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SESION INAUGURAL
Miércoles 8 de diciembre

Parque Hotel - Montevideo

Después de ejecutado el Himno Nacional, hacen uso de la

palabra los siguientes oradores:

Sr.

Sr.

Sr.

Sr.

Sr.

Ministro de Salud Publica,
Dr. Walter Ravenna.

Decano de la Facultad de Medicina,
Prof. Dr. Pablo Carlevaro.

Representante de las Delegaciones Extranjeras,
Dr. Guillermo Cottini.

Delegado del Interior,

Dr. Francisco Gomez Gotuzzo.

Presidente del Congreso,
Dr. Bonifacio Urioste.



DISCURSO DEL SENOR MINISTRO
DE SALUD PUBLICA,
Dr. WALTER RAVENNA

Sr. Presidente del 209 Congreso Uruguayo de Cirugia,
Prof. Dr. Bonifacio Urioste; Sr. Decano de la Facultad de
Medicina, Prof. Dr. Pablo Carlevaro; Sr. Presidente de la
Sociedad de Cirugia del Uruguay, Dr. Juan C. De Chiara;
Sr. Delegado de los Médicos del Interior, Dr. Francisco
Gomez Gotuzzo; Profesores; Delegados y Representantes de
las Facultades hermanas de América; Senoras y Senores:

La inauguracion del 20? Congreso Uruguayo de Cirugia es
un acontecimiento de tradicional trascendencia en nuestro am-
biente cientifico. Desde el ano 1950 nuestros cirujanos, ano
tras ano, realizan con sacrificio y tenacidad el tremendo esfuerzo
de su concrecion a un trabajo abnegado, quitando horas al des-
canso y al hogar; se estudia, se trabaja intensamente en la cli-
nica, se investiga, se escribe y van surgiendo las pdginas de
estas presentaciones, de estos trabajos de especialidad con su
casuistica completa y su bibliografia adecuada. Es una tarea de
disciplina, de perseverancia, de andlisis y de sintesis, donde el
autor trata permanentemente de lograr ensamblar el conoci-
miento cientifico con la experiencia vivida junto al enfermo, en
el block quirurgico.

Consideramos que estos Congresos tienen un balance al-
tamente positivo en el campo de la medicina nacional por varias
razenes. Promueven, como ya hemos dicho, a la documentacion
escrita y ordenada del hecho clinico, incentivando a realizar
produccion cientifica; tienen un cardcter de docencia a nivel mé-
dico y de especialidad que es indiscutible, que resulta obvio
destacar u fundamentalmente favorecen y permiten un invalo-
rable intercambio a nivel personal de nuestros técnicos con los
calificados especialistas del extranjero, que a ello concurren con
el aporte de sus experiencias y de sus conocimientos.

Este ano nuevamente el temario a desarrollar comprende
temas cldsicos en cirugia que, por su permanente vigencia cli-
nica, son objeto de continua atencion y revision, refiriéndonos
concretamente al “Estado actual del tratamiento quirurgico de
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la ulcera duodenal” y a los “Resultados alejados del tratamiento
quirurgico de las obstrucciones arteriales de los miembros infe-
riores”. Se tendrd oportunidad de conocer el relato sobre “Ulcus
gastricos”, por el equipo técnico del Centro Departamental de
Salud Piblica de la ciudad de Paysandi, meritorio esfuerzo
cientifico de un grupo meédico, ejemplo en nuestro pais de labo-
riosidad y competencia. Finalmente, a nivel de Forum, se tratard
el estudio del apasionante campo de la cirugia del injerto visceral
que wmicia en nuestro medio sus primeros intentos, en un am-

biente lleno de dificultades que estdn wvenciendo mnuestros
tecnicos.

El Ministerio de Salud Publica, que desarrolla tradi-
cionalmente en nuestros hospitales accion docente por intermedio
de las Catedras de nuestra Facultad de Medicina, ve con bene-
placito la realizacion de este Congreso que se realiza en un
momento tan propicio, en que el Ministerio ha emprendido una
accion dinamica a la que hemos impulsado. Es nuestra mayor
preocupacion, primeramente, el reacondicionamiento, remodela-
cién y construccion de nuestra amplia red hospitalaria. Ningun
cambio de estructura en el sistema asistencial podria tener éxito
sin hospitales que honradamente merezcan ese nombre. En esta
materia en 18 meses de gestion, con la colaboracion eficaz y
comprensiva del excelentisimo Ministro de Obras Publicas,
Arq. Walter Pintos Risso y del equipo técnico de su Ministerio
de la Division Arquitectura del Ministerio de Salud Piblica con
el apoyo de los cuerpos meédicos y de las comunidades de nuestro
pais, hemos venido haciendo una obra de gran interés nacional,
que ha culminado ya con la habilitacion del nuevo Hospital de
Rio Branco; del Pabelléon de Cirugia, equipado a nuevo, de la
ciudad de Rivera; con la inauguracién del nuevo block quirur-
gico de Artigas; reequipamiento de los Centros Asistenciales de
Salto, Paysandi y Mercedes; iguales obras en Colonia, Carmelo,
Palmira; inauguracion y equipamiento del Pabellon de Cirugia
de Florida; reiniciacion de obras en los Hospitales de Tacua-
rembd, Melo y San Carlos; reestructuracion total de los Centros
de Salud de Medicina Preventiva en Melo, Fray Bentos y en
Treinta y Tres, donde se ha inaugurado un ala de Policlinica
moderna y un Centro Materno-Infantil, modelo para el resto del
pais. Finalmente la reciente reconstruccion total del Hospital
de Rocha, obra ejemplar como construccion, realizacion y de alto
contenido moral, pues nos muestra como en ninguna otra parte,
lo que es capaz de realizar un maravilloso cuerpo médico, traba-
jando unidos por el progreso de una colectividad humana.

Este es un ligero esbozo de lo realizado y de lo que tenemos
la posibilidad de alcanzar en el Interior del territorio. En Mon-
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tevideo, la accion es mds dura, pero la estamos afrontando con
valor, y la mdxima realizacién es la remodelacion del Pabellon
Martirené en la Colonia Saint Bois y terminacion del Instituto
Hanseniano, Dr. Ernesto Stirling, que terminaremos para los
primeros meses del ano entrante, rehabilitacion rapida del Hos-
pital Pasteur, prosecucion de obras del Maciel, reacondicio-
namiento del Filtro, renaracion en el Hospital Pereira Rossell,
prosecucion de obras del Hospital de Ninos, reiniciacion de obras
del Hospital del Norte, en el predio de la donacion Musto, y de
obras importantes en el Hospital de Ninos, Pedro Visca.

A esta politica de hospitales, debemos agregar el enfoque de
la solucion del problema geridtrico, a través de la promocion,
construccion y colaboracion en Hogares de Ancianos y a una
agresiva intervencion para tratar de corregir la situacion del
enfermo mental, llevada a cabo en coordinacion con la Catedra
de Psiquiatria de la Facultad de Medicina, y la Organizacion
Panamericana de la Salud. Estamos abocados a la racionaliza-
cion administrativa y técnica; la primera, para dar mayor agi-
lidad al trdmite, verdadero laberinto que frustra muchas veces
mejores iniciativas y esfuerzos, no solo de los médicos, sino
también de los ministros. Desde el punto de vista técnico, lograr
del Hospital una herramienta fecunda con el perfil racional del
Hospital Moderno que ustedes conocen y que es nuestro mds
ferviente propdsito alcanzar. No es una tarea fdcil, pero pen-
samos cubrir nuestras metas con el apoyo de nuestros cuerpos
médicos organizados, a los que tenemos que hacer participar ac-
tivamente en la coparticipacion de nuestras direcciones hospi-
talarias.

