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0. OBJETIVOS Y METODOLOGIA



0.1.- OBJETIVOS

El objetivo de esta Tesis consiste en comprobar la importancia de la Urologia en los
Hospitales Militares de Madrid, durante aproximadamente un siglo (1841 a 1936), como
rama de la Cirugia y en el contexto del desarrollo de la Especialidad Urologica en nuestro

pais.

Consideramos a la Sanidad Militar como la institucion con mas tradicion en la
formacion médico-quirurgica y en la organizacion hospitalaria en el entorno de la Sanidad

Nacional.

Esta Tesis pretende situar la evolucion de la Urologia Militar durante el periodo que
va desde 1841, afio en que se crea el Hospital Militar de Madrid en el antiguo Seminario de
Nobles, hasta el comienzo de la Guerra Civil en 1936, en el contexto social y tecnologico

de la época.

En la segunda mitad del siglo XVIII' se crearon sucesivamente los Reales Colegios
de Cirugia en Cadiz, Barcelona y Madrid y a mediados del XIX se empez6 a gestar la red
de Hospitales Militares, cuyo centro de referencia estaria representado por el Hospital
Militar de Madrid fundado en el afo 1841 en el edificio del antiguo Seminario de Nobles
de Madrid, situado en el actual barrio de Argiielles durante casi cincuenta afos, y tras su
incendio en 1889 en el Hospital Militar de Carabanchel de Madrid que iniciaria su
andadura en 1896. A este centro se uniria la creaciéon mas tarde de la Clinica de Urgencia

situada en el edificio anejo a la Iglesia del Buen Suceso en la calle Princesa de la Capital.

A partir de la excelente biografia publicada por Maganto sobre Enrique Suender?,

adelantado de la Urologia Militar y Nacional, y de la obra aniversario coordinada por De la

Torre Fernandez con el titulo "Gomez Ulla Hospital Militar Central cien afios de historia" ?,

" A partir de 1745 , comienza Virgili, agregado al Hospital de la Marina de Cadiz, la verdadera ensefianza de
los cirujanos de la Armada. En 1748 a peticion suya y con el apoyo del Marqués de la Ensenada, el Rey
Fernando VI instituye por Real Orden los estatutos de dicho Colegio.

? Maganto, E. (1998): Vida y Obra de Enrique Suender (1829-1897) (Patriarca y Alma de la Urologia
Espariola), Grafinat, Madrid.

* Torre, JM. (1996): Goémez Ulla, Hospital Militar Central, Cien Afios de Historia, Ministerio de Defensa.



fui consciente de la importancia que habia tenido la Medicina Militar de Madrid en el

nacimiento y desarrollo inicial de la Urologia en Espafia.

En los Hospitales Militares, y especialmente en los Hospitales Militares de Madrid
que se constituirian como centros de formacién y especializacion para los Médicos
Militares que accedian a la Sanidad Castrense, se irian perfeccionando los métodos,
diagnosticos y los tratamientos aplicados para la asistencia de las Enfermedades de las Vias
Urinarias. Estas patologias, al adquirir una personalidad propia, darian origen en nuestro
pais a la cristalizacion de la Urologia como rama independiente del tronco comun de la

Cirugia.

En primer lugar se realiza un acercamiento a los origenes de la Sanidad Militar en
Espafia y su evolucion desde sus inicios al final de la etapa Medieval, pasando por la etapa
Renacentista, hasta llegar a la Modernidad que abarca el siglo XVII y el XVIII con la
Ilustracion y desemboca en la etapa Contempordnea que cubre el periodo que va desde

1800 hasta el primer tercio del siglo XIX*.

En segundo termino se hace un resumen sobre la evolucion de la Medicina Militar
desde la Edad Media, haciendo referencia a los Hospitales e Instituciones de Madrid que
acogian a los pacientes que pertenecian bien a la Guarnicion de Madrid, o a los
Regimientos y Unidades Militares que se asentaban en la Peninsula o en las Colonias de

Ultramar hasta mediados del siglo XIX, momento en que se inicia nuestro estudio.

Para lograr la perspectiva histérica en la Espafia del periodo en estudio, se hace
referencia en el segundo apartado del primer capitulo, a las circunstancias historicas y al
acontecer en el entorno politico y social durante el siglo XIX y primer tercio del siglo XX,
que incidirian sobre la Medicina Militar y los Médicos Militares, por generar innumerables
guerras y conflictos en los que estos profesionales estarian inmersos. Provocando gran
inestabilidad en sus destinos y ocupaciones por las necesidades del Servicio, cuando no

enfermedades, licencias prematuras o incluso la muerte en campana.

* Tratamos de encuadrar la evolucion de la Medicina Militar en las distintas Etapas del Pasado Médico segtn
Juan Riera (Catedratico de Historia dela Medicina de la Universidad de Valladolid)



A pesar de estos avatares, muchos médicos jovenes sin medios de fortuna se
presentaban a las Oposiciones a Sanidad Militar, por ser el Ejército una institucion con una
organizacion médica y hospitalaria que les iba a permitir no solo obtener un sueldo estable,
sino también poder acceder a una cualificacion o especializacion y a una categoria social y
profesional, que en la época a la que hace referencia este estudio no era facil de conseguir

en otras instituciones alternativas.

En un tercer apartado relacionamos la “Urologia Militar” con los avances cientificos
y tecnolégicos. Desde la universalizacion en el empleo de la energia eléctrica hasta las
importantes mejoras en las comunicaciones en general, que se aplicarian al desarrollo de
la bio-tecnologia y a la mejor difusion de los conocimientos en la Medicina de finales del
siglo XIX. Estos hechos favorecerian el reconocimiento de las distintas especialidades
médico-quirurgicas y permitieron que se individualizara la Urologia como especialidad
médico-quirturgica. Se destaca la inquietud que siempre habia existido por la patologia
urogenital en los Hospitales Militares, dada la alta incidencia que en las Fuerzas Armadas

tenian este tipo de enfermedades.

En el cuarto apartado, se presenta la evolucion de la Urologia desde su nacimiento a
partir del acerbo general de la Cirugia a mediados del siglo X VI, hasta llegar a la Escuela
Francesa liderada por el espafiol Joaquin Albarran a finales del siglo XIX, cuya influencia
sobre la naciente Escuela Espafiola seria decisiva. Se pasa revista a las referencias
documentadas sobre los “Padecimientos de la uretra” y a los Uretrotomistas, “El Mal de la
Piedra”, los Tallistas y los Litotomistas, los conceptos y el tratamiento de la Hipertrofia
Prostética, la Patologia del Rifion y sus posibilidades quirurgicas, la Endoscopia con su
valor diagnostico y sus aplicaciones quirdrgicas y por ultimo a la Escuela Francesa con su

representante principal en Joaquin Albarran.

En el primer apartado del segundo capitulo se describe el papel de los Hospitales
Militares de Madrid que fueron referencia obligada en la Sanidad Militar Espafiola desde
1841 hasta 1936. El analisis no solo abarca la descripcion del entorno fisico y los medios
disponibles, también hace referencia a la plantilla médica de que estaban dotados asi como

a los comienzos de la organizacion para la asistencia especializada y al aprendizaje y la
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docencia de las nuevas disciplinas, en una etapa, en que estas nuevas inquietudes y este
proceso de especializacion empezaba a generalizarse y difundirse en los principales

Hospitales y Escuelas Universitarias en Espaiia.

Una vez dibujado el marco historico de la Sanidad Militar, procedimos a describir
por orden cronologico las distintas Instituciones Hospitalarias Militares en Madrid, fijando
la atencién especialmente en los hechos que favorecieron la designacion de las
Enfermedades de las Vias Urinarias como patologias con personalidad propia y

diferenciada de la patologia quirtirgica en su conjunto.

En el apartado segundo de este segundo capitulo se hace referencia a los Médicos
Militares que durante este periodo de confirmacién de la Urologia como especialidad
médico-quirurgica diferenciada, se pueden considerar por sus inquietudes, comunicaciones
y trabajos, como los representantes de la Urologia en las Fuerzas Armadas. Todos ellos
pasaron en aquellos afios por los Hospitales Militares de Madrid, aunque desgraciadamente
muchos de ellos no pudieron dedicarse exclusivamente a la especialidad como hoy la
concebimos por sus destinos cambiantes. Otros renunciaron a la Medicina Militar y
brillaron en la Urologia naciente de Madrid, detentando las Jefaturas de los méas acreditados
Servicios de Urologia de la Capital, dejando su huella en la Universidad Central y

favoreciendo el nacimiento en 1911 de la Asociacion Espafiola de Urologia.

En el ultimo capitulo se hace una referencia a la base de los conocimientos y a los
inicios de la Urologia en los Hospitales Civiles de Madrid durante el periodo sefalado.
Revisamos los libros y tratados que hacian referencia a las Enfermedades de las Vias
Urinarias en el contexto de la Cirugia y la Venereologia. Libros que inicialmente serian
traducciones y compendios y entre los que, mas tarde, a medida que nos vamos
introduciendo en el siglo XX, comienzan a aparecer ediciones originales basadas en la
propia experiencia de los autores espafioles. También resefamos las revistas y
publicaciones periddicas, muchas de ellas de vida efimera, que empiezan a enriquecer la
casuistica de la Urologia Nacional y que servirian para contrastar el desarrollo de las
nuevas técnicas aplicadas en la especialidad. Por fin hacemos un repaso de los inicios de la

ensefianza en Madrid como centro de referencia nacional, recordando las distintas

11



Instituciones y Centros Hospitalarios que incorporaron esta nueva especialidad, y que
serian el eje de las actividades asistenciales y formativas para los jovenes facultativos que

se incorporaban a ella.

Finalmente en el capitulo de Conclusiones se sefialan los logros conseguidos en la
misma. Se ha situado la Urologia Militar en el periodo considerado, relacionandola con los
avances tanto cientificos como técnicos de la Urologia. Se demuestra el caracter pionero de
los Médicos Cirujanos Militares en el diagnostico y el tratamiento de las Enfermedades de
las Vias Urinarias, consiguiéndose también resaltar la aportacion de los Hospitales
Militares de Madrid en la asistencia de la patologia urogenital en el contexto de la Urologia

Espafiola.

12



0.2.- METODOLOGIA

Partiendo de la base de que la Sanidad Militar es la institucion con més solera en la
organizacion hospitalaria en el contexto de la Sanidad Nacional. Se consigue la
aproximacion al objetivo de esta Tesis, mediante la descripcion en circulos concéntricos de
los hechos historicos que hacen referencia a la Medicina Militar y a su contexto general en
la época descrita. Dibujamos luego el entorno en el desarrollo tecnolégico y médico-
quirargico que al favorecer y delimitar el conocimiento y manejo de distintas patologias,

daria origen como una nueva especialidad del area quirurgica a la Urologia.

Hemos consultado la Biblioteca Nacional para documentar textos antiguos, con
referencia a los origenes de la Sanidad Militar y la Biblioteca de la Facultad de Medicina de
la Universidad Complutense en la busqueda de Expedientes, Tesis y Comunicaciones de

diversos autores.

En el segundo capitulo, capitulo central de esta Tesis se describe el entorno concreto
de los Hospitales Militares de Madrid, haciendo referencia al marco fisico y reglamentario
y a la gestacion de las primeras especialidades como unidades asistenciales diferenciadas.
A continuacioén, se realiza una referencia individualizada a todos los primeros Cirujanos
especializados o Ur6logos que pertenecieron a la Sanidad Militar de Madrid, durante los

noventa y cinco afios que abarca el estudio.

La metodologia del trabajo realizado se inici6 mediante consultas en la Biblioteca
de la Real Academia Nacional de Medicina y en la Biblioteca del Servicio Historico Militar
en Madrid donde pudimos revisar todas las publicaciones realizadas por los representantes

de la Sanidad Militar durante el periodo a que se refiere la Tesis.

Por los datos obtenidos, y fundamentalmente a partir de la Revista de Sanidad
Militar que sufriria distintas denominaciones y diversos formatos, desde su nacimiento en
1851 como “Biblioteca Médico-quirurgica Castrense Espariola’ hasta 1936, y en la que se

realizd una busqueda exhaustiva de todos sus contenidos que hiciesen referencia a la
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Urologia, podemos concluir, que los Cirujanos Militares en nuestro pais fueron pioneros en

el diagnostico y tratamiento de las “Enfermedades de las Vias Urinarias” °.

Se recabaron datos del Departamento de Colegiaciones del Ilustre Colegio de
Médicos de Madrid y se visitaron los Archivos del Cementerio de la Almudena y de la
Sacramental de San Isidro para completar las circunstancias vitales de alguno de los

Meédicos Militares objeto del trabajo.

Se han revisado todos los Expedientes Militares y Hojas de Servicio de los
primitivos "Uro6logos Militares" en el Archivo General Militar de Segovia. Siendo también
consultados los Escalafones y los Anuarios Militares en el Servicio Histérico Militar de
Madrid, donde se comprobaron las plantillas de los Médicos Militares destinados primero
en el Hospital Militar de Madrid y posteriormente en el Hospital Militar de Carabanchel y
en la Clinica de Urgencia. Por ultimo comprobamos algunos datos en el Archivo Historico

del Ejército del Aire de Villaviciosa.

