creacion de un Comité L atinoamericano fue aproba-
doy fueiguamente designado € primer Comité Ejecutivo:
Justo Alonso, presidente; Eduardo Casteran, Jaime del
Sd, Rodolfo RiesCenteno, Manuel Cetray Silvestre Begnis,
miembros delegados por Argentina; Plinio de Mattos
Barreto, por Brasil, y, finalmente, vocales por Uruguay,
Nicolas Caubarrere, Félix Leborgne, Juan CarlosOreggia,
Pedro Regulesy Carlos M. Dominguez.

Fue decidido concomitantemente que la sede perma-
nente fuese en Montevideo. Con ese motivo, el Dr. Caste-
ran pidié a las autoridades gubernamentales uruguayas
gue proveyesen a Comité Latinoamericano de una sede
permanente. Con tales fines fue creado, por vialegislati-
va, € Centro de Estudiosdel Cancer Laringeo en noviem-
bre de 1950. Este comenz6 afuncionar en unasede provi-
soriaubicadaen Charria2485. Posteriormente, y median-
te suscripcién popular, se comprd una casa, la sede ac-
tual, ubicada en Cuareim 1521. Alonso decidi6é que este
emprendimiento quedase dentro dela érbitauniversitaria
y asi fuequed 15 deenero de 1951 comenzé afuncionar el
centro ya como dependencia de la Facultad de Medicina.

Alonso nos cuenta toda esta historia con su habitual
sencillez en el libro El cancer laringeo, de 1954°. En
1920, Alonso habia publicado su primer libro, Lecciones
de otologia®. Por Ultimo, en 1961 y con reediciones pos-
teriores, publicé con Tato y otros el monumental Tratado
de otorrinolaringologia y broncoesofagologia, de 1.776
paginas, en dos tomos, editado en Madrid®® por Paz
Montalvo.

En setiembre de 1952 se organiz6 en e Centro de Estu-
diosdel Cancer Laringeo un gran curso de Alonso, sobre
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tumores de laespecialidad . Este cont6 con lapresencia
deimportantes personalidades extranjeras. André Soulés
(1891-1975), de Paris, Alfred Seiffert (1883-1960), de Ber-
lin, y Chevalier L. Jackson (1900-1961), de Filadelfia. To-
dos los grandes docentes de la otorrinolaringol ogia na-
cional participaron. Igualmentelo hicieronlos profesores
uruguayos de anatomia, anatomia patol 6gica, radiologos
y radioterapeutas. Las inscripciones a estos cursos se
abrian con seismesesde anticipaciony aeste primer evento
del centro concurrieron diez médicos latinoamericanos.
Recuerdos de glorias de un tiempo que no volvera...

La ensefianza de la otorrinolaringologia en los afios
’50, como yaexpresamos, se ef ectuaba durante un semes-
tre con una frecuencia de dos horas semanales. Incluia
conocimientos tedricos y “clases de espgjo”, que se ha-
cianenpoliclinica. Eraposiblerealizar €l aprendizaje, na-
turalmente, en & Hospital de Clinicas, pero también se
podia cursar en los hospitales Pasteur y Maciel por do-
centesautorizados. |gualmente el Hospital PereiraRossell
era centro de ensefianza.

Los examenes a estudiantes de otorrinolaringologia
debian ser tomados en el curso delosexédmenesdeclinica
quirdrgica. Esterequisito raravez se cumplia, perolaen-
seflanza de la otorrinolaringologia con este sistemaera, a
juicio del autor, muy superior alaactual.

La docencia para graduados, es decir la especializa-
cion en otorrinolaringologia, se habia hecho en nuestra
Facultad desde sus comienzos, sin planes especificos.

En ocasion del tercer decanato de Manuel Quintela,
hacia1922, éste habiamanifestado en el Consgjo lainten-
cion de estructurar un programa para la ensefianza de la
otorrinolaringol ogia para posgraduados.

En 1936, y con motivo de unainquietud manifestada
por EliasRegules (h), el Consgjo delaFacultad delaépo-
ca aprobd una resolucién que rezaba:

“ Se coordinaran cursos de especializacion en Oto-
rrinolaringologia. .. Estostendran unaduracion de dos
anos... Seconferiradiploma...” ),

Estos cursos para graduados nuncafueron instrumen-
tados. Larenovacion que significd paralamedicinanacio-
nal e traslado de los distintos servicios a Hospital de
Clinicas, motivé lacristalizacion de unamedidalargamen-
te discutida por los Consgjos de la Facultad en los afios
inmediatos anteriores.