En materia docente tenemos que extender esta actividad al
maximo; todo Hospital eleva enormemente su nivel asistencial
al extender en él la docencia. Queremos que nuestra red hos-
pitalaria cubra todas las acciones de salud, promocion, preven-
cion, recuperacion y rehabilitacion. Una regionalizacion inci-
piente nos permite ya en algunos centros, gran parte de esa
cobertura. Repito, que tenemos que extender la docencia, estan ya
en marcha programas a cargo de nuestras Clinicas de la Facultad
en materia de cursos de graduados que realizan extension en el
Interior del pais. Pensamos que el estudiante de medicina tiene
un campo de experiencia médica atin no descubierto en nuestros
Servicios hospitalarios, situados fuera del drea de Montevideo,
esta experiencia les ha de ser, a nuestro criterio, de invalorable
utilidad para su accion futura como médicos.

Deseamos en la Comision de Convenio entre el Ministerio
de Salud Publica y la Facultad de Medicina —la cual es necesario
promover— poder encarar una serie de lineas de accion que mos
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son comunes, que permitan lograr a traves de planes de estudio,
lo mads ajustado a las necesidades sanitarias del Uruguay y lograr
el médico que estas necesidades sanitarias exigen.

Es con wverdadera satisfaccion ademds, que en este Con-
greso vemos la participacion activa de nuestros cirujanos del
Interior. A ellos, el Ministerio de Salud Piblica les presta es-
pecial atencion, dada la problemdtica especialisima de su acti-
vidad en el medio. Ellos realizan, una cada dia mds solvente
tarea técnico-profesicnal y son los docentes permanentes de
nuestro personal hoswitalario, en un medio en eue los Departa-
mentos de Enfermeria son muchas veces un rudimentario esbozo,
tan solo una aspiracion nresupuestal.

Seniores congresales, no puedo terminar esta exposicion sin
tener un recuerdo emocionado para los precursores de nuestra
cirugia, para la cirugia heroica de fines y principios de siglo,
para aquellos sacrificados que fundaron las bases de nuestro
cuerpo docente actual, de nuestra Facultad de Medicina; te-
nemos muy pocos gque aun nos acompanan, vara los discipulos
de ellos, a los cuales les debo la ensenanza que brindaron en
mis épocas de estudiante, nuestro apoyo y reconocimiento a la
Sociedad de Cirugia del Uruguay que ha hecho posible este
20? Congreso, y a todos los colaboradores que con su aporte
cientifi-o lo estan prestigiando.



DISCURSO DEL SENOR DECANO
DE LA FACULTAD DE MEDICINA,
Prof. Dr. PABLO CARLEVARO

Sr. Ministro de Salud Piiblica; Sr. Presidente del 20? Congreso;
Sr. Presidente de la Sociedad de Cirugia; Sres. Delegados
Extranjeros; Sres. Congresales; Senoras y Senores:

La Facultad de Medicina, por mi intermedio, celebra la
realizacion de este 20? Congreso Uruguayo de Cirugia asi como
también su plena participacion en este acto. Los Congresos de
Cirugia configuran ya wuna tradicion cientifica saludable en
nuestro medio y concitan, no solo la reunion de todos los
cirujanos del pais, sino también han sabido dar margen a la in-
tervencion de médicos internistas y especialistas, todo lo cual con-
figura un evento integrador de verdadera importancia y jerar-
quia. Si a ello se agrega la presencia de colegas extranjeros,
se comprende que su significado desborda lo meramente na-
cional y el prestigio resulte ain mayor.

La Facultad de Medicina se congratula de la celebracion
de instancias de esta naturaleza que congregan lado a lado con
sus docentes, a los graduados mas calificados de la capital y del
Interior de la Republica, que puntualmente se hacen presentes
en el Congreso para enriquecerlo y vitalizarlo con su inquietud
y sus aportes. Los avances mas formidables que nuestra época
registra en el campo del conocimiento cientifico y del progreso
técnico, se realizan por la asociacion y combinacion de esfuerzos
que provienen de campos o disciplinas diferentes. Los progresos
de la Cirugia se encuadran en ese panorama. Para referirlo con
algo que nos toca de cerca, la realizacion en estos dias de un
nuevo intento de transplante de rinon en nuestro Hospital de
Clinicas, fue posible solo con la conjuncion de esfuerzcs de un
distinguido equipo de cirujanos que cultivan la cirugia expe-
rimental y un equipo de médicos nefrologos a los que sumaron
sus aportes anestesistas, urélogos, radioterapeutas y también muy
especialmente la enfermeria 4 la capacidad coordinadora de la
direccion del Hospital. Todo esto significa que los logros no de-
penden solo del esfuerzo individual de un hombre, sino de equi-
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pos de hombres esforzados que son capaces de conjugar y com-
plementar sus aptitudes técnicas y conocimientos cientificos en
pro de una meta comun.

En oportunidad de la inauguracion de las Jornadas Riopla-
tenses de Urologia y Nefrologia, tuvimos oportunidad de expresar
publicamente que la Facultad de Medicina estd dispuesta a en-
carar con la maxima amplitud posible, con las intenciones pues-
tas en los mds altos intereses de la asistencia médica y qui-
riurgica de nuestro pais, con la mayor preocupacion por el nivel
asistencial de todos los hospitales pitblicos, la realizacion de
planes y programas conjuntos con el Ministerio c'e Salud Piblica.

Bien sabemos que son hondas e indisimulables las discre-
pancias que separan en materia de concepcion de la orientacion
politica y social de nuestro pais al Poder Ejecutivo y a la Uni-
versidad de la Republica, bien sabemos, asimismo, que las po-
siciones defendidas por la Universidad de la Repitblica, compar-
tidas o no, se encuadran en marcos constitucionales de autonomia
y en el respeto y la vigencia de la Ley Orgadnica que rige sus
destinos. Reflexionamos también que si la Constitucion y la
Ley asi lo disponen es porque oportunamente este pais Supo
conquistar un régimen y un clima de altisima convivencia de-
mocratica, que permitio que el legislador depositara en la Uni-
versidad de la Repiblica la mision de actuar a modo de concien-
cia critica de la vida del pais y de los problemas de interés
general. Aquel clima de elevada convivencia democrdtica, aquel
sentido altamente evolucionado de concebir por el legislador la
parte de los fines de la Universidad, aquellas garantias autono-
micas que consagran la Constitucion y la Ley, son conquistas
de un demus universitario constituido por mds de una generacion
Yy que bien se sabe, nosotros no estamos dispuestos a entregar.
Sin embargo, los antagonismos que existen entre la Universidad
y Gobierno no pueden ser razén, no pueden ser obstdculo, no
pueden jamds justificar, que en el plano de les respectivas com-
petencias y obligaciones técnicas y especificas del Ministerio de
Salud Piblica y de la Facultad de Medicina, estas instituciones
no realicen programas coordinados y no efectiizn amplios acuer-
dos de cooperacion que permitan un mejor arrovechamiento de
los recursos del pais en materia de salud, para la docencia, para
la asistencia, para la investigacion. Una complementacion na-
tural, eficuz, sensata, que sera en definitiva punto de arranque
de la superacion del nivel asistencial de nuestro pais, en bene-
ficio directo del pueblo que concurre a nuestros hospitales, en
demanda de asistencia y de rehabilitacion.

Minutos antes el Ministro de Salud Piblica expresaba cla-
ramente que la docencia realizada en los hospitales pitblicos es
garantia de un nivel asistencial. La imagen de la Universidad
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que perciben aquellos que estan alejados de su seno fundamen-
talmente en base a la influencia de una propaganda permanen-
temente interesada en deformarla y distorsionarla, es una imagen
de megacion y de desorden. Cierto es que el momento social en
que vivimos ha sacudido profundamente el dmbito de los claus-
tros universitarios, pero igualmente cierto es, que la Univer-
sidad de la Republica, elabora todos los dias, silenciosamente,
en sus aulas y laboratorios —ain inexplicablemente privada de
legitimos recursos economicos— una imagen de esfuerzos, de su-
peracion y de progreso que aquella propaganda interesada, ce-
losamente oculta.