Realizamos una seleccion de las figuras sefieras de la Urologia Militar, analizando
su trayectoria académica y profesional dentro y fuera de las Fuerzas Armadas, trayectorias
en que se mezclan los azares de su vida militar y sus inquietudes por hacer una medicina
mas moderna y especializada, incorporando técnicas y equipos novedosos en el ambiente

médico-cientifico internacional.

Como colofén en el tercer capitulo se hace una referencia al nacimiento y
consolidacion de los conocimientos sobre Urologia en Espana y a la organizacion de los
diversos Servicios de Urologia, especialmente en los Hospitales Civiles de Madrid,

contemporaneos al desarrollo de la especialidad en el seno de la Institucion Militar.

> Esta denominacion se mantuvo en Espaia hasta bien entrado el siglo XX, en que se cambi6 por “Urologia”,
por la influencia de la Escuela Francesa.
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1. INTRODUCCION A LA HISTORIA DE LA UROLOGIA
MILITAR EN ESPANA
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1. 1.- HISTORIA DE LA MEDICINA MILITAR EN ESPANA

La figura del médico citada por primera vez en castellano por Gonzalo de Berceo en
el siglo XIII que al narrar un milagro escribia: “non a menge ni fisico que me pueda prestar
(ayudar) ”, seria reconocida un siglo mas tarde por el arcipreste de Hita como metge o

menge (la profesion que ejercia la llamaba mengia)’.

En la Edad Media habia que distinguir a los Cirujanos que operaban las hernias y se
encargaban de la extraccion de la piedra y el batimento de la catarata, de los Algebristas,
empiricos especializados en tratar las fracturas y dislocaciones. A veces ambos cometidos
eran ejercidos conjuntamente’. Las mesnadas de guerreros que iban a entrar en batalla se
acompafiaban ya entonces de Cirujanos, empiricos y barberos que muchas veces eran

aventureros y picaros.

La asistencia a los heridos en campafia se realizaba en Espafia antes de que existiera
una organizacion militar formalmente establecida. En 1081 al comienzo del siglo XI con la
conquista del Reino Moro de Toledo, Alfonso VI instaldo tiendas de campafia para el
cuidado de los heridos en Canales y Olmos. Fernando III el Santo y Alfonso XI también
utilizaban tiendas de campafia con el mismo objeto. Por ultimo todos los autores confirman
la instalacion del primer Hospital de Campaifia en 1476 en Toro, bajo el reinado de los

Reyes Catélicos®,

Fue en el Renacimiento cuando la Monarquia Espafola se preocupd de organizar de
manera estable la asistencia médica de sus ejércitos. Entre los afios 1534 a 1539 nacen en
Italia "los Tercios Espafioles" ° como ejército de intervencion. Estas tropas permanentes
asentadas en Lombardia, Sicilia y Napoles, sumaban unos diez mil hombres, a los que se
anadieron varias compaifiias alemanas, italianas y de los aliados genoveses. Con los Tercios

surge la Carrera Militar. La organizacion de la asistencia médica de cada Tercio estaba

¢ Granjel, LS. (1981): La Medicina Espaiiola Antigua y Medieval, Universidad de Salamanca, Salamanca.
7 .

1bid.
¥ Moratinos, P. Torres, JM. Gutierrez, F. (1990) : “History of the Spanish Military Medical Service its Present
Organization", Int. Rev. of the Armed Forces Med. Serv., LXIII (1/2/3), Pags. 17-21.
? Seglin Ferndndez Alvarez los “Tercios Viejos” de Italia ya existian en 1495 en las campaiias de Napoles al
mando del Capitan Fernando de Coérdoba, el “Gran Capitan”.
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integrada en primer lugar por un Protomédico, facultativo de confianza del Capitan
General, que disponia de cuatro ayudantes y un Cirujano. En 1567 a este Cirujano se le

asignaba como auxiliar un barbero por compaiiia (12 a 15 en total)'’.

En 1574 se crearia en Pamplona el primer Hospital Militar fijo o de guarnicién. En
1594 se organiza el de Jaca y en 1626 el de la Coruia. En Madrid existia ya un hospital
fundado en 1529 por Carlos I que se llamaba Hospital del Buen Suceso, designado en su
origen como Hospital de la Corte, estaba destinado a miembros de la Casa Real aunque
también admitia a los correos de su gabinete y alabarderos. Situado en la Puerta del Sol,
permaneceria en pie hasta 1856, afio en que esta plaza seria reformada ya en época de

Isabel I1'".

Durante el reinado de Felipe II se establece una mejor organizacion de los
Hospitales Castrenses que segiin Goodman serian de tres tipos: Fundaciones Permanentes,
Hospitales-base establecidos en lugares determinados y por ultimo Hospitales de Campo

de instalacion temporal y moviles'.

En los Hospitales en que se integraban varios médicos, habia un Protomédico y un
Cirujano Mayor. La autoridad maxima no obstante, la detentaban un administrativo que

. : . 13
estaba asistido por una serie de burdcratas como eran el Veedor y el Proveedor .

En 1643 al suprimirse los médicos en Los Tercios, el Cirujano queda como unico
facultativo en campafia, los médicos pasarian a prestar sus servicios exclusivamente en los
Hospitales (ya que en estos establecimientos so6lo habia un herido por cada cinco a diez

14
enfermos) .

10 Garcia Cortazar, F. Gonzalez Vesga, IM. (1995): Historia de Esparia, Alianza Editorial, Madrid, Pag. 291.
" Torre Fernandez, JM. (1996): Gémez Ulla, Hospital Militar Central, Cien Afios de Historia, Ministerio de
Defensa, Pags. 35-38.

12 Goodman, D. (1990): Poder y Penuria. Gobierno, Tecnologia y Ciencia en la Espaiia de Felipe II, Madrid,
Pag. 277.

1 Granjel, LS. (1986): "Urologia Ochocentista", en Retablo Histérico de la Urologia Espaiiola, Salamanca,
Vol. 11, Pags. 9-11.

" Ibid.
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El acontecimiento mas importante en la Medicina espafiola en el siglo X VIII seria la
creacion de los Reales Colegios de Cirugia que contribuyeron de manera fundamental a la
formacion de profesionales para servir a la Armada y al Ejército. Pedro Virgili fundo el
primero en Cadiz en 1748 y el segundo en Barcelona en 1764 (Fig. 1, 2, 4,y 5). El tercero,
el San Carlos de Madrid seria inaugurado por Antonio Gimbernat en 1787 (Fig. 3). Unos

afios mas tarde ya en 1799 abrirfan sus puertas los de Santiago, Salamanca y Burgos'”.

Segun Granjel, "Durante el siglo XVIII la medicina militar fue conducida a una
efectiva organizacion, y estos Reales Colegios ayudaron a su desarrollo”. En 1704 se
esbozd una posible organizacion sanitaria militar, confirmada en 1721 al establecerse las
obligaciones del personal sanitario militar. Posteriores normativas completaron la
organizacion y administracion de los Hospitales Militares (Fig. 6). "La creacion de cuerpos
profesionales organizados, médicos, cirujanos, practicantes y boticarios asi como la
normalizacion de sus funciones, permitio la finalidad y objetivos eminentemente clinicos
de los hospitales militares, mientras que el resto de los hospitales del Estado, veian

. . .7 . . ’ . . 16
mediatizada su funcion por imperativos benéficos y caritativos" .

En Madrid a lo largo del XVIII, la asistencia a los integrantes del Ejército y la
Armada se va a llevar a cabo en distintas instituciones. Felipe V en 1711 orden6 disponer

de ocho camas contratadas en el Hospital de la Orden Tercera de San Francisco'.

Por R.O. de marzo de 1712 se dispone la admision de "toda clase de tropa y
oficiales enfermos" en el Hospital General y de la Pasion. La plantilla de este ultimo
hospital que inicialmente estaba formada por Médicos de Camara, Médicos de la Familia
Real y Catedraticos, ademas de médicos de los Ejércitos de SM, se fue militarizando a lo
largo de los 10 lustros transcurridos desde el inicio de la asistencia compartida para civiles
y militares. En esta institucion seria donde el uno de octubre de 1787 ya al final del reinado

de Carlos III, Gimbernat pronunciaria la leccion inaugural del Primer Curso del Real

15 Granjel, LS. (1979): La Medicina Espaiiola del Siglo XVIII, Universidad de Salamanca, Salamanca, Pags.
120-135.

% Ibid.

' Parrilla Hermida, M. (1965): "Trayectoria histérica de la hospitalizacién castrense en Madrid", Rev.
Ejército, Pags. 29-34.
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Colegio de Cirujanos de Madrid Colegio de San Carlos sobre "el recto uso de las suturas y
su abuso". Por primera vez se hablé de la necesidad de crear un Hospital Militar en

Madrid'®.

En 1748 se decidio trasladar los militares que padecian el "mal galico" que no eran
bien acogidos por su enfermedad, al Hospital del Amor de Dios que estaba situado en la
actual plaza de Anton Martin'®. Este Hospital que habia sido desde el siglo XVI el que
atendia a los pacientes civiles que aquejaban enfermedades venéreas, era una de las

. . . o~ , . . . . . 2
instituciones madrilefias con mas experiencia en el tratamiento de sus complicaciones™.

El comienzo de la decadencia comienza en 1780 cuando Carlos III decide la
division del Protomedicato’’ en tres secciones autonomas, llamadas Protomedicato,
Protocirujanato y Protofarmaceuticato. A finales del siglo XVIII, en 1795 y bajo el reinado
de Carlos IV, con la intencién de debilitar la influencia de los Reales Colegios el grupo
médico consigue disolver el Protocirujanato creando la “Junta Gubernativa de Cirugia”. En
febrero de 1799 bajo el reinado de Carlos IV se disolvia el Real Protomedicato. En abril del
mismo afo se constituiria la “Junta Superior Gubernativa de la Facultad Reunida Medicina

»22 como 6rgano consultivo en lo que se refiere a la Sanidad Civil y Militar.

y Cirugia

Poco tiempo después de la creacion de la Junta de Cirugia, el Militar D. Leonardo
Galli seria comisionado al extranjero para el estudio de cuestiones de cardcter sanitario y
hospitalarias en particular, dado que en el Ejército se necesitaba una urgente

reestructuracion’>,

¥ Torre Fernandez, IM. (1996): Gomez Ulla, Hospital Militar Central, Cien Afios de Historia, Ministerio de
Defensa, Pags. 35-38.

" Ibid.

2 Maganto Pavén, E.(1990): El Doctor Francisco Diaz y su Epoca, Eduard Fabregat, Barcelona.

21 Segiin Comenge el Protomedicato era una antigua y compleja organizacion burocratica que con
atribuciones en los aspectos cientificos y profesionales tenia ramificaciones en todas las provincias del reino y
posesiones en ultramar.

*2 Maganto Pavon, E. (2000), Historia Biogrdfica y Bibliogrdfica de la Urologia Espafiola, Edicomplet ,
Madrid.

> Ibid.
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El 20 de julio de 1805 Carlos IV crea el Cuerpo de Cirugia Militar con la edicion
en la Imprenta Real de Madrid de un nuevo Reglamento exclusivo para el Cuerpo de

Cirugia Militar del Ejército™.

En 1829 se unificaron los Médicos y Cirujanos castrenses en el Real Cuerpo de
Médicos-Cirujanos del Ejército, que se independizo de la Junta de Medicina y Cirugia que

, . . . .25
solo atenderia desde entonces los asuntos con referencia a la Sanidad Civil™.

En 1832 ultimo afio del reinado de Fernando VII y coincidiendo con la llegada de
una epidemia de cdlera, la Junta de Medicina y Cirugia decide el traslado de los pacientes
militares al Hospital de Amor de Dios sito en la plaza de Anton Martin. La falta de
capacidad de este Hospital (se requeria una capacidad total de mil camas), hizo que se
trasladase el colectivo militar al nuevo Hospital de Santa Isabel habilitado en el Convento
de las Agustinas Recoletas de la calle Santa Isabel. La protesta del vecindario justificaria
que de nuevo tuvieran que desplazarse en parte a la habilitada Enfermeria de la antigua

Cércel del Saladero que se encontraba en lo que ahora es la Plaza de Alonso Martinez*°.

En enero de 1841, dado el aumento de la Guarnicion Militar en Madrid, se decide a
peticion del entonces Capitan General de Madrid D. Evaristo Sanz Miguel crear un
Hospital Militar en Madrid, aprobando el Ministerio de Hacienda un presupuesto para
remodelar el antiguo Seminario de Nobles que habia sido clausurado cinco afios antes, al
haber suprimido la Compaiia de Jesus en Espafia la Reina Regente Maria Cristina de
Borbon. Asi en diciembre de ese mismo afio se trasladarian 381 enfermos repartidos entre
la Enfermeria de la Cércel del Saladero y el Convento de Santa Isabel al Hospital Militar de

Madrid que tenia capacidad para 600 camas®’.

Con la fundacion del Hospital Militar acabaria la peregrinacion de mas de un siglo

de este colectivo por distintos hospitales de la Villa.

# Torre Fernandez, JM. (1996): Gémez Ulla, Hospital Militar Central, Cien Afios de Historia, Ministerio de
Defensa, Pags. 35-38.

> Ibid.