Fue asi que €l 18 de setiembre de 1952°V el Consgjo
delaFacultad de Medicinaaprobd el siguiente texto ela-
borado por &l decano Mario Cassinoni, los consejeros
Ralll Piaggio Blanco, Carlos Murguiay € bachiller Juan
Folle

“1°. La Escuela de Graduados de la Facultad de
Medicinatendra por funciones:

a) Laformaciony e perfeccionamiento delos mé-
dicos especiaistas.
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b) Lade proporcionar informacion general y espe-
cializada a los titulados por medio de publicaciones,
conferencias o cursos en laformay lugar que estime
conveniente.
2°. Paramejor cumplimiento de sus fines contara
con la colaboracion de ingtitutos y cétedras actuales
de la Facultad y de los organismos docentes que pu-
dieran crearse paraservirlaenformadirecta’.
También contiene este articulado ladescripcidon delas
autoridades, director y laComisién, los cursos que serian
implementadosy lostitulos de especialista que serian ex-
pedidos.

El capitulo V11 del proyecto aprobado haciareferencia
a

“1°. LaFacultad de Medicinapropondraalas auto-
ridades competentes un proyecto deley reglamentan-
do el usoy los derechos de lostitul os de especialistas
en todos los aspectos del gjercicio profesional”.
Finalmente, el 12 de noviembre de 1952 el Consgjo

Central Universitario aprob6 este proyecto, creandose la
Escuela de Graduados. L os dos primeros directores de la
Escuelafueron Juan Carlos del Campo, junio asetiembre
de 1954, y Mario Cassinoni, de setiembrede 1954 aabril de
1957. Ambos profesionales, con lainestimable colabora-
cion de Pedro Regules, estructuraron los primeros planes
de estudio paraposgraduados en otorrinolaringol ogia. Es-
tos cursos inicialmente tenian una duracién de dos afios,
aunque poco tiempo después fueron extendidos atres. El
articulo 1°del capitulo V11, esdecir lainscripcion legal del
titulo, se hizo efectiva durante ladireccion de la Escuela
de Graduados por parte de Fernando Gémez (abril de 1957
ajulio de 1965). En este periodo seinstrumenté por parte
del Ministerio de Salud Plblica el registro del titulo de
especidistaen otorrinolaringologia. El Ministerio estable-
cidiguamenteloscriteriosde” competencianotoria’ para
los colegas que yagjercian laespecialidad desde antes de
|a puesta en vigencia de esta norma obligatoria.

Escuela de Auxiliares del Médico. Escuela Universitaria
de Colaboradores del Médico

Hacia1950y enlainminenciadel traslado delosdistintos
serviciosal Hospital de Clinicas, laUniversidad organizé
cursos con € fin deinstruir a estudiantes en las distintas
areas auxiliares de lamedicina. Inicialmente llamada Es-
cuelade Auxiliaresdel Médico, éstafueluego denomina-
daEscuelaUniversitariade Colaboradores del Médico, es
hoy Escuelade Tecnologia Médica.
LaEscueladeAuxiliaresdel Médico organizé en 1956
un primer curso de seis meses de ensefianza de la
fonoaudiologia. Este se desarroll6 en el Instituto de Neu-
rologiay enlaclinicade otorrinolaringol ogia. Rapidamen-
telas autoridades universitarias extendieron las clases de
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seis meses a un afio y aprobaron modificaciones que se
fueron haciendo sobre lamarcha

Este primer curso present6 altos niveles de calidad
docente. Al término del aprendizaje serealizaron pruebas
y los que aprobaron recibieron el titulo de auxiliar en
fonoaudiologia. Cuando laEscuelade Auxiliares pasd pos-
teriormente a denominarse Escuela de Colaboradores
del Médico, los cursos se hicieron de dos afios de exten-
sién y €l titulo otorgado pasd a ser Ilamado técnico en
fonoaudiologia.

Los antecedentes lejanos de esta ensefianza se en-
cuentran en las clases de audicién y lenguaje brindadas
por Juan Carlos Munyo (padre)®? en |a Escuela de Sor-
domudos y luego de 1939 en las ensefianzas de Alfredo
Dub %3,

Dub erajudio hingaro y oficiaba como traductor en
Viena de los multiples estudiantes que concurrian a esa
Universidad paraestudiar otorrinolaringologia. En 1936y
1937, Dub trabaj6 para Julio César Barani y lerefirid su
temor por las persecuciones politicas y raciales de los
nazis hacia su persona. Barani le sugiri6 emigrar a Uru-
guay. En pocos meses, Dub hizo cursos acelerados de
audiologiay foniatriay Ilegé aUruguay en 1938. En estas
tierras se constituy6 en € primer fonoaudiologo de nues-
tro pais. Siempre habl 6 con un fuerte acento centroeuropeo,
pero esto no fue obstéculo para que realizase una gran
labor en el areadelos trastornos de lavoz.

En 1939 publico su primer trabajo en larevistaAnales
de Otorrinolaringologia del Uruguay“® y sigui6 ha-
ciéndolo por 15 afios més. Dub participé en este primer
curso de 1956 y fallecié poco despuésiios),

Fueron igualmente docentes de este primer curso de
fonoaudiol ogia, Pedro Regules, Alberto Chiarino, Mario
Rius, Héctor Rebagliatti, Jaime SalaLopez, LuisM. Nin
Recayte, y lasfonoaudidlogas NyliaQueiroloy Esmeral-
da Escuder©®,

Estahistoriahallegado asufin...