El ofrecimiento que la Facultad formula en el sentido de
realizar un trabajo de coordinaciéon en comin con el Ministerio
de Salud Publica, pensamos nosotros, es un real testimonio de
aquella imagen constructiva. Si alguna vez los miembros de la
Facultad de Medicina pensaron que la conquista del Hospital
Manuel Quintela iba a depararnos la posibilidad de entrar en
un aislacionismo que mos enajenara comodamente de la pro-
blematica y de las viscisitudes de la Salud Piblica, pensaron con
ingenuidad y egoismo, con responsabilidad directa o indirecta,
blemas, sus dificultades son también las nuestras y la lucha
en planes y programas de salud y asistencia hospitalaria, los
problemas que vive Salud Publica, son también nuestros pro-
blemas, sus dificultades son también las nuestras y la lucha
poT su superacion y su progreso en nuestra lucha.

Dos palabras deseamos expresar, particularmente dirigidas
a los cirujanos del Interior de la Republica, en reciente reunion
de la Federacién Médica del Interior, tuvimos opcrtunidad de
manifestar que eran las intenciones de la Facultad de Medicina
vitalizar las relaciones con los graduados que ejercen en las
diversas zonas del pais. Estamos a la espera de que se hagan
presentes las demandas para que podamos organizar, salvaguar-
dando el informalismo y la llaneza que son caracteristicos de
los hombres de esta tierra, la concurrencia de nuestros docentes
a los hospitales del Interior.

Al formular votos por el éxito de esta 20? Congreso de
Cirugia y por el progreso de la cirugia, permitasenos asociarlos
a la formulacién de votos por el logro de nuestra sociedad de
niveles de salud cada vez mds altos de acuerdo a la concepcion
formulada por la Organizacion Mundial y que alude a la vi-
gencia de un completo bienestar fisico, mental y social y mo
meramente a la ausencia de enfermedad.
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DISCURSO DEL SENOR REPRESENTANTE
DE LAS DELEGACIONES EXTRAN]JERAS,
Dr. GUILLERMO COTTINI

Sr. Ministro de Salud Publica, Dr. Walter V. Ravenna; Sr. De-
cano de la Fa ultad de Medicina, Dr. Pablo V. Carlevaro;
Sr. Presidente del 20° Congreso Uruguayo de Cirugia,
Dr. Bonifacio Urioste; Sr. Presidente de la Sociedad de Ci-
rugia del Uruguay, Dr. Juan Carlos De Chiara; Sr. Delegado
de los colegas del Interior, Dr. F'rancisco Gomez Gotuzzo;
Sres. Congresistas: Senoras y Senores:

Tengo el honor y el placer de representar a los delegados
extranjeros, y en particular a la Asociacion Argentina de Ci-
rugia, augurando a la Sociedad de Cirugia del Uruguay, el mayor
de los éxitos en este 20¢ Congreso que se inicia bajo los mejores
auspicios.

No he de hacer uso de la palabra por mero formulismo; por
ello solicito vuestra benevolencia, si no sigo los esquemas habi-
tuales y desarrollo un tema que mo €s comiun que se trate en
estas ocasiones, y menos aun, por un colega extranjero.
Los estrechos vinculos que me ligan a vuestro querido pais y
mi condicion de Miembro Titular de los Congresos Uruguayos
son los antecedentes que me avalan para hacerlo.

Mucho es lo que se ha escrito sobre Historia de la Cirugia
en todos sus aspectos, pero nunca se ha hecho sobre la Historia
de los Congresos Cientificos, en particular sobre los de Cirugia.
Si asi se hiciera, apreciariamos cabalmente la deuda de gra-
titud que hemos contraido con un conjunto de hombres gene-
rosos, esencialmente humanos, adalides de la Cirugia en ambas
mdrgenes del Plata.

La realizacion del Primer Congreso Uruguayo de Cirugia
en el ano 1950, marco el jalon inicial de una serie ininterrumpida
de exitosos certdmenes cientificos que ratificaron la confianza
depositada en la generacion de entonces.

En la lectura de las palabras de su primer Presidente, el
Profesor Ardao, ya se aduvierte el espiritu de sacrificio que les
animaba al emprender tan improdba tarea. Coincidia la fecha
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de su realizacion con el 75 aniversario de la fundacion de la
Facultad de Medicina y el Congreso se ofrecid en homenaje
al Padre de la Patria, Don José Gervasio Artigas.

Los Congresos de Cirugia se iniciaron en nuestros paises en
forma similar: por el esfuerzo de unos pocos que comprendieron
la necesidad y el beneficio del didlogo, del intercambio de opi-
niones 1y de la critica constructiva.

Con precarios medios pero con un bagaje incalculable de
entusiasmo y optimismo, echaron las bases de estas reuniones,
cucndo se cumplian 30 anos después que ese gran pionero Don
Carlos Stajano, fundara la Sociedad dz Cirugia. Hablo en plural
porque una vez mds los hechos en ambas margenes del Plata,
tienen una similitud e identidad tal que identifican al pueblo
Yy a sus instituciones.

Parafraseando a Lodeut, diré: “Recordar a los maestros es
lo menos que podemos hacer para pagar la deuda de gratitud
contraida con ellos”.

Rindo ast mi homenaje a aquellos seiores de la cirugia:
Navarro, Garcia Lagos, Mondino, Nario, Lamas, Etchegorry,
Larghero y muchos mas, que junto a Prat, Stajano, Chifflet,
Ugon, Del Campo, Palma, Bermidez, Cendan, Bosch del Marco
Yy tantos otros, salvando obstdaculos, resolviendo situaciones im-
previstas, rectificando errores, llevaron adelante, junto con Ca-
viglia, Pasman, Velasco Sudrez, Goni Moreno, Vernengo 1y
muchos otros, a estos Congresos, verdaderos hitos de la Cirugia
Latinoamericana.

Acuden a mi memoria algunos episodios que revelan el es-
piritu que animaba a los congresistas de entonces: recuerdo
aquellas sesiones realizadas en el Hospital de Clinicas cuando
aun se hallaba en construccion: una wvez transcurridas las
20 horas se carecia de energia eléctrica para el uso de los as-
censores, por supuesto que las sesiocnes no se suspendian por
ello y al finalizar, descendiamos estoicamente los 16 pisos, a
oscuras, por las escaleras. Recuerdo los momentos de incerti-
dumbre vividos en Buenos Aires, cuando en una época aciaga
rara nosotros, se nos negaron las instalaciones de la Facultad
de Medicina para realizar el Congreso, cuando soélo faltaban
24 horas para su iniciacion. Sin embargo, el Congreso cambio
de sede precipitadamente y se realizo con el mejor de los éxitos.

Traigo a la memoria estos dos hechos aislados, para el co-
nocimiento de la generacion actual, para que sepan que estos
Congresos no se desarrollaron siempre por sendas libres de tro-
piezos y que el esfuerzo andonimo de sus dirigentes mo siempre
tuvo el reconocimiento a que se hicieron acreedores.

Los anos se han sucedido muy rapidamente 1y el adelanto
de la cirugia en todos sus aspectos, la multiplicidad y variedad
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de horizontes que se ofrecieron al investigador, han traido como
légica consecuencia la realizacion de Mesas Redondas, Simpo-
sios, Coloquios y Congresos que por su numero llegan a colmar
el calendario hasta limites imprevistos.