* Ibid,

*7 Parrilla Hermida, M. (1965): "Trayectoria historica de la hospitalizacion castrense en Madrid", Rev.
Ejército, Pags. 29-34.
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1. 2.- ENTORNO POLITICO Y SOCIAL DE LA EPOCA EN ESPANA

Aunque hayan mejorado los conocimientos cientificos y los medios técnicos, no se
ha avanzado tanto en el aspecto humano y personal de la Medicina. Asi, al hacer un
estudio historico que afecta a una rama o especialidad médica, no podremos referirnos solo
a los aspectos positivistas en el saber y hacer técnicos, habrd que intentar conocer la
situacion real del enfermo, del médico y sus relaciones con el entorno social donde

desarrolla su actividad profesional **.

Si consideramos que en siglo XVIII también conocido como el siglo de la
[lustracion, la Medicina entraria en la etapa de la modernidad, seria en el XIX en el que se
iniciara la centuria del desarrollo econémico y social en las naciones del Occidente
Europeo, cuando la Medicina se incorpora a la Etapa Contemporanea. En el siglo XIX se
establece el espiritu burgués cuya ideologia se disocia entre el Romanticismo y el
Realismo, ambas facetas son la base del fabuloso progreso cientifico de la época. La
Medicina sufriria una profunda transformacion al aplicar nuevos conocimientos
conceptuales y técnicos. Los conocimientos previos se consideraron obsoletos y se inicid el
desarrollo de las especialidades con el intento de profundizar en las distintas areas de

conocimiento®’.

En Espafia sin embargo este periodo estaria ensombrecido. Ya desde el inicio del
siglo XIX como consecuencia de la Guerra de la Independencia y mas tarde con la
represion ideologica durante el reinado de Fernando VII, se frenaria la publicacion de libros

y se aplazaria la aparicion del periodismo cientifico.

Tras el absolutismo del reinado de Fernando VII, a su muerte, se rompe el equilibrio
inestable que existia entre absolutistas y liberales. El primero de octubre de 1833 los
absolutistas proclamaron Rey de Espafa al Infante don Carlos y pocos dias mas tarde se

iniciaba la Primera Guerra Carlista *°. La regente Maria Cristina pacté con el liberalismo

*¥ Riera, J. (1985) Historia, Medicina y Sociedad, Piramide, Madrid, Pag. 17-25.
29 1
1bid.
3% Massons, JM. (1994), Historia de la Sanidad Militar Espafiola, Pomares Corredor, Barcelona, Vol. II Pag.
94.
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moderado para defender la corona de su hija futura Isabel II (Estatuto Real de 1834). La
Primera Guerra Carlista tendria dos finales, en primer lugar el abrazo de Vergara en agosto
de 1839 entre los Generales Maroto (carlista) y Espartero (liberal), que pondria fin a las
hostilidades en el norte y en segundo término el extrafiamiento de Cabrera llamado “El/

tigre del Maestrazgo” a través del Pirineo Catalan en agosto de 1840 °'.

La Constitucion de 1837 atenuaba la radicalidad original de la Constitucion de
Cadiz, aunque ponia énfasis en algunos derechos individuales como el de la imprenta **.
Espartero intentaria frenar a las descontentas Juntas Revolucionarias que no aceptaban los
amagos de restringir la libertad de prensa ni el intento de controlar los ayuntamientos. E1 30
de julio de 1843 se produciria un Pronunciamiento Militar con la caida del General y el
adelanto de la mayoria de edad de Isabel II. En 1845 se reformaria la Constitucion

moderando sus rasgos .

A los cinco afos del final de la Primera Guerra Carlista al concertarse la boda de
Isabel II con el infante Don Francisco primo del Conde de Montemolin hijo del
pretendiente carlista, este tltimo, en su manifiesto de mayo de 1845 reclam6 de nuevo sus
derechos a la Corona. Hecho que desencadend la Segunda Guerra Carlista al agruparse y
levantarse en armas partidas formadas por republicanos descontentos y antiguos carlistas,
que serian vencidas por el ejército regular que dirigia el General Pavia. En 1849 con la
nueva huida a Francia de Cabrera y la retirada de los hermanos Tristany se dio por

. . . 134
terminada esta segunda contienda civil**.

Al persistir el descontento manifestado por algaradas e intentonas golpistas, caeria
Narvéez e Isabel II confi6 el gabinete al sexagenario Espartero. Con la Guerra de Crimea se
elevaron los precios y las clases populares mostraron su descontento como en el caso de los

trabajadores fabriles de Cataluia. Influida por estos hechos y empujada por la influencia de

3! Massons, JM. (1994), Historia de la Sanidad Militar Espaiiola, Pomares Corredor, Barcelona, Vol. IV Pég.
344.

32 Garcia Cortazar, F. Gonzalez Vesga, JM. (1995), Historia de Espafia, Alianza Editorial, Madrid, Pag. 430-
433.

¥ Vicens Vives, J. (1974), Historia General Moderna, Montaner y Simon, Barcelona, Vol. II Pag. 328.

** Massons, JM. (1994), Historia de la Sanidad Militar Espafiola, Pomares Corredor, Barcelona, Vol. II Pag.
120-121.
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la burguesia que temia perder sus propiedades, Isabel II cederia el poder a O'Donnell que
en 1856 intentd restaurar en su integridad el régimen de 1845%. Al existir una mayoria
hostil en las Cortes, O’Donnell no tardaria en dimitir recayendo la Presidencia del Consejo
de nuevo en Narvaez que no permaneceria en su cargo mas de un afo, hasta que en 1858 se
cred la Union Liberal recayendo la Presidencia de Gobierno sucesivamente en el General

Francisco Armero y en el politico Francisco Javier de Isturiz.

Con la Unién Liberal se constituye el “Gobierno Largo” que fue presidido por
O’Donnell y tendria una duracion superior a los cuatro anos. En conjunto en el periodo que
va de 1856 a 1868 el poder evolucionaria hacia posturas cada vez mas conservadoras. El
descontento de los altos Oficiales del Ejército (monarquicos moderados) por el destierro de
varios Generales y el democratismo de las Juntas que integraban a la pequefia burguesia
artesanos y proletariado, desembocaria finalmente en la sublevacion del Ejército y en el
triunfo de la revolucion que fue llamada “La Gloriosa”. Tras la derrota de las fuerzas
Isabelinas en Alcolea, la Reina que se encontraba veraneando en San Sebastidn se encontrd

. . .36
sin apoyos y huyo a Francia™.

La llegada del ferrocarril a nuestro pais se habia producido ya en 1848 con la
instalacion de la linea Barcelona-Mataro. La liberalizacion del sector y el establecimiento
de las compaiiias privadas participadas por empresas extranjeras, lanzarian la carrera
ferroviaria que desde 1855 y en solo diez afios, pondria 5.000 kildmetros en

funcionamiento y 2.000 mas en ejecucion >

En Espafia continuaba el tormentoso siglo XIX. Tras la huida de Isabel II las Juntas
ocuparon el poder que solo se logré controlar por la eleccion democratica de la Junta de
Madrid, aun a costa de confiar el timon al General Serrano. La Carta Magna de 1869
mantuvo la Monarquia al tiempo que se impregnaba de una ideologia liberal-democratica

que perfilaba un régimen de libertades muy audaz®®.

35 Garcia Cortézar, F. Gonzalez Vesga, M. (1995), Historia de Espaiia, Alianza Editorial, Madrid, Pag. 435-
437.

* Ibid.

¥ Ibid,

¥ En el segundo tercio del siglo XIX, finalizada la etapa absolutista con la caida de Fernando VII, se unirian
el regreso de los exiliados por discrepancias ideologicas y el aumento de las libertades para propiciar el
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Los dos hombres fuertes el General Serrano y Prim reclamaron la presencia del
duque de Aosta Amadeo de Saboya como futuro rey. Coincidiendo con la llegada de
Amadeo Prim fue asesinado y el Rey encargd su primer gobierno a Serrano, con su sucesor
Ruiz Zorrilla romperian definitivamente progresistas y democratas cayendo el gobierno.
Desde entonces los ministerios se sucederian sin freno y en 1873 Amadeo renunciaria a la

Corona *°.

La Tercera Guerra Carlista comenz6 en abril de 1872 en las provincias vascongadas.
Tras la victoria gubernamental en Oroquicta se estableceria una pausa que se rompe de
nuevo en agosto. Al igual que en la primera la lucha se desarrollaria en tres frentes, el mas
importante en el Pais Vasco y en segundo término en Catalufia y en el Maestrazgo.
Simultaneamente el Ejército tendria que enfrentarse a levantamientos cantonalistas aislados
distrayendo tropas, de las que ya en época del Rey Amadeo y mas tarde con la Republica,
se mantenian en Cuba en la lucha contra los independentistas *°. La tercera Guerra Carlista
concluyd en Cataluia con la toma de La Seo de Urgel por el General Martinez Campos en
agosto de 1875, aunque el final de la Campafia del Norte se retrasaria hasta marzo de 1876

con la toma de Irtn, Elizondo, Tolosa y Estella *'.

Con la renuncia de Amadeo los extremistas de las Cortes proclamaron la Republica,
republicanos y radicales llevaron a Figueras al poder en febrero de 1873 que lo cederia
unos meses mas tarde a Pi y Margall y este a su vez a Salmeron. Una nueva Constitucion
hizo una separacion tajante entre la Iglesia y el Estado y dividio el pais en términos
federales. La burguesia entonces recurre al General Pavia que disolvio militarmente las
Cortes provocando el golpe de Estado que daria por finalizada la Primera Republica. Por
fin con el pronunciamiento del general Martinez Campos en Sagunto se aceleraria la vuelta

de la Dinastia de los Borbones a Espaiia **.

aumento de las traducciones culturales y cientificas y favorecer el alza en el periodismo médico pre-
especializado.

3 Garcia Cortazar, F. Gonzéilez Vesga, IM. (1995), Historia de Espafia, Alianza Editorial, Madrid, Pag. 437-
439.

40 Massons, JM. (1994), Historia de la Sanidad Militar Espafiola, Pomares Corredor, Barcelona, Vol. II Pag.
122.

*Ibid., Pag. 128.

*2 Garcia Cortazar, F. Gonzalez Vesga, JM. (1995), Historia de Espafia, Alianza Editorial, Madrid, Pag. 437-
439.
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Desde 1814 hasta 1874 debido a la debilidad del sistema, el Ejército habia
intervenido decisivamente en la vida politica, los Generales se constituyeron como jefes
naturales de los partidos condicionando las decisiones del Gobierno o la Corona a través de
frecuentes “pronunciamientos”. Los mandos intermedios también habian protagonizado
multiples intentonas “golpistas”, manteniendo en jaque la estabilidad institucional del

pais43.

La restauracion de los Borbones se realiza en la persona de Alfonso XII, hijo de
Isabel II (1874-1885) con la conformidad de conservadores y moderados. El politico de la
restauracion Canovas del Castillo que intentaria alejar a los militares de la politica, elabord
la Constitucion de 1876 que compartia la soberania entre la Corona y las Cortes. Durante la
regencia de Maria Cristina, Canovas y Sagasta, jefes de los partidos conservador y liberal

se turnarian pacificamente en el poder hasta 1917 **.

Con la muerte de Alfonso XII, la corona recae en Alfonso XIII que serd el monarca
que coincidird con los desastres de1898, ano de las derrotas ante los Estados Unidos y de la
pérdida de los territorios de Ultramar en Cuba y Filipinas. No obstante “La segunda edad
de oro” de las letras espafolas en la que iban a convivir ensayistas, universitarios
europeistas y poetas tendria lugar a lo largo de tres generaciones, la primera seria la

llamada del 98 y ya en el siglo XX las de los afios 1914y 1927 ** .

Como consecuencia de las perdidas de Cuba y Filipinas se crearia un ambiente
antimilitarista en Espafia que atn se acentud con la movilizacion de los reservistas en el
verano de 1909 al estallar la guerra de Africa. Afortunadamente en 1912 se firmaba un

acuerdo con Francia que establecia el Protectorado en Marruecos. En 1920 Millan Astray

® Ibid., Pag. 434.

* Vicens Vives, J. (1974), Historia General Moderna, Montaner y Simon, Barcelona, Vol. II Pag. 464.

* Garcia Cortazar, F. Gonzélez Vesga, IM. (1995), Historia de Espafia, Alianza Editorial, Madrid, Pag. 532-
533.

* En Espaiia tras la catastrofe del 98, se produjo un gran afan de progreso y renovacion en lo politico, en lo
cultural y en lo cientifico. La Medicina también estaria inmersa en esta tendencia.
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cred el Tercio Extranjero y en 1921 un imprudente ataque militar provocaria el desastre de

Annual infringido a las tropas espaiiolas por el rifefio Abd-el Krim .

En septiembre de 1923 y tras el golpe de estado del General Primo de Rivera se
establecera un periodo de tranquilidad que durard siete afios, en que mejoraron la economia
del pais y sus infra-estructuras. Al empeorar esta situacion por la crisis mundial del 29, en
1930 se unirian las fuerzas republicanas en el Pacto de San Sebastidn cayendo Primo de
Rivera. Se hizo cargo del poder el General Berenguer que no tardaria en ceder el testigo al

General Aznar que de inmediato convoc6 elecciones municipales.

Las elecciones del 12 de abril se celebraron con la disyuntiva de Monarquia o
Republica. Al triunfar los candidatos republicanos en los centros urbanos, y con el consejo
del Conde de Romanones, Alfonso XIII que no encontré6 apoyo en los partidos
conservadores ni en los liberales decidi6 abandonar el pais el 14 de abril de 1931,

proclaméandose de nuevo la Repiiblica *.

