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Una buena costumbre que mantener: 
Apotes cientficos 

Estimados consocios 

La nueva Comisión Directiva de la Sociedad está abocada, como tantas otras anteriores, a la 
confección de un programa de sesiones cientcas donde predomine material de alta caidad. A 
su vez, consideramos de suma importancia insistir en la participación activa de las nuevas 
generaciones. Paa lograr ambos objetivos hemos pensado en la posibilidad de presentar 
material muy valoso y concienzudamente elaborado: las monografías de posgrado y las tesis 
de doctorado. Convocamos a todo aquel que considere haber elaborado monografías o tesis 
de interés general y que desee presentarlas en las sesiones como orden del día, para que lo 
notifique a la Sociedad. Los tabajos serán previamente considerados por la Comisión Directiva 
y eventualmente por un tribunal ciel'tífico para su aceptación. Desde ya quedamos a la espera 
de vuestra colaboración para elaborar cuanto antes la lista. 

Además, y luego del éxito demostrado en el úmo Congreso, el método de presentación de 
contoversias acerca de iversos temas con dos exposiciones defendiendo posturas opuestas 
hemos decdo incorporar esta metodología, que consideramos muy motivadora e ilustrativa. A 
la brevedad haremos una lista de temas y seleccionaremos a los potenciales "oponentes". 

Cordialmente 

Dr. Augusto Müller 
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Dr. Bolívar Delgado 

Inesperadamente, a fines de 1998, el Dr. Bolívar Delgado 
djó este mundo, peo no dejó ni a la cirugía uruguaya, ni 
a los cirujanos. Ambos por siempe lo tendrán presente. 

Su paso en nuestra pofesión nunca pudo pasar 
desapercibido. Su presencia física, su potente voz, su 
energía paa sostener sus pncipios, su inquietud por 
apoximarse al paradigma científico y a la verdad en el 
difícl ate quirúrgico, su deicación a la docencia, que 
era una de las razones de su vida, lo harán perdurar 
ene nosotros. 

De gan habilidad manual, acompañó a la cirugía con la 
carpintería y la mueblería, llegando incluso a construir 
personalmente una casa, en la que veraneó por años. 

Comenzó su carrera docente en Anatomía, y la continuó 
en la Clínica Quirúgica y en el Depatamento Básico de Cirugía, para culminarla como Po. 
Director de Clínica Quirúrgica hasta llegar al límite de edad permitido. Incursionó durante su 
formación en la cirugía de niños, en la cirugía de tórax y en la vascular periférica, lo que le 
permitía hablar con propiedad y expeencia de casi todas las patologías de la cirugía general. 
Ocupó vaas veces la Comisión Directia de la Sociedad de Cirugía y el Comité Ejecutivo de 
los Congresos llegando a ser Pesidente de ambos. 

Numerosos fueon sus aportes científicos, la mayoría de los cuales están en nuestra Revista. 

Ya siendo profesor, muy profunda y fuerte fue su preocupación por cambiar el perfil de los 
cirujanos y de la cirugía de Uruguay. No exigía a los demás lo que no se exigía a si mismo. Era 
difícil seguir su námica de investigación, estudio y relexión sobre diferentes aspectos de 
nueso quehacer. Estaba permanentemente preocupado por la metodología científica, el rigor 
del análisis de los resultados para que tuviesen validez, por transmitir confiabilidad y veracidad 
en los estudios y en las conclusiones. 

odavía se recuerda la enegía y profundidad del análisis sobre los cirujanos, la cirugía y las 
condiciones de tabajo de los cirujanos en las palabas inaugurales del congreso que presidió. 

A quienes fuimos sus colaboradores, así como a todos los alumnos que pasaban por la clínica, 
inculcó la necesidad de tener un profundo espíritu crico para poder justificar las opiniones y la 
toma de decisiones. Se obligaba y obligaba a sus alumnos a relexionar sobre el porqué de las 
decisiones y conductas y a la valoración de los resultados en sus repercusiones, no sólo físicas 
sino también sociales y económicas. Sus trabajos sobre algoritmos y los estudios de la relación 
costo beneficio son un ejemplo de ello. 
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De carácter fuerte, el siempre expresar y defender sus ideas con vehemencia y energía, sin 
rodeos, hacía que a veces tuviea un relacionamiento difícil, aunque en muchas ot�as explotaba 
esas características para no mostrarse vulnerable. Sin embargo, esa aparente rudeza, 
desaparecía cuando enseñaba y transmitía sus conocimientos o proyectaba hacia el futuro 
planes para desarrollo y mejoría de la cirugía y de los cirujanos. 

Esa fuerza incontenible que por momentos arastraba a todos en su paso, no condijo con su 
salud que fue constantemente jaqueada. Los problemas con su corazón y con la vista fueron 
los más notorios y los que lentamente lo obligaon a cuantificar y redimensionar su actividad. 

No esperaba dejanos tan rápido, todavía tenía cosas que hacer, todavía tenía hijos que 
formar. Fiel a su carácter y su trato diecto y sin odeos había asumido lo que consideraba iba a 
ser su última enfermedad. "Ahora sí se de qué me voy a morir", nos dijo en una de las últimas 
veces que lo vimos, ya intenado. 

Sin embargo, en foma inesperada, vestido y pronto para dejar el sanatorio y volver a su casa, 
bruscamente y sin darse cuenta, se fue ... 

Probablemente para él fue lo mejor, pues no tenía el temperamento, ni la paciencia necesaria 
para sufrir lagos tratamientos, desgastantes y prolongados. Probablemente para todos los que 
lo querían también lo fue, pues hubiese sido. muy difícil imaginar a Bolívar de otra foma que no 
fuera vigooso , enérgico, corpulento, exuberante en su voz y en su acción, vital, ponto para 
hacerlo todo. 

Dr. José Pedro Perier 
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