Tal es la situacion actual, en que la multiplicidad y simul-
taneidad de Congresos en distintas latitudes hace imposible la
concurrencia por el factor tiempo y por el factor econdmico.
En pocas actividades como la que ejerce el médico, todos los
esfuerzos que éste realiza para aprender y lograr con ello un
mejoramiento en la asistencia del prdjimo, es producto exclusivo
del esfuerzo individual y de la financiacion propic. Los gastos
que demanda en todos sus aspectos la concurrencia a un Con-
greso, es un obstaculo muchas veces insalvable para el joven
profesional que ve frustradas sus ansias de progreso. Todo esto
conspira contra la realizacion de los mismos, y de prolongarse
esta situacion sin un cambio favorable, estimo que la etapa
de declinacion no ha de hallarse muy lejos.,

La vida del profesional en la hora actual es muy dificil,
obvio es destacarlo; no se dispone de tiempo como en el pasado
y las obligaciones de la lucha diaria, restan energias para de-
dicarse a leer y a escribir en la medida de lo deseado. Pero,
ademas de todo esto, se advierte un aparente grado de desin-
terés en los jovenes. que abrumados o no por las circunstancias,
contemplan con indiferencia estos certamenes.  Falta de in-
terés? ;Desconocimiento de los fines que motivan estas reunio-
nes? ;Carencia de informacion adecuada o impo:ibilidad ma-
terial a pesar de los deseos de progreso que les anima?

La profusion de revistas médicas, la difusion audiovisual,
la television y la cinta fonomagnética, son sin lugar a dudas,
factores que acercan el conocimiento al médico, pero privan de
algo que sélo se consigue con la concurrencia a estas reuniones,
en las que no solamente se aprende cirugia, sino que se realiza
el acercamiento espiritual entre los hombres, tan mnecesario en
la época que vivimos.

En nuestro pais, con muy loable propdsito, se estda encarando
el problema que he soslayado. Se proyecta la realizacion del
Congreso Unico de Cirugia, con lo que se obviarian muchas de
las dificultades enunciadas. Personalmente creo que ello serd
factible siempre que las autcridades de las diversus sociedades
tengan un elevado espiritu de sacrificio y de renunciamiento
y una cabal y exacta comprension del problema, lo que de-
mandara mucho tiempo para su materializacion.

No escapa a nuestra observacion, que en algunas ocasiones,
la concurrencia a los Congresos ha sido muy numerosa, hasta
contarse los adherentes por millares; pero ello sdélo sucede
cuando son de jerarquia mundial, cuentan con la colaboracion
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de varias entidades afines y poseen un respaldo econdmico su-
ficiente por parte del Estado o del Municipio. Es una realidad
incuestionable que el incesante egreso de médicos de mnuestras
Universidades no se refleja en un aumento en la concurrencia
a los Congresos. Si revisamcs la nomina de miembros adheren-
tes, comprobaremos la veterania de su gran mayoria.

;Qué debemos realizar en pro de estas reuniones que mo
son sino la continuacion de las aulas universitarias en un nivel
superior? No es el momento adecuado para sentar mormas al
respecto, pero no escapard a las autoridades estatales, univer-
sitarias y culturales que siendo el factor econdmico uno de los
mayores cbstdculos a vencer, compete a ellas, en gran parte, la
solucion del problema. Ahora bien, si a pesar de ello, el desin-
terés persiste, habrd que estimular a los jovenes cirujanos desde
las catedras, desde las clinicas, desde todos los aspectos que
se relacionan al quehacer médico. para promover su mejor ca-
pacitacion.

No tengo la menor duda que el mejor de los éxitos coro-
nara este Congreso y los futuros que se realicen en el Plata,
pues conozco cabalmente quiénes son los que impulsan y dirigen
la marcha de las instituciones organizadoras, pers he deseado
no obstante, puntualizar algo que nadie ignora y que requiere
una solucion mas o menos perentoria. La adverteacia oportuna
podra ser util siemore que se la considere con las elevadas miras
y con la trascendencia que el problema merece.

Asi habremos honrado en parte a nuestros maestros, a aqué-
llos que tanto se esforzaron para legarnos sociedades cientificas
jerarquizadas y congresos que han hecho honor a la cirugia.
Como legatarios de tan preciosa herencia, tenemos la obligacion
moral de continuar luchando con el mismo espiritu y tesén que
animara a nuestros predecesores.

Senor Presidente y autoridades del 20¢ Congreso Uruguayo
de Cirugia: en nombre de los Delegados extranjeros, de la Aso-
ciacion Argentina de Cirugia, de la Academia Argentina de Ci-
rugia y en el mio propio, formulo los mds fervientes votos por
el buen éxito de las deliberaciones que hoy se inician.
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DISCURSO DEL SENOR DELEGADO
DEL INTERIOR,
Dr. FRANCISCO GOMEZ GOTUZZO

Sr. Ministro de Salud Publica; Sr. Decano de la Facultad de
Medicina; Sr. Representante de las Delegaciones Extranje-
ras; Sr. Presidente del Congreso; Congresales; Colegas;
Senoras u Senores:

Me es sumamente grato estar aqui y temer la oportunidad
de hablar en este acto tan significativo que inicia las reuniones
de este 20? Congreso Uruguayo de Cirugia.

Me es ademds honroso hacerlo en mombre de los cirujanos
del Interior.

Concurrimos a estos congresos desde hace muchos anos, des-
de antes de graduarnos, y en todos ellos hemos oido decir a los
oradores de sus actos inaugurales, cuan orgullosos se sentian al
ver la sucesion regular e ininterrumpida de estas reuniones que
tan alta mision cumplen al juntar ano tras ano a la familia qui-
rirgica uruguaya, a sus mds distinguidos *ultores, asi como a
los destacados cirujanos argentinos que vienen a traernos su
saber para dejarnoslo generosamente junto a claras e invalora-
bles demostraciones de amistad, que agradecemos y apreciamos
en todo su valor y solo esperamos la oportunidad para retribuir
en la medida de nuestras posibilidades.

Recordaba hace unos pocos dias, en la reunion mantenida
con los representantes de la premsa, el actual Presidente de la
Sociedad de Cirugia, Dr. De Chiara, Tesorero del primer Con-
greso, las dudas que los asaltaban por la suerte que correria
aquél, el primero, la incertidumbre que reinaba entre ellos sobre
el porvenir de los que debian seguirlo y con la satisfaccion que
es de imaginar, senalaba cudnto habian crecido en estos aios,
quél alturas habian alcanzado sus sesiones hasta convertirse en
la Institucion Nacional que es desde hace tiempo y recordo a los
hombres que lo hiciercn y lo engarndecieron, animados de la
voluntad y el deseo de abrir con estos congresos un camino a
la cirugia uruguaya, camino ancho para que por él avanzara el
progreso de la especialidad. Y asi fue nomds. Tan hondo ha
calado su espiritu en los cirujanos uruguayos, que tomando o no
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participacion activa en sus deliberaciones, los consideramos como
parte de nuestro ano de labor y a él venimos animados del deseo
de escuchar y aplaudir a todos aquellos que traen su aporte cien-
tifico y a disfrutar de la cordialidad acogedora que impera esta
semana, que estimula la convivencia, de la que estamos tan
necesitados nosotros como la mayor parte del mundo, que con-
tribuye a estrechar los lazos de amistad ya existentes y es mo-
tivo para la creacion de otras nuevas.

Tan claro resulta todo esto para todos mosotros, de ahi la
disposicion a responder afirmativamente cuando se solicita nues-
tra cclaboracion, y el empeno que ponemos para no defraudar
la confianza depositada y pagar aunque sea en minima parte,
el honor que se nmos ha dado, al invitarnos a ocupar su presti-
gicsa tribuna.