En los afios que dura la Segunda Republica se llegaria a una polarizacién extrema
entre las actitudes moderadas y las revolucionarias, que los gobiernos electos fueron
incapaces de controlar. Se produjeron dos virajes, el primero hacia la izquierda, en las
elecciones de mayo de 1931, que daria origen a una nueva Constitucion democratica, laica
y regionalista y el segundo hacia la derecha en las de noviembre de 1933 en que se

. . . 4
anunciaron modificaciones conservadoras 9.

En octubre de 1934 los socialistas se levantaron en armas en Madrid, Barcelona y
Asturias. Sublevaciones especialmente la de Asturias, que tuvo que reprimir el Ejército con

50
dureza ~".

4" Garcia Cortazar, F. Gonzélez Vesga, IM. (1995), Historia de Espafia, Alianza Editorial, Madrid, Pag. 544-
546.
* Ibid., Pag. 564-565.
* Vicens Vives, J. (1974), Historia General Moderna, Montaner y Simon, Barcelona, Vol. IT Pag. 576-577.
50 17
Ibid.
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La inestabilidad se mantendria durante 1935 hasta llegar a las elecciones del 16 de
febrero de 1936 en que alcanzd el poder el gobierno del Frente Popular. Finalmente el 18
de julio de este afio se levanto en armas el Ejército Espafiol de Canarias y Marruecos con lo
que se iniciaria la Guerra Civil que enfrentd a los espafioles por espacio de tres afos, en los

que se detuvo el fluir del desarrollo intelectual y cientifico en nuestro pais .

1 Vicens Vives, J. (1974), Historia General Moderna, Montaner y Simon, Barcelona, Vol. II Pag. 576-577.
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1.3.- DESCUBRIMIENTOS CIENTIFICOS Y TECNOLOGICOS DE MAYOR INTERES
EN ESTE PERIODO

La ciencia y la practica médicas constituyen en nuestros dias una de las ramas del
saber sujeta a mayores progresos técnicos. El avance ha sido tan espectacular que la
evolucion en los métodos diagnosticos y terapéuticos han alargado sustancialmente la
duracién y calidad de la vida, tanto desde el punto de vista organico como en términos

generales.

El eje de la evolucion en el del siglo XIX fue la “fe en la ciencia” como ultima
consecuencia de la “fe en la razon” renacentista. Augusto Comte en su Cours de
Philosophie positive (1830-1842), declara que se ha alcanzado el tercer estadio de la
evolucion humana: después del teologico y el metafisico, el positivo en que todo descansa
en el dato. Sin datos no hay ciencia, sin ciencia no hay progreso técnico, sin progreso la
sociedad no alcanza el estado definitivo de la mente humana™. De esta actitud filoséfica
deriva en primer lugar la nueva fisiologia que desarrolla Claude Bernard (1813-1878) en su
Introduction a la Medicine Experimentale publicada en 1859. En este mismo afo Charles

Darwin edita e/ Origen de las Especies base de las teorias evolucionistas.

A partir de los comienzos del siglo XIX se establecen los comienzos del Método
Anatomo-clinico. La lesion es la clave del diagnostico y a su vez es el fundamento de la
clinica. Hasta entonces, la lesion habia acompafiado al sintoma. El eje de la Medicina
Contemporanea seria conocer la lesion que justificaria luego la interpretacion de todas las
manifestaciones clinicas™. Entre los médicos de la llamada Nueva Escuela Vienesa la
maxima figura seria Karl von Rokitansky (1804-1878) que con su extraordinario “Tratado
de Anatomia patologica” construiria la base del Método Anatomoclinico, por fin Rudolf
Virchow (1821-1902) ocuparia un lugar destacado en la Medicina del siglo XX formulando
su doctrina sobre la Patologia celular (Die Cellularpathologie) en 1854, a ¢l se debe el

52 Vicens Vives, J. (1974), Historia General Moderna, Montaner y Simon, Barcelona, Vol. II Pag. 395.

33 Fue Bichat (1771-1802) quien formulo los principios del método anatomoclinico, proponindo una
nosologia con base anatomopatologica, mas tarde Corvisart (1775-1821) y Laénnec serian los encargados en
de la elaboracion del método anatomoclinico. Lain Entralgo, P. (1974), Historia Universal de la Medicina,
Barcelona.
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desarrollo de la Anatomia Patoléogica microscopica como base de las distintas

enfermedades™.

Un hecho fundamental en el XIX seria el desarrollo por George Stephenson de la
maquina de vapor aplicada a la locomotora que realizaria sus primeras pruebas sobre vias
de hierro entre Stockton y Darlington en 1825, y entre Liverpool y Manchester en 1830.
También en 1850 los buques de vapor se imponen a los veleros. Las distancias entre los
paises se acortan y también se establecen comunicaciones mas fluidas con las aplicaciones
técnicas de la electricidad. Las noticias se transmiten instantdineamente a través de los hilos
telegraficos y telefénicos (Morse en 1836 y Graham Bell en 1876). Michael Faraday en
1831 revoluciona la produccion de energia. Por fin en 1879 Thomas Edison descubre la

lampara incandescente™.

En el afio 1842 se descubre el efecto anestésico del éter, realizando el Cirujano
Crawford W. Long la primera intervencion bajo anestesia. En 1844 Horace Wells utiliza el
protoxido de nitrégeno en Cirugia dental y dos afios mas tarde William Thomas Green
Morton se sirve del vapor de éter sulfirico con la misma finalidad, por ultimo en 1847 el
Ciryjano Young Simpson emplearia el éter en obstetricia y descubre las propiedades

anestésicas del cloroformo>®.

En 1847 el ginecologo austriaco Ignazius Philipp Semmelweis averigua el origen de
la fiebre puerperal y comprueba que los lavados antisépticos reducen la mortalidad. Afios
mas tarde en 1865 el Cirujano inglés Joseph Lister generaliza el procedimiento a todo el

campo de la Cirugia®’.

Luis Pasteur (1822-1895) en 1856 preveia la existencia de microorganismos en la

fermentacion, ocho afos mas tarde negaria la generacion espontanea. Un nuevo concepto,

5% Riera, J. (1985) Historia, Medicina y Sociedad, Piramide, Madrid, Pag. 205-206.

33 Vicens Vives, J. (1974), Historia General Moderna, Montaner y Simon, Barcelona, Vol. IT P4g.400-401.
%% Diccionario Enciclopédico Espasa (1989), Espasa-Calpe S.A., Madrid, Vol. I Pag. 717.

7 Vicens Vives, J. (1974), Historia General Moderna, Montaner y Simén, Barcelona, Vol. II Pag. 427.
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el de la existencia de los microbios, iba a dar la oportunidad a bidlogos y médicos para

conocer el origen de las enfermedades e intentar curarlas®®.

La importancia de la fisiopatologia en la interpretacion de las enfermedades se inicia
en el momento que se comienzan a valorar distintos parametros clinicos que ayudan a
determinar el curso evolutivo de las enfermedades. Asi en marzo de 1868 Wunderlich
publica su famosa obra “Sobre la temperatura de las enfermedades: Manual de
termometria clinica”, como consecuencia de la construccion del termémetro clinico por

Celsius en Leipzig™.

El siglo XIX es también el siglo en que Luis Pasteur y Robert Koch confirmaron
plenamente y por la via experimental, el origen bacteriano de las enfermedades
infecciosas®. Luis Pasteur (1822-1895) fundament6 la teoria de que los gérmenes
patogenos eran los causantes de las enfermedades infecciosas®'. Robert Koch (1843-1910)
perfecciono los métodos de cultivo identificando nuevos gérmenes y fue quien en 1882
consigue aislar el bacilo de la tuberculosis®. Pasteur un afio mas tarde lograria un éxito

espectacular en el tratamiento de la hidrofobia®.

En la segunda mitad del siglo XIX con la evolucion de los métodos anestésicos y
con la introduccion del procedimiento antiséptico de Lister la Cirugia abierta avanzaria
lentamente. Ya entonces se sabia que la obstruccion de las vias urinarias asociada a las
infecciones repetidas provocaba la uremia y el fallecimiento del enfermo en el plazo de un
mes en un alto porcentaje de pacientes (8%)**.

Al terminar el siglo XIX la ciencia y la tecnologia siguen incorporando nuevos

descubrimientos. En 1879 Tomas Alva Edison inventaba la ldmpara incandescente,

8 Vicens Vives, J. (1974), Historia General Moderna, Montaner y Simoén, Barcelona, Vol. II Pag. 396.

59 Pulido Martin, A. (1962), Recuerdos de un Medico, José Luis Cosano, Madrid, Pag. 152.

60 Riera, J. (1985) Historia, Medicina y Sociedad, Piramide, Madrid, Pag. 217-230.

81 pasteur realizo estudios decisivos sobre la fermentacion del vino y de los productos lacteos y extrapolé a la
medicina la justificacion de las enfermedades infecciosas por la presencia de los gérmenes patogenos

52 Paul Ehrlich consider6 este descubrimiento como “el mas grande acontecimiento cientifico”.

8 Vicens Vives, J. (1974), Historia General Moderna, Montaner y Simén, Barcelona, Vol. II Pag. 397.

64 Blandy, JP. (1981), Reseccion Transuretral, Jims, Barcelona, Pag. 4.
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descubrimiento trascendente, no solo para favorecer las actividades humanas en general,
sino también para el desarrollo de la Cirugia y los métodos endoscopicos en particular®.
En 1887 Heinrich Hertz en Alemania comprueba que las ondas de alta frecuencia que

llevan su nombre se propagan en el espacio.

Wilhelm Konrad Rontgen descubre en 1895 los rayos X que tanta importancia
tendrian en el diagnostico médico, la utilidad de esta técnica aumentd con la introduccion
de los contrastes yodados y sus aplicaciones concretas en el campo de la Urologia. A la
pielografia ascendente se afiadira la urografia excretora introducida por Lichtemberg en
1929 y otras exploraciones radioldgicas como la Cistografia y la Uretrografia retrograda.

iy o . — 66
Por tltimo se iniciarian las investigaciones atomicas’ .

Diccionario Enciclopédico Espasa (1989), Espasa-Calpe S.A., Madrid, Vol I Pag.120.
Vicens Vives, J. (1974), Historia General Moderna, Montaner y Simén, Barcelona, Vol. II Pag. 427.
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1. 4.- EVOLUCION DE LA UROLOGIA HASTA LA EPOCA REFERIDA EN LOS
PAISES CIVILIZADOS

En Europa la Urologia englobada inicialmente en la Cirugia sigue desde los siglos
XIIT al XVII unos derroteros parecidos a lo que acontecen en nuestro pais. En la época
medieval los Cirujanos-barberos se desplazan de pueblo en pueblo realizando asistencias
manuales, sin disponer de una doctrina establecida ni ser reconocidos en las primeras
universidades que se crean. Asi por ejemplo cuando Robert de Sorbon funda su
Universidad en el Paris de 1253 dedicada a los estudios teoldgicos, la Medicina es una rama

de las fisicas y desde luego no incluye la Cirugia®’.

En el siglo XVI Ambroise Paré (1510-1590) Cirujano de cuatro reyes de Francia,
que ni siquiera era conocedor del latin, es reconocido no sin reservas por los académicos
universitarios. La Cirugia es aceptada como ciencia, se establece la posibilidad de
diseccionar los caddveres y se abre el camino para progresar en los conocimientos
anatomicos y por ende para conocer las patologias quirtrgicas. Tres de los diez libros de

Cirugia de Paré hacen referencia a temas urologicos® .

1.4.1.- “Padecimientos de la Uretra”, los Uretrotomistas

Desde que en 1551, a mediados del siglo XVI en que el espaiol Andrés Laguna y
algo mas tarde Ambrosio Paré en Francia en 1563, utilizaran para el tratamiento de “las
carnosidades uretrales”, un instrumento en forma de sonda que disponia de un extremo
cortante protegido por un mandril®. Con la gran aportacion en 1588 de nuestro Francisco
Diaz, Doctor en Medicina y Maestro en Filosofia en 1588, en su “Tratado de todas las
enfermedades de los rifiones, vexiga, y carnosidades de la Verga, y urina, dividido en tres

libros”, y la descripcion que haria de su instrumento “cisorio”, para operar las

57 Jardin, A. (1996), The History of Urology in France, , En Mattelaer JJ., Historia Urologiae Europaeae Vol
III: Historical Committee of E. A. U..Kortrijk (Belgium): St. Maarten Clinic. Pag. 12.
687

1bid.
%Tanto Andrés Laguna como Ambrosio Paré atribuian este procedimiento a un portugués llamado Maese
Felipe.
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“callosidades” del cuello de la vejiga’’. Ya no se producirian avances en las técnicas endo-
uretrales hasta principios del siglo XIX, cuando se empez6 a reconocer el papel obstructivo
que la prostata originaba al aumentar su tamafio y estrangular el cuello vesical’'.

En el tratamiento ciego de las estenosis de la uretra no se produjeron avances hasta
mediados del siglo XIX, en que Jacques Maisonneuve (1809-1877) mejor6 el Uretrotomo

. g . 72
afiadiendo un guia conductora’”.