A aguellos que crearon la otorrinolaringologia de la
nada, nuestro reconocimiento.

Dedicamos este trabajo a Pedro Regules, querido pro-
fesor de nuestros comienzos en la especiaidad y atodos
los docentes que alo largo de més de cien generaciones
sembraron la semilla sagrada de la educacién en otorri-
nolaringologia.

“Educar —escribié Broges— es transmitir conocimien-
tos, pero es ante todo inducir en €l discipulo la emocion
inicial quellevaa anhelo insatisfecho del saber”.

Esta monografia ha querido ser un homenaje a todos
los que despertaron en nosotros esaemocioninicial y nos
ensefiaron otorrinolaringol ogiaacadémicay cientifica, ac-
titudes basicas de la vida médica, normas éticas y ese
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sentimiento casi tribal que privilegiaalosotorrinolaringé-
logos de Uruguay.

Summary

The Consgjo Universitario (University Council) designated
Dr. Manuel Quintela Cassagne as Interim Senior —and ad
honorem- of the Department of Laryngorhinootology of
the Faculty of Medicine in Montevideo on October 22,
1900. In 1906, the Parliament and the Poder Ejecutivo (Cabi-
net Council) officially named him. At that time the
laryngorhinootology did not belong to Medical curricula.
The Ley Organica (University Constitution and Policy
Statement) created the Consgjo Universitario on July 15,
1885. The Ley Organicahad beeninto force until Decem-
ber 31, 1908, when a new Ley Organica was approved.
From then on, every Faculty hasitsown Consgjo Directivo
(A maximum government body) similar tothe current struc-
ture. Thefirst elected Dean according to the Ley Organica
was Dr. Manuel Quintela. A new curricula proposed by
the Medicine Consgjo Directivo was approved by the Par-
liament, extending the curricula from five to six years.
Laryngorhinootology wasincluded in the last year of the
caree.

As assistance and teaching background, it is said that
since February 7, 1894, Dr. Manuel Quintela headed the
Ear, Noseand Throat Department at de Hospital de Caridad.
Inimically, Dr. Quintela’s collaboratorswereinternees, of
whom thefirst onewas Dr. Pedro Martino since 1902. The
first Clinical Head was Dr. Jaime Giannetto (since 1906),
and thefirst Profesor Agregado (the second in the hierar-
chy after the Senior Professor) Dr. Justo Marcelo Alonso,
since October 11, 1916. Dr. Alonso, eminent otolaryngolo-
gist and international eponym due to his partia larynx
surgery, set up the first Uruguayan laryngeal school and
was Senior Director of the Department of Laryngorhino-
otology from 1929 to 1951. Between 1952 and 1961 the
post has been held by Dr. Pedro Regules, who conceived
multidisciplinary team to treat patients with cancer and
was an unforgettable professor.

Our ingress into the speciality marks the end of this
history.

Résumé

Le22 octobre 1900, ledocteur Manuel QuintelaCassagne
aété nommeé professeur adjoint -honoraire- de Oto-rhino-
laryngologie de la Faculté de Médecine de Montevideo.

En 1906, le Parlement et le Pouvoir Exécutif ont titularisé
cettedésignation. L’ oto-rhino-laryngologie n’ éxistait pas
encore aux programmes d’enseignement. Le Conseil

Universitaire avait été créé par la Loi Organique de
I’Université promulguéele 15juillet 1885. Cetteloi aexisté
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jusqu’au 31 décembre 1908. Depuis, une nouvelle Loi
Organique aétabli des ConseilsDirectifsachaque Faculté,
dont la structure ressemblait & celle des Conseils de nos
jours. LeDr. Quintelaaétélepremier Doyen . Un nouveau
plan d’ études proposé par le Conseil de Médecine a été
approuvé par le Parlement; celui-ci aétendulescoursde5
a 6 ans. Il ainclu I’enseignement de I’ Oto-rhino-
laryngol ogie dans laderniére annéee delacarriére.

Le7février 1894, le Dr Quintelaaété désigné Médecin
dePolycliniquedeOuie, Nez et Gorgeal’ Hopital deCharité.
Au debut, les collaborateurs de Quintana étaient des
practitiens_internes, dont le premier a été le Dr. Pedro
Martino, en 1902. Le premier chef de Cliniquerémunéréa
ééleDr. Justo Marcelo Alonso, dont I’ admission définitive
par concoursaeulieule 11 octobre 1916. Alonso, éponyme
mondial par son opération partielledelarynx, acréél’ école
laryngol ogique uruguayenne et a été professeur directeur
delaChartrede 1929 21951. De 1952 21961, le professeur
de Oto-rhino-laryngologie a été Pedro Regules, aprés un
rigoureux concoursd’ opposition. Il acréélesequipesmul-
tidisciplinaires pour des traitements oncologiques, de
mémequ'il aéénotrecher et inoubliable premier professevr.

Notre entrée ala spécialité en 1961 marque lafin de
cette histoire.
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