Todo lo dicho y mds aun lo que no he dicho, significan
estos congresos que todos tenemos la obligacion de apoyar apor-
tando lo que podamos, la obligacion de trabajar por su creci-
miento constante, ya que su falta seria un golpe muy serio a
la produccion cientifica nacional, pues a mo dudar le quitaria
uno de sus estimulos naturales.

No hay mas que ver la extension que ocupan en la biblio-
teca los libros editados a propodsito de ellos, en los anos trans-
curridos, para tener una idea cabal de la importancia alcanzada.

Senores, es habitual que el delegado de los cirujanos del
Interior aproveche esta oportunidad para hacer un comentario
sobre la cirugia de tierra adentro, aporte algunas ideas, si ello
es posible, con miras a mejorarla para que sean recogidas por
quienes ocupan los cargos ejecutivos y por tanto tienen en sus
manos la posibilidad de modificar las condiciones imperantes,
alli donde sea necesario y seguramente que desde un punto de
vista u otro lo es en todas o casi todas partes del territorio
nacional.

Tratando de expresarnos en ese sentido, hemos cavado hondo
en nuestra mente, buscando la forma mds adecuada de decir lo
que queremos decir y siempre mos parecio que no lo deciamos
bien del todo, que heriamos donde mi rozar siquiera queriamos
y urgando en el arsenal de los discursos pronunciados en los
congresos anteriores en momentos de celebrarse sus actos inau-
gurales como éste, buscando alli lo que no acertabamos a decirlo
por mosotros mismos, hemos encontrado que nada puede superar
a lo que antes ya dijeron Ministros, Rectores, Decanos, Presi-
dentes de Congresos y de la Sociedad de Cirugia, Delegados del
Interior, etc., quienes desde su alta investidura pasaron revista
repetidamente a nuestra situacion médico-social, y marcaron el
camino a seguir por aquellos encargados de corregir las situa-
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ciones que mos condenan o nos pueden condenar o nos conde-
naran irremediablemente a un colonialismo cientifico.

De lo dicho por esas ilustres figuras de la Medicina Nacio-
nal y para no hacer muy larga esta disertacion, hemos tomado
apenas algunas frases, que a nuestro juicio dicen claramente de
nuestras necesidades y de la urgencia, si urgencia, en resolver-
las, si no queremos retroceder, si no queremos perder lo que
ya hemos logrado.

Oigdmoslos:

“...Para que la cirugia de estos paises triunfe, para que los
congresos de cirugia mantengan el nivel alcanzado, es necesario
una planificacion sensata de los servicios quirurgicos.”

“...Senores cirujanos: cuando os reunis a trabajar, a deciros
vuestros secretos para bien servir el nobilisimo fin de vuestra
profesion, estdis sin duda sirviendo alta y bellamente a vues-
tra patria.”

‘.. .Nuestro pensamiento se dirige a los sitios donde se prac-
tica el arte y la ciencia médica. Reconozco que los ambientes
de la inmensa mayoria de nuestros hospitales son inadecuados
para la realizacion de las técnicas actuales. No oculto ni exagero
cuando expreso que es fundamental rever toda nuestra politica
de construcciones hospitalarias.”

“...Para todos aquellos ya un poco viejos que hemos apren-
dido una ciencia médica a la que constantemente estamos cam-
biando principios que considerdbamos inconmovibles, debiendo
incorporar nuevos conceptos, nuevos elementos de diagnostico y
revolucionarias terapéuticas para recimentar nuestra formacion,
podemos asegurar y afirmar que los viejos moldes para la pres-
tacion de la medicina en base a los viejos principios han que-
dado atrds en el tiempo.”

“...La vieja medicina y los viejos hospitales no podran re-
sistir mucho tiempo mds el inexorable avance de la nueva me-
dicina que exige equipos humanos e instrumentales para el
diagnostico y el tratamiento adecuados.”

“...Es imperioso realizar una total revision presupuestal de
toda nuestra organizacion quirurgica hospitalaria evitando la
acumulacion de funciones diversas que solo conduce a la impro-
ductividad laboral y cientifica.”

“...Los cargos claves en la direccion de las cosas de la sa-
lud, no pueden darse como premio a nadie; a ellos deben acceder
por legitimo derecho los que se han capacitado para desempe-
narlos con eficiencia, con honor, con justicia, concientes de lo
que tienen entre manos y de la gravedad que pueden revestir
sus irresponsables omisiones. Las instituciones son mds impor-
tantes que los hombres; los intereses de la colectividad deben
primar sobre los de los individuos.”
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“...No insistiremos sobre la necesidad de crear o equipar
centros quirurgicos contemplando las actuales exigencias técni-
cas, instalaciones que por ser muy costosas deberdn ser estraté-
gicamente ubicadas en nuestro territorio.”

Lo transcripto expone claramente la situacion imperante en
los ambientes donde se desarrolla el grueso de nuestra actividad
y marca el rumbo a seguir para cambiarla.

No obstante estas manifiestas insuficiencias, mitigadas en
parte por la contribucion privada y el sobreesfuerzo de todos
aquellos sensibles a los problemas humanos, cuenta el Interior,
al decir de uno de sus pioneros, el Dr. Rios, en oportunidad de
ocupar esta tribuna como Delegado de los cirujanos del Interior,
“con una cirugia militante y decorosa, ligada a la capitalina por
el nexo de su comun origen y el solidario empeiio de perma-
nente superacion que estos Congresos Uruguayos de Cirugia
trasuntan fielmente”.

Formulo mis votos por el éxito de este Congreso y por la
puesta en marcha sin demora de lo que querian y quieren nues-
tros mayores, algunos ya desaparecidos, a quienes rendimos home-
naje reproduciendo sus pensamientos y de quienes recogemos el
legado de trabajo, honradez y patriotismo que mos dejaron, y
como queremos mnosotros que continuaremos trabajando confia-
dos en que la Salud y la Instruccion Publicas volverdan a mere-
cer la atencion de otrora.
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DISCURSO DEL SENOR PRESIDENTE
DEL CONGRESO,
Dr. BONIFACIO URIOSTE

Sr. Ministro de Salud Publica, Dr. Walter Ravenna; Sr. Decano
de la Facultad de Medicina, Prof. Pablo Carlevaro; Sr. Re-
presentante de las Delegaciones Extranjeras, Prof. Guiller-
mo Cottini; Sr. Representante de los Cirujanos del Interior,
Dr. Francisco Gomez Gotuzzo; Sr. Presidente de la Socie-
dad de Cirugia del Uruguay, Dr. Juan Carlos de Chiara;
Sres. Congresales; Senoras y Senores:

La benevolencia de mis colegas ha hecho recaer en mi, la

Presidencia del 20? Congreso Uruguayo de Cirugia, distincion
~snmerecide que agradezco desde lo mds intimo de mi ser. Esta

designacion es una de las mayores responsabilidades que en la
vida médica pueda acontecernos: conducir y llevar a feliz tér-
mino una tarea de la significacion que en la vida de la Cirugia
Nacional tiene un certamen de esta naturaleza. Es un deber
declarar, que la organizacion de este evento ha sido llevada a
cabo fundamentalmente por los integrantes del Comité Ejecu-
tivo, quienes trabajando con capacidad e inteligencia, me han
enaltecido con su amistad.

Con este Congreso se alcanza el numero de veinte, mante-
nidos con regularidad y organizacion por los Comités Ejecutivos
anteriores, quienes al darles estabilidad y seriedad, han permi-
tido aportar realizaciones de la mds alta capacitacion.