1.4.2.- “El mal de la Piedra”, Tallistas y Litotomistas

En lo que se refiere a la evolucion de la litotomia, término utilizado para designar la
técnica desarrollada para el tratamiento de la litiasis vesical’. Hay que recordar que la
litiasis vesical fue una patologia frecuente hasta el siglo XIX, quizas atribuible al tipo de la
alimentacion, ya por tratarse de una dieta habitual de cereales o por el abuso en los
productos carnicos, o bien por que no existia un tratamiento adecuado para la obstruccion

del tramo urinario inferior.

En la época greco-romana la unica manera conocida para extraer los calculos de la
vejiga era la llamada “pequefio aparato”. Cornelio Celso contempordneo de los
emperadores romanos Augusto y Tiberio en los afios de comienzo de la Era Cristiana,
escribid una obra enciclopédica “De Artibus” en la que se dedicaban ocho tomos a la
Medicina. El tomo siete es un tratado modélico de la Cirugia de su tiempo, en el que se
detalla el método para realizar el sondaje uretral y se hace una descripcion de la técnica

conocida como talla con pequefio aparato o cistolitotomia de Celso, que al parecer este

70 Maganto Pavon, E. Clemente, E. Carrera, C. (1999), Hitos en la Historia de la Urologia, Pulso S.A.,
Barcelona, Vol. 11, Pag. 59.

"' Nesbit, RM. (1946), Transuretral Prostatectomy, Charles C Thomas, Springfield (Illinois), Pag. 114.

7 Jardin, A. (1996), The History of Urology in France, , En Mattelaer JJ., Historia Urologiae Europaeae Vol
III: Historical Committee of E. A. U..Kortrijk (Belgium): St. Maarten Clinic. Pag. 19-21.

P Ibid., Pag. 14.
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realizaba en pacientes jovenes (de nueve a catorce afios) con medios instrumentales

sencillos’.

Durante toda la edad media no se produjeron avances en el tratamiento de las
litiasis. El precepto del Juramento de Hipdcrates: “no tallaré, dejando tal operacion a los
que se dedican a practicarla”, unido a la dificultad y habituales complicaciones de la

, . - ;. ’ 75
técnica, la dejarian en manos de empiricos, curanderos, aventureros y picaros’”.

En el siglo X, tres siglos después de la invasion musulmana de Persia y Siria donde
habian conocido las obras médicas de los autores greco-latinos, los autores darabes
reelaboran los textos y crean escuelas como la de Al-Andalus en Coérdoba. Albucalsis
Cirujano acreditado en Cordoba dedicé dos de los catorce capitulos de su tratado a la

Urologia, mejorando el instrumental para realizar la talla Celsiana’.

En el siglo XIV Guy de Chauliac considerado padre de la Cirugia francesa, en su
obra fundamental “Chirurgia Magna”(1343) dedica un capitulo a la litiasis urinaria. En
Espaia Julian Gutiérrez imprime en Toledo en 1498 el primer tratado monografico sobre la

“Cura de la piedra...” en lengua vernacula’’.

A principios del siglo XVI el cremonense Giovanni da Romanis para obviar la
dificultad que en la talla representaba encontrar el cuello de la vejiga, introducia una sonda
en la uretra que actuaba como guia en la incision perineal. Su discipulo Mariano Santo que
habia sido Cirujano Militar espafiol en la guerra de Carlos V contra los turcos, en su libro

)

“Libellus aureus de lapida a vesica per incisionem extraendo” impreso en Venecia en
1535 divulga lo que mas tarde se denomind “apparatus magnus o sectio mariana”, que
consistia en el perfeccionamiento del “apparatus minor” por la introduccion de un

instrumental quirGrgico mas completo y sofisticado’®.

74 Maganto Pavon, E. Clemente, E. Carrera, C. (1999), Hitos en la Historia de la Urologia, Pulso S.A.,
Barcelona, Vol. 11, Pags. 16-27.

> Maganto Pavon, E. Clemente, E. Carrera, C. (1999), Hitos en la Historia de la Urologia, Pulso S.A.,
Barcelona, Vol. I, Pag. 28.

78 Ibid., Pags. 43-53.

7 Ibid., Pags. 55-65.

8 Ibid., Vol. I, Pags. 8-10.
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En Espafia serian Martin de Castellanos (1545-1614) y el propio Francisco Diaz
quienes incorporan esta técnica conocida como “Talla a la italiana™. EIl ultimo, en su
“Tratado nuevamente impresso de todas las enfermedades de los rifiones, vejiga, y
carnosidades de la verga y urina” impreso en Madrid en 1588, comenta que este método

permite operar a varones mayores de veinte afios’".

Al francés Germain Colot a mediados del siglo XVI, algunos autores errobneamente
le atribuyen ser el primero en realizar la litotomia mediante el gran aparato (técnica cruenta
en que se introducian una serie de utensilios que facilitaban su ejecucion). Seguidores de
Colot fueron sus propios descendientes, Francois Tolet Cirujano de Luis XIV, Pierre
Franco primero en realizar una litotomia en un nifio por via supraptbica y el famoso frere
Jacques (Jacobo Beaulieu) (1651-1719) cuya incision latero-perineal y pre-rectal,

incindiendo el cuello vesical se considerd la menos peligrosa®.

Pierre Franco (1500-1570) Cirujano provenzal autodidacta y muy habil describe en
el capitulo XXXV de su libro “Traité des hernies contenant un ample declaration de toutes
leurs especes, autres excellentes parties de la Chirurgie, assavoir de la pierre,...” editado
en Lyon en 1561, haber utilizado la via suprapubica en 1556 para extraer un calculo vesical
a un joven. John Douglas eminente Cirujano inglés siglo y medio mas tarde (1719)
reivindica la técnica como propia, denominandola “apparatus altus” o “lithotomia
Douglasiana”. Mas tarde su discipulo William Chelseden llena la vejiga con agua de avena
(1723), gesto simple que facilita la cistostomia y disminuye las complicaciones® . Cabe
anadir que los buenos resultados definitivos en la litotomia suprapubica, solo se

conseguirian con la introduccion de la narcosis y de la asepsia ya en el siglo XIX.

Civiale inventor de un litotritor mecanico, crearia la primera unidad de Urologia en

el Paris de 1824, llamada “Unidad de los Calculosos” 82 Otros litrotitores similares serian

™ Ibid., Vol. II, Pag. 17.

% Jardin, A. (1996), The History of Urology in France, , En Mattelaer JI., Historia Urologiae Europaeae Vol
III: Historical Committee of E. A. U..Kortrijk (Belgium): St. Maarten Clinic. Pag. 15-16.

8l Maganto Pavon, E. Clemente, E. Carrera, C. (1999), Hitos en la Historia de la Urologia, Pulso S.A.,
Barcelona, Vol. 11, Pag. 24.

82 Jardin, A. (1996), The History of Urology in France, , En Mattelaer JJ., Historia Urologiae Europaeae Vol
III: Historical Committee of E. A. U..Kortrijk (Belgium): St. Maarten Clinic. Pag. 16-17.
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los disefiados por Leroy d'Etiolles (1797-1860) y perfeccionados por Heurteloup en 1832
que incluso afiadia un martillo para transmitir sus impactos a través del litotritor y poder

fracturar los calculos.

1.4.3.- La Hipertrofia Prostatica, conceptos y tratamiento

La palabra prostata que proviene del latin “glandula pro stata”, es atribuida a
Herofilo de Alejandria que la describe 300 afos antes de Cristo. Fue Hipdcrates quien hizo
la descripcion de la sintomatologia que causaba la estrechez del cuello vesical en los
varones de edad avanzada, y supo diferenciarla de la disuria de los que padecian el “mal de

la piedra”.

Es al espanol Francisco Diaz en el Madrid de 1588 a quien se atribuye la
publicacion del primer Tratado de Urologia, en que se describe de forma precisa la glandula
prostatica. En el libro segundo del “Tratado nuevamente impresso de todas las
enfermedades de los rifiones, vexiga y carnosidades de la verga y urina” se puede leer: “el
cuello vesical es en los varones mds estrecho que en las mujeres y mads largo... asi en
varones como en hembras hay un murecillo que crece todo el cuello alrededor y en este
murecillo tienen los varones un pico de carne esponjosa donde se detiene la simiente

. » 83
recogida para cuando se ha de expeler” ™.

Durante los tres siglos siguientes, solo existen algunos estudios como los de
Morgagni que hagan referencia a los distintos tipos de hipertrofia prostatica. En 1816
A.R.M. Sullivan se doctora en el Colegio de Cirujanos de Nueva York con una tesis que
trataba de forma monogréfica del estudio de la glandula prostatica. En 1822 un médico

aleman A. Beling publicaria en Berlin un tratado sobre el cancer de prostata con el titulo

% Diaz, F. (1588), Tratado Nuevamente Impresso, de todas las Enfermedades de los Rifiones, Vexiga y
Carnosidades de la Verga, Francisco Sanchez, Madrid, Pags. 189-190.
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“Carcinomatose Degeneration der Vorsteherdriise” (Degeneracion carcinomatosa de

glandula prostatica)™*.

En cuanto al tratamiento de la obstruccion urinaria por la hipertrofia de la prostata,
William Blizard en 1806 habia descrito su técnica de seccion de la prostata con una cuchilla
doble introducida mediante uretrotomia perineal. Stafford en 1831 lo realizaba con una
lanceta que recuerda los uretrotomos actuales. El inglés Gutrhie en 1836 incindia la
contractura del cuello vesical con una sonda armada con una cuchilla cortante. En Francia
entre los litotomistas que estuvieron representados por Civiale, Mercier y Leroy D, Etiolles,
los dos ultimos modificaron el litotritor tipo Heurteloup, sustituyendo su garra moévil por
una cuchilla cortante que cortaba al aproximarse a la rama fija (“Incisor” de Mercier,

1844), ambos intentarian reivindicar la paternidad de dicha intervencion®’.

Obra fundamental en el estudio de la patologia prostatica, seria el primer texto de
Urologia escrito por un Cirujano americano J. Parrish en 1836, en que describe técnicas de
drenaje de abscesos prostaticos, asi como el uso de tubos supraptbicos en la obstruccion
vesical®. En 1858 Henry Thompson dio a conocer su obra sobre la prostata hipertrofiada,
su patologia y tratamiento; identificaba diversas patologias y modifico el concepto

genérico de “escirro” al definir abscesos, tuberculosis, hipertrofia y cancer.

La via transuretral para la incision del cuello vesical fue abandonada hasta 1877 en
que Bottini present6 su “incisor” de galvano-cauterio, en que la hoja cortante habia sido
sustituida por un asa de platino que se ponia incandescente mediante una fuente de energia
eléctrica. En 1890 comunicéd en el British Medical Journal haber realizado sesenta
operaciones con su instrumento. El inconveniente de todas estas técnicas radicaba en que

todas ellas eran ciegas. Wishard en 1902 utiliz6 un instrumento similar que introducia por

84 Beling, A. (1822), Carcinomatdse Degeneration der Vorteherdriise. Arch. Med. Erfahrung (Berl.), N°. 1,
Pag. 443.

% Purpon, 1. (1979): Prostatectomia Transuretral Endoscépica, Queromon Editores, Madrid, Pags. 155-157.
% Maganto Pavon, E. (1986): Cancer de Prostata, Ed. Med. Intern. S.A., Madrid, Vol. I, Pag. 9.
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via perineal al tiempo que con un especulo y una luz frontal intentaba hacer visible el lugar
87 88

de la incision
En St. Peters Hospital, en 1893 Reginald Harrison desconfiaba del sistema de

Bottini y preferia abrir la vejiga y dilatar el meato interno con el dedo, técnica que también

realizaba por uretrotomia perineal®.

Al mismo tiempo que evolucionaban los primeros intentos de resolver la patologia
obstructiva prostatica por métodos endo-uretrales, ya en 1827 Jean Amussat al realizar una
cistolitotomia suprapubica extirpa una tumoracion redondeada y firme cercana al cuello
vesical (que no podia ser otra cosa que el l6bulo medio prostatico), mejorando los sintomas
obstructivos del paciente. Posteriormente se llevarian a cabo otras extracciones
suprapubicas de fragmentos prostaticos por autores como Billroth (1885), Trendelenburg
(1886), Mc.Gill (1887), Schmidt (1888), Kiimell (1889) y Guyon (1889). En 1894 Charles
Mayo Robson public6 unos casos de prostatectomia suprapubica tanto parciales como
enucleaciones completas. Pero fue finalmente el Cirujano neoyorquino Eugene Fuller quien
comenzd a realizar sistematicamente desde 1894 adenomectomias totales o “radicales”

segtin la denominacion de la época’.

En 1900 Freyer con pequeiiisimas variaciones sobre el método de Fuller describe su
enucleacion completa del adenoma y se atribuye la técnica como original’'. Este método de
evidente utilidad para enuclear grandes adenomas era cuestionado por Fuller en las

prostatas pequeiias o fibrosas’

El método de la prostatectomia suprapubica fue depurandose con el paso del tiempo.
De gran importancia fue la aportacion que en 1927 hizo el australiano Harry Harris que

desarrolld una técnica eficaz de hemostasia sobre el cuello vesical, dando paso al cierre

¥ Ibid., Pags. 158-159.

%Nesbit, RM. (1946): Transuretral Prostatectomy. Springfield (Illinois): Charles C Thomas; 1946. Pags.
115-120.

8 Blandy, JP. (1981) Reseccion Transuretral , Editorial Jims, Barcelona, Pag. 4.

90 Maganto Pavon, E. Clemente, E. Carrera, C. (1999), Hitos en la Historia de la Urologia, Pulso S.A.,
Barcelona, Vol. IV, Pags. 7-8.

! Ibid., Pags. 8-13.
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primario de la vejiga y evitando la necesidad de dejar gruesos tubos de drenaje para la orina

y el sangrado postquirargico’.

1.4.4.- El Riiién, su patologia y posibilidades quirurgicas

En lo que se refiere al estudio de la patologia renal hay que mencionar a Richard
Bright (1789-1858), que trabajaba en el Guy’s Hospital de Londres y estudio con detalle
las enfermedades cronicas del riién publicando importantes trabajos clinicos sobre la
nefritis, afeccion que mas tarde seria denominada enfermedad de Bright . En Francia Pierre

Rayer publicaba en 1839 su “Traité des maladies des reins”.

Desde el punto de vista quirtrgico, a mediados del siglo XIX, la extirpacion del
rifidén era una intervencion que se consideraba incompatible con la vida. Desde Sennert y
Morgagni en el siglo XVII las tinicas maniobras que se realizaban sobre el rifion, eran los

. . , ., . 94
drenajes de abscesos o las que se incluian con la reparacion de las heridas de guerra™.

La introduccion de la anestesia en 1846 y de la antisepsia en 1868, cambiaria el
concepto de la Cirugia. La primera nefrectomia programada fue la realizada por el ex-
Cirujano Militar aleman Gustav Simon en 1869 por via lumbar posterior, abordaje que atn

sigue vigente hoy en dia”.

En Espaiia la primera nefrectomia fue la realizada en 1874 por el afamado Cirujano

Federico Rubio y Gali, que en 1880 fue el creador del Instituto de Especialidades

Quirurgicas del Hospital de la Princesa’.

92 Blandy, JP. (1981) Reseccion Transuretral , Editorial Jims, Barcelona, Pag. 4.

9 Maganto Pavon, E. Clemente, E. Carrera, C. (1999), Hitos en la Historia de la Urologia, Pulso S.A.,
Barcelona, Vol. IV, Pags.15.

94 Maganto Pavon, E. Clemente, E. Carrera, C. (1999), Hitos en la Historia de la Urologia, Pulso S.A.,
Barcelona, Vol. 111, Pags. 39-41.

% Ibid.
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La llegada de Joaquin Albarran a Paris y el desarrollo en el Hospital Necker de la
moderna Urologia en los veinte ultimos afios del siglo XIX, ampliaria las posibilidades de

esta rama de la Cirugia hasta niveles inimaginables.

Hay que hacer mencion a los primeros pasos que cara al transplante de érganos,
también se darian a finales del siglo XIX con la mejora de las técnicas de sutura vascular
por Payr y Jaboulay. Emerich Ullmann realizaria en Viena en febrero de 1902 el primer
transplante renal experimental en un perro. Estaban a punto de llegar los experimentos de
Alexis Carrel nacido en Lyon en 1873 que se traslad6 para realizar sus estudios a Estados
Unidos y que obtendria por sus trabajos en este campo el Premio Novel que le seria

concedido en 1912”7,

1.4.5.- La Endoscopia, valor diagnostico y aplicaciones quirurgicas

Pero no todos los avances urolégicos se producen en esta linea, en el XIX francés
participarian otros nombres cuyas aportaciones son aun hoy vigentes. Asi recordaremos a
Joseph Fréderic Charriére que gradua los catéteres con intervalos en su didmetro de 0.33
mm., August Nelaton inventor de las sondas vulcanizadas que llevan su nombre, Jules
Bénique inventor de los dilatadores metalicos, Pierre Salomon Ségalas d Etcheparre
inventor del primer “uretrocystic speculum” en 1826, Antoine Jean Désormeaux que
mejord la vision de su  “cystoscope” anadiendo una lampara de aceite cuya luz se
concentraba con una lente convergente, Auguste Mercier inventor de la sonda acodada en

1836 y por fin Maisonneuve que mejoré el uretrotomo al afiadirle un guia conductora®™.

Al mismo tiempo que se van estructurando los conocimientos teoricos que van

individualizando la Urologia como rama de las ciencias médico-quirrgicas, también se

7 Maganto Pavon, E. Clemente, E. Carrera, C. (1999), Hitos en la Historia de la Urologia, Pulso S.A.,
Barcelona, Vol. 111, Pags. 23-35.

% Jardin, A. (1996), The History of Urology in France, , En Mattelaer JJ., Historia Urologiae Europaeae Vol
III: Historical Committee of E. A. U..Kortrijk (Belgium): St. Maarten Clinic. Pag. 19-21.
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producirdn en la segunda mitad del siglo XIX los descubrimientos técnicos que aplicados a

la Urologia darian caracter definitivo a esta especialidad.

Un descubrimiento fundamental para la Urologia en el ultimo cuarto del siglo XIX
es el Cistoscopio disefiado por el aleman Nitze en 1877 que incorporaba un sistema de
lentes con objeto de ampliar el area explorada, que a su vez era iluminada por un asa de
platino envainada en una pluma de ganso enfriada por una corriente continua de agua. El
instrumento descrito fue desarrollado por un fabricante Vienés llamado Leiter, que lo
comercializd en 1880. Con el descubrimiento de Edison en 1879 de la lampara
incandescente, fue en 1887 cuando esta fue incorporada al primitivo cistoscopio. En los
Estados Unidos con su tecnologia emergente Reinhold Wappler en colaboracion con el Dr.
William K. Otis de New York presentarian su primer cistoscopio a la Asociacion

Americana de Cirujanos Genitourinarios en 1900%.

El siguiente paso de importancia fue dado por Hugh H.Young en 1909 al incorporar
una navaja tubular que se deslizaba por una vaina cilindrica de extremo acodado, que fue
llamada “punch”, resecaba un cilindro de tejido que previamente se habia introducido en
la amplia ventana de que disponia cercana a la acodadura distal de la vaina. El método se
realizaba utilizando anestesia local con cocaina. Presentado en 1911 en el primer Congreso
Internacional de Londres, en 1913 Young publicaria un trabajo en la revista de la
Asociacion de Médica Americana en que se aseguraba haber intervenido a cien pacientes.
Ademas de la limitada capacidad de reseccion el inconveniente principal radicaba en la
imposibilidad de realizar hemostasia'®. En 1920 Caulk adapté una corriente eléctrica al

; - . 55 101
tubo cortante con lo que conseguia una relativa hemostasia” .

De importancia primordial para la evolucion de la reseccion transuretral, fue el
descubrimiento de Hertz en 1888 de las corrientes oscilatorias de alta frecuencia.
D’Arsonval en 1890 demostré que las corrientes de alta frecuencia por encima de las

10.000 oscilaciones por segundo, no producian contracciones musculares y atravesaban el

% Nesbit, RM. (1946): Transuretral Prostatectomy. Springfield (Illinois): Charles C Thomas; 1946. Pag. 121.
1% purpon, 1. (1979): Prostatectomia Transuretral Endoscdpica, Queromén Editores, Madrid, Pags. 158-159.
1% Nesbit, RM. (1946): Transuretral Prostatectomy. Springfield (Illinois): Charles C Thomas; 1946. Pag.
128.
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organismo sin producir ningun efecto salvo calor. Desarrollando este concepto Oudin
empled una corriente monopolar con la que conseguia la desecacion de la superficie tisular,
efecto “seco” o corriente cortante, seria el mismo D"Arsonval quien con corriente bipolar
produciria un efecto “humedo” de coagulacion cuya profundidad dependia de la intensidad
de la corriente y del tiempo de aplicacion. Edwin Beer en 1910 fue el primero en utilizar
una corriente monopolar bajo el agua, valiéndose de un electrodo bien aislado y del

. . . . ., . 102
cistoscopio de Nitze para conseguir la destruccion de los tumores vesicales .

En 1913, Luys en Paris popularizaria el “Forage”, método que consistia en realizar
una perforacion en la prostata o cuello vesical con un electrodo activo de corriente
coagulante que se introducia por via transuretral sin distender la vejiga con agua. Al cabo
de unas cuantas sesiones, a menudo realizadas con anestesia local, aseguraba obtener

1 104
excelentes resultados'® 1%,

En 1926 Maximilian Stern, introduce el principio de la camisa fenestrada y sustituye
el cuchillo tubular por un alambre de tungsteno que cortaba el tejido en finos espaguetis

. . . ‘ . o]
con una corriente seca de alta frecuencia, denomina a su aparato “resectoscopio” '”.

Caulk en 1930 utiliza el “punch” de Young modificado, al incorporar la hemostasia
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eléctrica a través de una cuchilla de platino e iridio que cortaba y cauterizaba .

Pero el verdadero avance en la Cirugia transuretral procede de la evolucion de la
Urologia americana. Hay que agradecer a Joseph Mc.Carthy el disefio y a Reinhold
Wappler la ejecucion del sistema foroblicuo de lentes. En 1931 Frederick Wappler patenta

su generador de tubo de radio con el nombre de “Comprex Oscilator” que por primera vez

192 Nesbit, RM. (1946): Transuretral Prostatectomy. Springfield (Illinois): Charles C Thomas; 1946. Pags.
122-125.
19 purpon, I. (1979): Prostatectomia Transuretral Endoscépica, Queromoén Editores, Madrid, Pags. 158-159.
1% Nesbit, RM. (1946): Transuretral Prostatectomy, Charles C Thomas, Springfield (Illinois), Pags. 122-125.
105 7. .

1bid., Pag. 30.
1% purpon, 1. (1979): Prostatectomia Transuretral Endoscdpica, Queromén Editores, Madrid, Pags. 158-159.
197 Blandy, JP. (1981) Reseccién Transuretral , Editorial Jims, Barcelona, Pag. 5.
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posee una corriente cortante eficaz, al que mas tarde se afiadiria una unidad de chispa de

efecto coagulante que completaba las necesidades del trabajo endoscopico'®.

McCarthy en 1932, perfeccionando el resectoscopio de Stern, realiza dos
cambios definitivos: cambia la vaina por una de baquelita aislante y abre su ventana en su
extremo, con lo que permite una mayor seguridad, control y rapidez en la técnica de

reseccion transuretral.

En los primeros treinta anos del siglo XX gracias a las medidas de asepsia y a los
avances anestésicos, la Cirugia de la prostata se habia realizado mediante Cirugia abierta,
. , . rq . 109 . ~ . .
bien por via perineal o suprapubica . Es a partir de los afios treinta cuando comienza el
desarrollo imparable de la Cirugia endoscépica transuretral, verdadera carta de identidad de
la “nueva” especialidad urolégica y precursora de la eclosion mucho mas tardia de los

métodos endoscopicos en otras ramas de la Cirugia.

1.4.6.- La Escuela Francesa del XIX, Joaquin Albarrin

Los métodos quirurgicos desde la época greco-romana hasta finales del siglo XIX se
llevarian a cabo mediante maniobras quirargicas méas o menos depuradas segun la

formacion anatdmica y la pericia de los Cirujanos.

De la misma manera que ocurriria en Espafa, incluso desde el Renacimiento,
todavia tendrian que transcurrir dos siglos para que se iniciaran la creacion de las Escuelas
de Cirugia. Esto supondria un primer paso, que unido al hecho de que las enfermedades del
aparato urinario iban tomando personalidad propia, exigiria la especializacion progresiva
de los Cirujanos. De esta manera, el bien hacer y lo sofisticado de los instrumentos que
comienzan a evolucionar desde el principio del siglo XIX, llevarian de manera implicita a

la especializacion en Urologia.

1% Nesbit, RM. (1946): Transuretral Prostatectomy, Charles C Thomas, Springfield (Illinois), Pags. 121-126.
19 Millin, T. (1947): Retropubic Urinary Surgery, E.& S. Livingstone LTD, Edinburgh, Pags. 1-4.
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Ya en el siglo XVIII comenz6 a manifestarse en la Medicina espafiola una marcada
influencia extranjera y fundamentalmente francesa. Los Cirujanos espafioles citaran los
trabajos y los nombres de Paré o Rousselet, Rioland, Dionis, Tolet, Morand y Colot, etc.,
asi como las cuestiones tratadas en la Real Academia de Cirugia de Paris. A esta influencia

se deberia por ejemplo la sustitucion del término “algalia” por sonda''°.

Nombres a recordar son los de Francois Gigot de Lapeyronie que crea la Academia
Francesa de Cirugia en 1731. M. Chopart con su tratado sobre las enfermedades del aparato
urinario publicado en 1792. Javier Bichat, que aunque muere a los treinta afnos traslada el
empirismo a la interpretacion de la patologia médica y quirargica, y por fin Guillaume
Dupuytren, Cirujano en el periodo Napolednico que con sus profundos conocimientos y

gran destreza aumenté en gran manera el prestigio de los Cirujanos''".

Referencia obligada de la moderna Urologia es Felix Guyon nacido en la isla de
Reunion hijo de un bretdn y una criolla. A la muerte de Civiale en 1867, Guyon que ya era
Cirujano y habia trabajado en el departamento de maternidad, se haria cargo de las camas
que en la clinica Necker se dedicaban a la litotricia. Sera el autor de una obra de referencia
“Lecons cliniques sur les affections chirurgicales de la vessie et de la prostate” y de la

primera revista de Urologia los “Annales des maladies des organes génito-urinaires”.