En diciembre de 1950 se concreto la idea de fundar los Con-
gresos Uruguayos de Cirugia, surgida en la Sociedad de Cirugia
y en la Federacion de Asociaciones Médicas del Interior, presi-
didas respectivamente por los Dres. Héctor Ardao y Mario Pa-
reja Pineyro. Se designo un comité presidido por el primero de
los nombrados, quien luego fue electo Presidente por la Asam-
blea del Ccngreso. Ademds de los Dres. Ardao y Pareja, inte-
graban el Comité los Dres. Fernando Etchegorry, Juan E. Cenddn
Alfonzo, Luis M. Bosch del Marco, Anibal Sanginés y Frederick
Giuria. A este grupo de hombres inteligentes, dindmicos y opti-
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mistas les correspondid el honor de haber cimentado esta Insti-
tucion, que hoy realiza con satisfaccion, esfuerzo y orgullo el
20?2 Congreso Uruguayo de Cirugia.

“Quizd el mayor de sus méritos —ha dicho el Prof. Juan
Carlos del Campo, refiriéndose a estas reuniones— esté en su
cardcter absolutamente liberal, dado que es una norma general
la libertad de inscripcion de sus ponentes, al margen de cual-
quier titulo oficial, y al margen de la integracion de sociedades
cientificas, con numero de miembros restringido, lo que veda
durante mucho tiempo el acceso a ellas. Por otra parte, es un
organismo que se mueve dentro de la mdxima independencia.”

Los Congresos crean el vinculo afectivo entre sus integran-
tes, y mdas alld de la discusion cientifica y de las publicaciones
que los documentan hay un intercambio personal y familiar que
los vigoriza.

Por ello, tienen un significado para el adelanto quirurgico,
y una honda proyeccion en el recuerdo, que hacen generosa la
siembra y perdurable el fruto.

El Acto Inaugural inicia con sencilla prestancia este Con-
greso. Familiares y amigos acompanan a los cirujanos, como lo
hacen a diario, proporcionando un remanso, interés y ayuda per-
manente a nuestra labor.

Una distinguida Comision de Damas ha programado la parte
social, trabajando febrilmente y con entusiasmo. Esperamos que
esos actos alcancen el merecido desarrollo, sirviendo de disten-
sion a nuestras tareas, creando el intercambio personal y fami-
liar que une, y promoviendo los aspectos mds amables de nues-
tras reuniones.

Al Sr. Ministro de Salud Publica, Dr. Walter Ravenna, y
al Sr. Decano de la Facultad de Medicina, Prof. Pablo Carlevaro,
que hacen un paréntesis dentro de sus numerosas obligaciones
para dar jerarquia a este acto, agradecemos vivamente su aten-
cion y la elocuencia de sus palabras, que traducen de los orga-
nismos que representan, la valoracion y vinculacion con nues-
tros afanes.

Damos la bienvenida, muy afectuosa, a los colegas residen-
tes mds alld de nuestros limites territoriales, que expresan su
adhesion con su presencia, y en la palabra amiga y estimulante
del Prof. Guillermo Cottini. El intercambio continuado en los
Congresos ha establecido un wvinculo cientifico permanente.
Sabiendo cuales son wvuestros altos merecimientos, les agrade-
cemos el acompanarnos, contribuyendo con vuestra invalorable
experiencia al éxito del mismo.

Los Congresos Uruguayos de Cirugia surgieron como necesi-
dad, a nivel Nacional, de estimular el desarrollo y avance del
conocimiento quirurgico, y propiciar el contacto promisor entre
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todos los colegas, merced a las sesiones cientificas y actos so-
ciales. Sus objetivos han sido plenamente conseguidos: todos los
anos un contingente numeroso de cirujanos sabe que en los pri-
meros dias de diciembre hay una cita de honor.

Hemos aplaudido con satisfaccion patriotica los relatos co-
rrespondientes a los cirujanos del Interior, que han alcanzado
un brillo que trasunta la dedicacion, inteligencia y responsabi-
lidad de nuestros colegas. En varios de esos documentados tra-
bajos hay datos de tal interés, exposiciones de tal cardcter
diddctico, comprobaciones de tan alto valor cientifico, que son
citas de consulta para el estudioso. En las publicaciones de los
Congresos estan documentadas estas afirmaciones, y los trabajos
revelan la evolucion firme y ascendente, que ha experimentado
este importantisimo sector de la Cirugia Nacional.

Conozco bien el Interior del pais. Naci y vivi mi ninez y
adolescencia en Rocha, y siempre he permanecido vinculado a
su medio. Tengo carino, recuerdo y admiracion por algunos de
los hombres que mucho hicieron por mi solar. Entre ellos, por
los Dres. Antonio Llado y Florencio Martinez Rodriguez, que
asistieron a mi madre en mi nacimiento.

El Dr. Antonio Llado fue un eminente cirujano, de la época
heroica del cloroformo y de la cirugia a domicilio. Una herida
de corazon por el 1912 fue con éxito suturada por él; tallas de
urgencia, en enfermos graves del medio rural, fueron operadas
bajo los focos de las forchelas de la época, y un amigo mio,
gracias a este verdadero maestro, luce todavia una cicatriz xifo-
pubica a consecuencia de una operacion por hidatidosis hepato-
peritoneal, realizada en el comedor de su casa.

El Dr. Llado tenia una sencilla y licida manualidad que
se afirmaba en la clinica clasica y el ser un estudioso de ley.
Uno de los primercs sanatorios instalados en el Interior, y de
los primeros modestos equipos de rayos X, fueron llevados alla
por sus inquietudes. Conoci su biblioteca: colecciones completas
de revistas extranjeras y los mds importantes trabajos de cirugia,
una copiosa libreria de ciencias, literatura, geografia, arte, etc.,
denotaban al hombre que actuaba porque sabia y por poseer una
amplia y exquisita cultura.

El Dr. Florencio Martinez Rodriguez era un clinico com-
pleto, y un extraordinario psicélogo, que dominaba y se hacia
depositario sin limites, de la fe de enfermos y familiares. Era
el clasico médico de familias sanador de enfermos, algo de con-
sejero sacerdotal y un cariiioso optimista que infundia la fe para
creer en el prodigio de la mejor medicina.

Recuerdo de cerca la actuacion de otro médico, cirujano
excepcional: el Dr. Fernando de los Reyes Pena, hombre cor-
pulento, de cabello renegrido, ojos aguilenos y mirada adusta,
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a veces brusco en sus maneras; sus enfermos eran los unicos
que bien sabian lo que encerraba aquel hombre. Por su dedi-
cacion y aptitudes, atendiendo a todos, llego a tener el carino
de los desvalidos y el llamado de los mds afortunados. De él,
que era reservado en todo, se tejié por muchos anos en el am-
biente puebleril una historia que todos cretan como cierta y
segura, y que es comun atribuir a los médicos: por tener nu-
merosa clientela habria atesorado una cuantiosa fortuna, y como
no era visible, hasta se aseguraba donde se depositaba. Un dia
inesperado un infarto cardiaco doblegd a aquel aparente roble,
y la leyenda de su tesoro material quedo al descubierto: no exis-
tia. Su riqueza habia consistido en derramar su inmenso carino
en familiares y en pacientes; habia prodigado el bien, sin pre-
guntar como, ni cudndo, ni cuanto. Habia trabajado a toda hora;
a pobres y a pudientes habia tratado igual, y en el corazén de
todos habia penetrado. En realidad poseia una humildad que mo
aparentaba, por ocultarla bajo su drido cardcter, y porque nunca
proclamo el bien que todos los dias realizaba.

He evocado estos mombres por sentido homenaje a héroes
médicos casi anénimos, alejados del medio académico, que reali-
zando su funcion médica con dignidad, modestia y jerarquia,
fueron ejemplo e iniciacion de wvocaciéon para imitarlos. Los re-
cuerdo, como homenaje a los colegas del Interior, que dentro
de medios reducidos han formado centros quirurgicos de impor-
tancia y que, al igual que aquellos, realizan su silenciosa obra
con modestia, como médicos integrales, ddndose intimamente al
enfermo y al medio social.