Los postulados de Guyon son: en primer lugar que el Ur6logo es esencialmente un
Cirujano. En segundo término opinaba que el progreso en la Urologia se conseguiria
mediante el desarrollo de las ciencias bésicas y la investigacion clinica, y por ultimo, que
también seria fundamental el conocimiento de la anatomia y la fisiologia de los o6rganos
cuyas anormalidades se pretendan tratar. Guyon seria un entusiasta de impartir la docencia
de la Urologia a otros especialistas, muchos de los cuales acudian a su departamento desde

muchos paises conocedores de su fama.

"% Cifuentes Diaz, P. (1948): Bosquejo Historico de la Urologia en Espaia anterior al siglo XIX, Discurso,
Madrid, Pag. 87.

" Jardin, A. (1996), The History of Urology in France, , En Mattelaer JJ., Historia Urologiae Europaeae
Vol III: Historical Committee of E. A. U..Kortrijk (Belgium): St. Maarten Clinic. Pag. 14
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Guyon cre6 la Asociacion Francesa de Urologia en 1896 y dirigié sus congresos
hasta 1910. Fue uno de los fundadores en 1907 de la Asociacion Internacional de Urologia
que celebro su primer congreso en Paris en ese afo, siendo su presidente hasta 1914. En
1921 dicha asociacion tomaria el nombre de Sociedad Internacional de Urologia, nombre

, : 112
que alun conserva en la actualidad ~.

El discipulo predilecto de Guyon fue Joaquin Albarran (1860-1912) espafiol nacido
en Cuba cuya madre también era criolla. Huérfano en edad temprana realiz6 sus brillantes
estudios en Barcelona. Doctor en Medicina por la Universidad de Madrid a los dieciocho
afos, obtuvo la investidura con el premio extraordinario con la tesis “El contagio de la

Tisis”. Sin ejercer la Medicina por su juventud se trasladé a Paris para aprender francés.

En Paris Albarran consolidaria sus conocimientos médicos; en 1883 gand por
oposiciébn con el nimero uno, plaza como médico interno en Medicina y Cirugia
obteniendo de nuevo el titulo de Doctor en 1889 con su tesis “Etude sur le Rein des
Urinaires”. Completaria su internado en el departamento de Guyon en el Hospital Necker,
donde en 1890 seria nombrado Profesor y Jefe de Clinica en la de Enfermedades de las
Vias Urinarias. En 1894 alcanzaria el nombramiento de Cirujano de los Hospitales de Paris
y en 1906 tras unanime votacion sucederia a su maestro en la Catedra de la Clinica de
Enfermedades de las Vias Urinarias, desarrollando un monumental trabajo a pesar de su
temprana muerte a los 52 afios. Estudi6 la Fisiologia y Patologia renal, Bacteriologia,

Endoscopia y el nuevo campo de la Radiologia'".

Entre sus obras mas conocidas figuran: “Les Tumeurs de la Vessie” (Paris 1892),
“Les Tumeurs du Rein” (Paris 1903), “Explorations des Fonctions Renales” (Paris 1905)
y como colofén su obra cumbre de los conocimientos urolégicos de la época “Medecine

Operatoire des Voies Urinaires” (Paris 1909)114 s,

"2 Ibid., Pags. 22-23.

3 Ibid., Pags. 23-28.

"4 Maganto Pavén, E. (2000), Historia Biografica y Bibliografica de la Urologia Espafiola, Edicomplet,
Madrid, Cap. IV.

"% Tallada Buiiuel, M. (1983): Vida y obra urolégica de Joaquin Maria Albarrdn, Tesis Doctoral, Madrid.
Doctoral. Madrid 1996.
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Albarran asimila a la Urologia todos los conocimientos anatomopatologicos que se
conocian, incorpora y perfecciona los métodos endoscopicos (creando la universalmente
conocida ufia deflectora que facilita el cateterismo ureteral) y radioldgicos, interpretando
correctamente la fisiopatologia de las enfermedades genito-urinarias. Por fin amplia y
perfecciona las indicaciones y técnicas quirurgicas de la especialidad consolidando la

Urologia como disciplina medico-quirargica independiente de la Cirugia General''°.

Joaquin Albarran tendria una gran influencia en la Urologia espafiola, en su
escuela se formaron la gran mayoria de los urdlogos espafioles civiles y militares que
acogia fraternalmente en el Necker o en las Maisons Dubois y de la Santé'"’. Ellos serian
los destinados a crear Servicios Especializados en los Hospitales espafioles de principio de

: 118 119
siglo .

Seria injusto no mencionar a Félix Legueu, sucesor de Albarran en 1912, que de

320 A ¢l pertenece el

manera disciplinada pero benévola dirigié el departamento hasta 193
Tratado Médico-Quirtrgico de las Vias Urinarias, premiado por la Academia de Medicina
en Francia en 1911. Traducido al castellano por El Profesor Rafael Molla Rodrigo (ex-
Médico Militar) en su segunda edicion, que incluia avances recientes en radiologia y
endoscopia del aparato urinario, y editado en Espafia por Salvat Editores en 1926. Disponia

de 708 grabados sobre la técnica quirurgica en Urologia y fue considerado como libro de

referencia a lo largo de toda la primera mitad del Siglo XX.

" Hasta la llegada de Albarran no se introduce el termino de “Urologia” para distinguir la especialidad en
“vias urinarias” como rama especializada de la Cirugia. En Francia se habia introducido este término con el
nacimiento de la Sociedad Francesa de Urologia en 1896 y en Espaiia lo haria al crearse la Asociacion
Espafiola de Urologia en 1911.

"7 Entre los Urélogos Espaiioles que se formaron con Albarrdn podemos citar al catalan Vicente Company,
los madrilefios Leonardo de la Pefia, Isidro Sanchez Covisa, Angel Pulido Martin y otros como José Maria
Bartrina y Narciso Serrallach Mauri.

'8 Maganto Pavon, E. (2000), Historia Biografica y Bibliografica de la Urologia Espafiola, Edicomplet,
Madrid, Cap. IV.

"% Tallada Buiiuel, M. (1983): Vida y obra urolégica de Joaquin Maria Albarrdn, Tesis Doctoral, Madrid.
Doctoral. Madrid 1996.

120 Jardin, A. (1996), The History of Urology in France, , En Mattelaer JJ., Historia Urologiae Europaeae
Vol III: Historical Committee of E. A. U..Kortrijk (Belgium): St. Maarten Clinic. Pag. 19-21.
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2. LA UROLOGIA MILITAR EN MADRID
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2. 1.- LA UROLOGIA EN EL HOSPITAL MILITAR DE MADRID Y EN EL HOSPITAL
MILITAR CENTRAL DE CARABANCHEL

2.1.1.- Hospital Militar de Madrid (1841 a 1889)

2.1.1.1- Antecedentes Historicos y Caracteristicas Arquitectonicas del Edificio

El Hospital Militar de Madrid en su primera etapa se crea en el antiguo Seminario
de Nobles, edificio que Felipe V habia construido en terrenos comprados a la Casa de Alba,
situados delante del Palacio de Liria y lindando con el actual Cuartel de Conde Duque
(ubicado en los terrenos que hoy corresponden a la manzana que limitan las calles de
Princesa, Serrano Jover y Martires de Alcald). Inaugurado en 1727, “para que los hijos de
la nobleza aprendieran las primeras letras, lenguas, erudicion y habilidades que
condecoran a los Nobles para que sirvan en la Patria con crédito y autoridad”. Termind
de construirse en 1751, reinando FernandoVI y fue regentado por los jesuitas hasta 1767

~ 121
afio en el que fueron expulsados ~'.

En 1783 se transformo en centro de ensefianza para hijos de militares, al tiempo que
alojaba algunas tropas hasta convertirse en cuartel de Regimientos de infanteria y Brigada
de artilleria de la Guardia Real. Restituido a los jesuitas en 1828, quedaria clausurado pocos
afios mas tarde en 1835 con la expulsion de la Compaiiia de Jesus de Espana por la Reina
Regente Maria Cristina de Borbon. De 1836 a 1840 seria sede de la recién creada
Universidad Central tras el cierre definitivo de la Universidad de Alcal4d. En este mismo

afio la Facultad de Medicina se traslado al Real Colegio de Cirugia de San Carlos'*.

El edificio quedd libre en 1840 y reformado fue asignado a la Sanidad Militar en

Madrid. El 27 de diciembre de 1841 comenzod el traslado de 381 enfermos militares

121 Torre Fernandez JM. (1996), Gémez Ulla, Hospital Militar Central, Cien Aiios de Historia, Ministerio de
Defensa, Pag. 39.
22 Ibid.
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procedentes del Hospital del Convento de Atocha y de la Enfermeria de la Carcel del

Saladero'” (Fig. 7y 8).

El Hospital Militar de Madrid contaba con 600 camas dispuestas en 24 salas o
cuadras, repartidas en tres plantas de un edificio rematado en los extremos por dos
torreones con cuatro plantas. Las salas inicialmente se llamaron con los nombres de los
hechos gloriosos de la Guerra Carlista, que habia terminado en 1839 con el abrazo de
Vergara: “Morella”, “Vergara”, “Mendigorria”, “Luchana”, “Villarrobledo”, etc.. Con
el tiempo la designacion de estas salas se hizo mas funcional: “Sala 1°de Cirugia”, “Sala

2de Medicina”, ete.'**,

2.1.1.2.- Plantilla y Reglamento del Cuerpo de Sanidad Militar

El Cuerpo de Cirujanos Militares, creado por Carlos IV en 1805 seria germen de lo
que a partir de 1829 constituiria el Real Cuerpo de Médicos-Cirujanos del Ejército, que en
1853 daria origen al Cuerpo de Sanidad Militar, nombre que aun se conserva en la

actualidad'?.

En abril de 1844 la plantilla facultativa del nuevo Hospital Militar de Madrid estaba
formada por diecisiete médicos del Ejército, que pertenecian al alin denominado Real
Cuerpo de Médicos-Cirujanos del Ejército. Todos los Cirujanos procedian de los Reales
Colegios de Cirugia. Por R.O. de 3 de agosto de 1845 se unificaron las ramas de Medicina
y Cirugia en una sola para el ejercicio de la profesion, y todos los facultativos del Hospital

Militar convalidarian sus titulos en un plazo inferior a los seis afios'*.

123 Diaz Prieto J., Higues Toribio J.R. (1974), “El primer Hospital Militar de Madrid”, Rev. Ejército, 48, Pag.
55-62.

124 Madoz, P. (1850), Diccionario geografico-estadistico-historico de Esparia y sus posesiones de Ultramar,
Madrid, Vol. 10, Pag. 863-865

125 Maganto Pavon E. (1998), Vida y Obra de Enrigue Suender (1829-1897) (Patriarca y Alma de la Urologia
Espariola), Grafinat S.A., Madrid, Pag. 19.

126 Torre Fernandez JM. (1996), Gémez Ulla, Hospital Militar Central, Cien Aiios de Historia, Ministerio de
Defensa, Pag.41.
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En los primeros diez afnos de existencia del Hospital Militar se puede valorar su
actividad a través de datos numéricos. Asi por ejemplo en 1847 hubo 6.596 ingresos con
268 fallecidos (4.06 %), porcentaje muy favorable en aquella época. En cuanto a la
incidencia de enfermedades, hasta 1850, la mitad de los ingresos padecian enfermedades
venéreas o sarna, la tercera parte sufrian dolencias internas y procesos quirurgicos, y el

resto de aproximadamente un octavo estaban aquejados de enfermedades cronicas'?’.

En el afio 1850 siendo inspector del Cuerpo D. Manuel Codornit y Farreras y
Primer Médico del Hospital el Viceconsultor D. Manuel Serrais y Bonaf6s, podemos
conocer la plantilla formada por trece facultativos y un boticario por su firma en el acta de
entrega de un retrato de la Reina Isabel II pintado por Federico Madrazo. Un afio mas tarde
aparece el primer Escalafon del Cuerpo de Sanidad Militar por el que conocemos los nueve
médicos destinados en el Hospital Militar y su categoria profesional: Primer Médico el
Viceconsultor D. Manuel Serrais y Bonafos, Primeros Ayudantes: D. Manuel del Valle y
Martinez, D. Santiago Rodriguez y Sanchez, D. José Serra y Ortega y D. Juan Maitienzo y
Rodriguez. Segundos Ayudantes: D. José Luis Lujan y Molina, D. José Sumsi y Garcia, D.

Juan Gualberto Avilés y Garcia Espinosa y D. José Moreno Hernandez'*®.

Es llamativa la “pobre” dotacién de facultativos y la limitacion en el tiempo de
permanencia de estos en el Hospital, lo cual es una constante en la Medicina Militar,
especialmente en estos afios en que era preciso cubrir los numerosos destinos en las

colonias de Ultramar'? (Fig. 9).

El 5 de abril de 1853 se elaboro el “Reglamento para el Régimen y Gobierno del
Cuerpo de Sanidad Militar” de O'Donnell que fue refrendado por la Reina Isabel II. El 15
de abril de 1855 se crea un nuevo Reglamento en que por disposicion de la Reina se
reorganiza el Cuerpo de Sanidad con la creacion de la escala facultativa, a la que una

disposiciéon de 1860 denominaria por fin Sanidad Militar'* (Fig. 10y 11).