Rindo mi homenaje a la Medicina y a la Cirugia del Inte-
rior que dignamente estd aqui presente por numerosos congre-
sales, y en particular, por el Sr. Representante de los Cirujanos
del Interior, Dr. Francisco Géomez Gotuzzo, y por los Relatores
del Tema “Tratamiento quirurgico del ulcus gestrico”, Dres. Jor-
ge Burgel, Arnoldo Lischinsky, Washington Lanterna e Italo
Mulattieri,

En la parte cientifica, un numeroso y calificado grupo de
técnicos de reconocida capacitacion, ofrecen su saber, conden-
sado en cada trabajo: para ellos que colaboran en la parte fun-
damental del Congreso, formulo votos de éxito para sus con-
clusiones, y gratitud por su colaboracion.

Una pausa. ..

Uno de los propulsores mds entusiastas de los Congresos
Uruguayos de Cirugia, interrumpio para siempre este encuentro:
el Prof. Abel Chifflet. Desempenié en la Facultad de Medicina

97—



y en nuestra vida quirurgica los cargos directivos mds impor-
tantes: Decano, Profesor Titular de Medicina Operatoria, Pro-
fesor Titular de Clinica Quirurgica, Presidente de la Sociedad
de Cirugia y del 7? Congreso; tesis, relatos, trabajos, seiialaron
su actividad sin par. Cirujano completo, de bdsica preparacion.
era un expositor y docente extraordinario: tenia el don de la
sintesis, y de simplificar lo dificil. Fue un maestro, un amigo,
un gran ccnsejero amplio y generoso de lo que sabia, aun, con
los que no fuimos sus discipulos directos. Esta Institucion rinde
el merecido homenaje a su memoria.

Permitidme hacer algunas consideraciones dirigidas hacia
quienes se inician en nuestra artesania quirurgica.

Para llegar a cirujano se mecesita tener vocacion, persona-
lidad, autodisciplina, voluntad y fisico, y una escuela que lo
forme.

Vocacion es una llama que enciende, una necesidad impe-
riosa, continuada en anos para poseer un arte: el quirurgico.

Personalidad, con perfil definido para actuar en una senda
dificil, que exige moral y decision; salud y fisico perfecto para
estar permanentemente en accion.

Autodisciplina, para que plasme la vocacion y despoje a la
personalidad de lo perjudicial.

La voluntad se ejercerd para trabajar o estudiar, cuando se
estd cansado; para preservar nuestro fisico, cuando nos tienta el
placer; para hacer nuestra vida simple y frugal; para frenar
la impetuosidad y el caracter, cuando las alternativas del qui-
rofano mos mortifican; para disciplinar nuestro trabajo, adiestrar
las manos, la atencién, nuestra adaptacion a las largas horas
junto a la mesa de operaciones; para levantarnos, y luchar cuando
fuimos derrotados por nuestro error, o por la enfermedad a ata-
car; por encontrar en cada dia de trabajo una belleza en lo que
realizamos, una satisfaccion de nuestro espiritu que hace que
nuestro oficio u arte sea inseparable de nosotros; o si pensamos
qué otra cosa hariamos, si a vivir volviéramos, afirmar, que solo
médicos volveriamos a ser.

Uno de los objetivos de una Escuela Médica es desarrollar
las aptitudes del joven para que rdpidamente alcance madurez
y responsabilidad.

Cuando se elige un Maestro, es porque se tiene fe, confianza
y admiracion por él. El Maestro debe alentar, aconsejar, corregir

928 —



e impulsar, y a veces, detener al discipulo; debe vivir las preocu-
paciones de cada uno de los que lo rodean, captar sus aspiracio-
nes, y con suave paternalidad, darle a entender que lo comprende
Yy cree en sus valores positivos.

Si bien es cierto que el estudiante de Medicina, sobre todo
en los ultimos anos de su carrera, tiene su definitiva orienta-
cion, es al obtener su titulo que comienza la verdadera etapa de
formacion orientada. Por ello las Escuelas Médicas deben dar
un solido conocimiento bdsico, para desde él, desarrollar la
orientacion definitiva.

Quien se orienta en la Cirugia va a comenzar una nueva
carrera: ha jalonado una etapa al graduarse; desde ahora luchara
denodadamente para, al cabo de algunos aiios, ser un cirujano.

El postgraduado recreard la Anatomia Quirurgica, la Fisio-
patologia, la Patologia, la Clinica y la Experimentacion.

Tendra una preocupacion constante que es la de la indica-
cion quirurgica, y la del enfermo en el quirdfano: este es el
taller de mayor responsabilidad y alli va a adquirir en definitiva
una técnica, que serd perfecta, si se adecua debidamente a lo
que el paciente necesita.

El acto quirirgico se manifiesta en su madurez, cuando el
maximo conocimiento y técnica se ponen al servicio del enfermo
que los requiere, o cuando la indicacion y experiencia del ciru-
jano, salva, con gestos quirirgicos sencillos una grave situacion:
lo mas espectacular, y lo mas simple, deben realizarse con maes-
tria, actuando, en alma y conciencia.

Los que hemos tenido una formacion anatomica desde
nuestra iniciacion, sabemos bien la seguridad que adquirimos
al conocer palmo a palmo el terreno por el cual transitamos.
La Anatomia Quiridrgica es esencial en el conocimiento basico
del cirujano. Por algo las Ciencias Morfolégicas son materia
bdsica en Medicina. Quien la posee, es capaz de desarrollar téc-
nicas y amplios abordajes cuando la extension lesional desbordé
lo previsto. Quien sabe anatomia, no diseca operando. El pro-
fesor Blanco Acevedo decia: “La Anatomia hay que conocerla,
para no verla”.

Frecuentar los anfiteatros de anatomia es drido, y para po-
seerla a conciencia se necesita voluntad, y aios, para consus-
tanciarse con ella. Creer que la anatomia es estdtica es un error:
el desenvolvimiento vertiginoso de las técnicas estos iultimos
anos, cre6 una nueva dinamica anatéomica, y estamos seguros,
que la técnica quirurgica actual que nos parece haber alcanzado
un nivel insuperable, merced entre otras a la biofisica y a la
bioquimica, en anos venideros deparara sorpresas, en adelantos
dificiles de imaginar en el momento actual. La genialidad de
Lorenzo Mérola, concibio en los anfiteatros, trabajos de singular
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valor, entre otros la toracofrenolaparatomia, que rompio las
vallas anatomofisiologicas de una frontera humana hasta enton-
ces insalvable. Anos después, los adelantos en baronarcosis le
dieron la seguridad y extension de su indicacion.

Un cirujano de avanzada formacion anatomica es el ideal
para estar al frente de esta orientacion: sabra guiar las prdcti-
cas de anfiteatro, que adiestran, y las largas horas de diseccion
conceptual, sedimentaran al postgraduado. Nuestra Facultad
debe recrear la Cdtedra de Medicina Operatoria, actualizandola,
para que el novel cirujano, y el experiente, tengan los medios
formativos de adiestramiento y de investigacion, del momento
quirurgico actual.

Consideramos fundamental la continuidad de las Escuelas
para el avance del desarrollo medicoquirurgico y que en futu-
ras organizaciones y reglamentaciones a nivel de la Facultad de
Medicina y del Ministerio de Salud Publica, ello sea posible
de alcanzar, creyendo también que pueda darse asi una mayor
satisfaccion a aquellos bien dotados. Los esfuerzos exigidos a!
que sigue con wvocacion y aptitudes la carrera quirurgica, no
deben desperdiciarse.

El cirujano, al nivel de Adjunto de Clinica, esta perturbado
por la incertidumbre de su futuro. La formacion del Cirujano
General es larga y dificil. A nivel de las instituciones que for-
man cirujanos, debe implantarse el régimen de residentes para
posibilitar una mds completa formacion. Nuestro sistema actual
asistencial, desgasta energias, en la edad de las realizaciones.
y malogra valores.

Deben buscarse normas para mejorar la asistencia, creando
la concentracion del trabajo técnico.

En el plano nacional se buscard una rdpida reestructura-
cion para la salud, basandose en algunos buenos proyectos exis-
tentes. Salud Publica, Facultad de Medicina, Instituciones de
Asistencia Colectivizada, cficiales y privadas, deben en el futuro
romper barreras, para lograr una asistencia integral, y una ele-
vacion del nivel cientifico.

Para el joven la vida no tiene fin: su idealidad, su espe-
ranza en el vivir, y en realizarse, le hacen creer que los anos
futuros seran iguales, que sus actuales, en realizaciones. Pero
nadie puede desperdiciar, ni hacer desperdiciar, ni un dia, ni
meses, ni anos en la vida. Los Institutos Docentes al elaborar
sus planes de estudio, deben tener en cuenta, en la relatividad
del Universo, cuan corta es la vida del ser humano, y cuan
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breves son en la realidad, sus anos vitales. Para el cirujano
estas simples premisas son ciertas, y fundamentales para accio-
nar. Cuando el cirujano promedia su existencia y estda frente a
la totalidad de los compromisos que la vida encierra, se da cuenta
recién de la realidad de sus suenos, de lo que puede o no reali-
zar, o de lo que hace con mads limitaciones de las sospechadas.

Uno de los principales objetivos de una Escuela, es el pro-
piciar las aptitudes del joven para que rdapidamente alcance ma-
durez y responsabilidad para actuar conscientemente y conservar
en el tiempo una orientacién, una continuidad de acciéon, para
hacer obra perdurable. Debe inculcarse desde un principio que
en la Medicina y en la Cirugia, aun hay un infinito a realizar;
que como hombres limitados que somos, es mads lo que ignora-
mos que lo que sabemos, y que ese joven que estd ahi, no puede
ser un repetidor de lo que ensenamos, sino que a través del
conocimiento adquirido sera capaz de ampliar el horizonte del
saber, dinamizandose para el futuro.

El joven debe tener la avidez de saber y encontrar la fuente
que calme su sed. No debe esperar que el maestro y la Escue-
la elegidos, le proporcionen cada dia, digeridos, los alimentos de
que se nutrira: habra de parte de él un esfuerzo permanente
de captacion y de exigencia, que se volcaran también al maestro,
para estimularlo y acrecentarlo en su docencia.

Si bien es cierto que estamos en un momento del mas alto
tecnicismo, en que la Cibernética pareciera querer suplantar y
adelantarse al cerebro humano, ella tiene un limite, que lo da
el misterio del vivir. En nuestro oficio, hay algo que supera a lo
técnico: la comprension global del problema que cada enfermo
lleva, y en cuya solucion integral, es donde nuestra profesion
alcanza la cumbre de nuestra satisfaccion médica.

El cirujano en la etapa de formaciéon no debe desperdiciar
ningun acto técnico, por pequeno que parezca: la integracion de
los equipos quirirgicos, la pequena cirugia, la artesania de todos
los dias en Salas y Policlinicas, sin darnos cuenta, van acumu-
lando un caudal de destreza y de experiencia que preparan al
aprendiz de cirujano para las jornadas de la Cirugia Mayor.
A los jévenes impacientes, mds de una vez les he dicho lo que
vale una formaciéon basica, que la gran Cirugia es el resultado
de la buena experiencia de la pequena, significando, que la vi-
vencia técnica de innumerables situaciones, prepara a la acciéon
mayor.

En la Cirugia Experimental y muy especialmente en el sec-
tor Cardiovascular de ella, podra adiestrarse magnificamente.
Saber realizar anastomosis vasculares, esofagogdstricas, intesti-
nales, manejar y transplantar canales biliares, uréteres, etc., y
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realizar experiencias de fisiopatologia, completardn su entrena-
miento. La Anatomia Patoldgica y la Patologia le dardn bases
para razonar en la Clinica y en el Quirdfano; las Salas de Cli-
nica y la Urgencia creardn a diario la ansiedad por resolver el
misterio de la lesion del paciente.

A veces nuestros maestros nos expresan en una corta frase
sintetizadora, anos de experiencia. El joven que sepa captar la
sabiduria de los que lo rodean, acrecentard su acerbo, al sumar
los conocimientos logrados por su propio esfuerzo, y el brindado
por sus mentores. Asi, aquella experiencia que no es total o
parcialmente trasmisible se va fundiendo, la ajena y la propia,
dando un cirujano de mayor potencialidad intelectual futura.

Meditar sobre una intervencion a realizar, es uno de los
actos que mds contribuyen a dominarla, analizando nuestros co-
nocimientos, sus aplicaciones, y las contingencias a salvar. La
meditacion es necesaria también después de actuar, sometiéndo-
nos a severa autocritica, sin justificacion de erreres, o para
afirmar técnicas o buscar nuenas orientaciones.

El quiréfano es el taller y fin mdximo del cirujano: alli es
responsable absoluto de la accion. Esta le ha creado un sentido
extraordinario de observacion, y detalles que los demds no per-
ciben, son observados, corregidos y ensenados a cada integrante
del equipo.

Cuando al término de una jornada tenemos la satisfaccion
de la exacta indicacion clinica, de la técnica anatomofisioquirur-
gica aplicada impecablemente, cobramos después de tension y
duro trabajo, la alegria mds intensa, la sensacion de capacita-
cion brindada al semejante, y de ensenanza valedera al joven
asistente.

El cirujano actuard con precision, seguridad, minuciosidad
sin exageracion, delicadeza, debiendo ser minima su agresion.
Insisto a mis ayudantes que los tejidos deben tratarse con tanta
suavidad y dulzura, como con amor acariciamos a un nino.

Llega un momento que percibimos la dimension de nuestro
oficio, encerrada con satisfaccion en el claustro del quirdfano,
y en la intima apreciacion de lo alcanzado. Esa intimidad elo-
cuente es la misma que alcanza el musico en la gama de belleza
de las notas de su instrumento, o el pintor que da el colorido
por inspiracion de elegido, o el escultor que cincelando la ma-
teria inerte le da vida al expresar su arte.

Quien culmind su artesania con el cardcter de arte en la
limitacion del reducido escenario del quiréfano, saborea la per-
feccion a que llego tras anos de sacrificios, de sinsabores y de
éxitos, y el haber cumplido, con quien enajend su decisiéon bajo
la anestesia, al confiarse a un hombre de conciencia.
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En determinados momentos de la jornada debemos detener-
nos a meditar y a juzgarnos. En la confesion de nuestro intimo
arcano seamos severos, y en la revista retrospectiva hagamos el
balance, sin disculpas. Al rasgar humildemente nuestras vesti-
duras, si se supera el trabajo y el éxito, al error y a la desidia,
aquella imagen médica que domind nuestra adolescencia, revi-
vird, igual que cuando soiidbamos en el aspecto humano de lo
que seriamos, si un dia, egresibamos de la Facultad de Medicina.

Tengo hoy bien presentes a las instituciones y maestros que
me formaron cirujano; a los colegas y colaboradores de nuestro
quehacer diario que nos alentaron: a todos, con el mds grato re-
cuerdo, muchas gracias.

Senoras y Senores: el primer Congreso Uruguayo de Ciru-
gia nacio en el ano de Artigas: permanecemos fieles al ideario
del héroe, y por ello, hoy y siempre, al entonar el Himno Na-
cional, lo hicimos con la uncion y exaltacion que como orientales
y universitarios, debemos tener, para preservar el patrimonio
nacional, y las mds preciadas aspiraciones del hombre, en el
mdximo sentido humanistico.