127 Torre Fernandez JM. (1996), Gémez Ulla, Hospital Militar Central, Cien Aiios de Historia, Ministerio de
Defensa, Pag.41.
'8 Ibid, Pag. 42.
29 Ibid, Pag. 44.
B0 1bid, Pag. 42.
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El 1 de septiembre de 1873 ya en tiempos de la Primera Republica se dispone el
“Reglamento Organico del Cuerpo de S. M.”, base de su futura organizacidon, cambiando
la denominacion de los grados de los facultativos que serian: Médico Segundo, Médico
Primero, Médico Mayor, Subinspector Médico de Segunda y de Primera Clase que se
equiparan a los hoy vigentes de Teniente, Capitan, Comandante, Tte. Coronel y Coronel

respectivamente (Fig. 12).

En lo que se refiere a los Hospitales, en el afo 1884 se crea el “Reglamento de
Hospitales” que viene a sustituir el anacrénico de 1739, por el que regian hasta entonces

los Hospitales Militares'*".

2.1.1.3.- Creacion de la Sala de Operaciones, Clinicas Especiales y Consultas

Externas

Tres hechos seran fundamentales para el desarrollo de la Urologia como
especialidad en el antiguo Hospital Militar. En primer lugar la creacién en 1856 a
propuesta del segundo ayudante D. Juan Cesareo Fernandez y Fernandez Losada de “una
sala destinada a la prdctica de operaciones, en dicho Hospital, dotindola de material e
instrumental necesario con arreglo a los adelantos de la ciencia” '**. Hasta esta fecha,
segiin Madoz, las operaciones se realizaban en las salas de los pacientes “donde existia un

. . . . 133
espacio y el material necesario en cada una de ellas para poderlas practicar” ™.

En segundo lugar el intento de creacion de varias Clinicas Especializadas y entre
ellas una Clinica Especial de las Enfermedades de las Vias Urinarias, promovido por el
entonces Médico Mayor Enrique Suender en 1877, extremo que mas adelante trataremos

con mayor detalle’**.

B! Ibid, Pag.48.

132 Diaz Prieto J., Higues Toribio J.R. (1974), “El primer Hospital Militar de Madrid”, Rev. Ejército, 48, Pag.
55-62.

3 Torre Fernandez IM. (1996), Gémez Ulla, Hospital Militar Central, Cien Afios de Historia, Ministerio de
Defensa, Pag.45.

1¥* Maganto Pavén, E. (2000), Historia Biografica y Bibliografica de la Urologia Espaiiola, Edicomplet,
Madrid, Cap. IV. p: 207.
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Por ultimo la creacion de Consultas Externas de Urologia. Por R.O. del 13 de abril
de 1886 quedd aprobado el “Reglamento para las Consultas Externas” para Jefes,
Oficiales y sus familiares, en que se hacia referencia a varias especialidades nuevas “segun
determina la Direccion del Hospital Militar de Madrid”. En este reglamento se
individualizaban hasta trece disciplinas, algunas sin relacion directa con la Medicina
Militar. Por separado figuraban: “enfermedades venéreas y sifiliticas” y “afecciones de las
vias urinarias y propias de la mujer” (documento existente en Archivo Militar de Segovia
citado por Torres)'*. Segiin Maganto el Hospital Militar fue el segundo Hospital en Espaiia
en donde se crearon dichas consultas o dispensarios, las primeras fueron las que se abrieron
en 1880 con la creacién del Instituto Rubio, aunque en este centro las especialidades
creadas inicialmente fueron so6lo las de Otologia y Rinologia, Oftalmologia y

. 7136
Ginecologia ™.

El citado reglamento admite de manera fehaciente, el hecho de que en el Hospital
Militar de Madrid se realizaba una Medicina especializada para los pacientes ingresados'’.
En su segundo folio Art. 5° se puede leer: “Contando el Hospital militar de esta Plaza con
los medios de exploracion mas modernos por la Ciencia utilizados en el diagnostico y
curacion de las enfermedades y con Jefes y Oficiales Médicos expertos en el uso y manejo
del oftalmoscopio, otoscopio, laringoscopio, pleximetro, cleboscopo, esfigmografo y
uretroscopio, asi como en la inteligente apreciacion de la termometria clinica y analisis
fisico quimico y microscopico de los elementos de los tejidos y de los gérmenes morbificos
cuya proliferacion puede ser fecunda en infecciones, dolencias es de trascendental

importancia...”.

Mas adelante se afade: “Se circulara a los Capitanes Generales y Gobernadores

Militares de las Plazas los nombres de los Médicos, grupo de enfermedades en que pueden

133 Torre Fernandez JM. (1996), Gémez Ulla, Hospital Militar Central, Cien Aiios de Historia, Ministerio de
Defensa, Pag.45.

13 Maganto Pavén, E. (2000), Historia Biografica y Bibliografica de la Urologia Espafiola, Edicomplet,
Madrid, Cap. IV. p: 207.

137 «Reglamento para el servicio de los Hospitales Militares y Ambulancias del Ejército”. AGMS: Secc. 2¢,
Div. 14, Legajo 47.
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ser consultados, con expresion de los dias y horas en los que se verificaran en los varios

Hospitales, las consultas de referencia”.

Con esta normativa decantada en quince articulos se pretende extender esta
estructura asistencial a un colectivo mas amplio con el menor gasto econémico posible. Asi
por ejemplo en el Art. 14 se indica: “Si algun Jefe u Oficial desea se practique el analisis
de sus orinas, esputos, pus o cualquier otra secrecion podrd remitirlo al Laboratorio histo-
quimico instalado en el Hospital Militar de Madrid, abonando los gastos de los reactivos

que puedan consumirse”’.

En otros articulos se hacen una serie de consideraciones sobre la necesidad o no del
ingreso. Evitar la coincidencia de los sexos en las consultas y habilitar salas para pacientes
infantiles operados (menores de diez afos), asi como para mujeres que precisen ser

ingresadas

En este mismo Reglamento de 1886 por ultimo figuraba como responsable de la
Consulta de “afecciones de las vias urinarias y propias de la mujer” el Dr. Méaximo
Sanchez Hernandez, ya que el Dr. Suender habia dejado el Hospital en julio de 1881 y

estaba ya licenciado desde 1882'*.

2.1.1.4.- Especializacion Médica, asistencia a Exposiciones y Congresos,

Publicaciones en Sanidad Militar

Con el nacimiento de la anestesia cloroférmica en 1847 y el desarrollo progresivo
de las técnicas de la antisepsia se inicia el desarrollo de la especializacion en las diversas
ramas de la Cirugia. Estas novedades, junto al instrumental quirargico necesario llegan al
Hospital Militar de Madrid mediada la década de los sesenta, difundidas por los Cirujanos
Militares que disfrutaban de la “Licencia Real” para asistir a Exposiciones y Congresos

Internacionales de Ciencias Médicas. Se sabe que desde principios de los sesenta ya hubo

1% Maganto Pavon E. (1998), Vida y Obra de Enrique Suender (1829-1897) (Patriarca y Alma de la Urologia
Espariola), Grafinat S.A., Madrid, Pag. 129,170.
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en el Hospital Militar salas especializadas solamente en determinadas patologias (Clinicas)

de Oftalmologia, Medicina Interna y Cirugia General*’.

Durante estos primeros aflos existia un gran estimulo en los profesionales que
pertenecen a Sanidad Militar, favorecido por la convivencia y la comunicacion entre los
que estaban destinados en el Hospital Militar de Madrid influidos por las tendencias
internacionales. Este ambiente facilitd el nacimiento de diversas revistas y publicaciones

periodicas que se iran solapando en el tiempo.

La “Biblioteca Médico-quirurgica Castrense Esparnola” de aparicion bimensual y
corta vida se editd desde mayo de 1851 hasta agosto de 1852. En abril de 1855 se autorizéd
la edicion el “Boletin Oficial de Sanidad Militar” que se publicd desde julio de este afio
hasta finales de 1864. En 1858 Fernandez y Fernandez Losada fund6 el “Memorial de
Sanidad del Ejército y la Armada” que se creaba con la intencion de recopilar y publicar
trabajos sanitarios sin el caracter oficial que tenia el Boletin, esta publicacion tendria una
supervivencia apenas superior a un lustro y dejo de existir al coincidir con la guerra de

14
Marruecos ',

En 1864 se creo la “Revista de Sanidad Militar Esparniola y Extranjera” que en 1867
cambiaria el nombre por el de “Revista General de Ciencias Médicas de Sanidad Militar”
de duracion efimera. En 1875 se iniciaria como publicacion quincenal la “Gaceta de
Sanidad Militar” que solo tuvo una vida de diez afios'*', y por fin en 1886 los Médicos
Primeros Aycart y Quintana fundarian la “Revista de Sanidad Militar” que seria
remodelada més tarde en 1891 (2% época) y en 1913, (3* época) manteniendo sus

caracteristicas hasta 1936'*.

139 Maganto Pavon E. (1998), Vida y Obra de Enrique Suender (1829-1897) (Patriarca y Alma de la Urologia
Espariola), Grafinat S.A., Madrid, Pag.127.
1% yillalonga Martinez L., Dominguez Nimo E. (1987) “Vademecum de Sanidad Militar”. Romagraf S.A.,
Madrid, Pag. 3-7.
"I En el afio 1875 Juan Creus y Manso afamado cirujano con dedicacién a las vias urinarias daria a conocer
1541; nuevo método de talla perineal lateralizada en la “Gaceta de Sanidad Militar”.

1bid.
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A través de estas publicaciones se pueden valorar las inquietudes que desde un
principio existieron en Sanidad Militar hacia las patologias del aparato urinario, asi como la
influencia e informacion actualizada que tenian de las novedades tanto en cuanto equipos
como a técnicas desarrolladas en los paises del entorno. Véase por ejemplo las tempranas
referencias que se hacen en la “Revista de Sanidad Militar Espaniola y Extranjera” al
catéter para realizar la talla de Mercier'* (Fig. 13), al litrotitor de Civiale '** (Fig. 14), 0 a

. . . , . 145
las nuevas aplicaciones de la anestesia local con éter preconizadas por Demarquay .

En la segunda época de la Revista de Sanidad Militar que se inicia en 1891, aparte
del habitual tema monografico y de la seccion bibliografica que glosa los tratados de
distintas ramas de la Medicina o Cirugia que se van editando, se incluye un apartado que se
titula Prensa y Sociedades Médicas que hace referencia a las publicaciones nacionales o
internacionales de interés. Otro apartado llamado Prensa Militar Profesional trata de los

avances y novedades que se producen en la sanidad de los ejércitos extranjeros.

Revisando los ejemplares de la Revista de Sanidad Militar a o largo del primer
tercio de nuestro siglo, encontramos referencias a otros urdlogos de la época como al Dr.
Carlos Negrete Profesor de Vias Urinarias en el Instituto Rubio (Cinco observaciones de
calculos del rifion, 1914)*, discurso de recepcion como académico electo del Dr. Rafael
Molla y Rodrigo sobre Cirugia de la vejiga y su estado actual'*’, Ponencias a las primeras
reuniones de la Asociacion Espafiola de Urologia, como las de Dr. Pedro Cifuentes Diaz
Cirujano del Hospital de la Princesa sobre la derivacion de orina en las operaciones
uretrales y vesicales (3* Reunién de la A.E.U)'"*®, o la exploracion de la funcién renal con
la fenolsulfoftaleina, trabajo que publicaria este mismo autor en colaboraciéon con su

ayudante el Dr. N. Martin Escobar el mismo afo.

13 Catéter de Talla de S. Mercier (1886), Rev. de Sanidad Militar, Vol. 111, Pag. 470.

144 Aparato para el fraccionamiento de las piedras voluminosas en la cistostomia del Dr. Civiale (1886), Rev.
de Sanidad Militar, Vol. 111, Pag. 489-494.

145 Nuevas aplicaciones de la anestesia local (1886), Rev. de Sanidad Militar, Vol. 111, Pag. 541.

146 Negrete, C. (1914), Cinco observaciones de calculos de rifion, Rev. de Sanidad Militar, Vol. 1V, Pag.156.
7 Discurso de recepcion como académico electo del Dr. Rafael Moll4 y Rodrigo sobre cirugia de la vejiga y
su estado actual (1915), Rev. de Sanidad Militar, Vol. IV, Pag. 254-255.

18 Ponencia a la 3* Reunion de la A.E.U. del Dr. Pedro Cifuentes Diaz sobre derivacion de orina en las
operaciones uretrales y vesicales (1915), Rev. de Sanidad Militar, Vol. V, Pag. 358.
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La Revista de Sanidad Militar seria también la via natural de expresion de las
comunicaciones que realizarian los Médicos Militares destinados en el Hospital de
Carabanchel en Madrid y otros que trabajan en otros hospitales como el de Barcelona,
Valencia y otras plazas en que existian Hospitales Militares o Civico-militares por

disponer de un menor colectivo militar.

2.1.1.5.- Escuela Practica de Sanidad Militar origen de la futura Academia

de Sanidad

En noviembre de 1876 se crea la Escuela Practica de Medicina Militar o Escuela de
Aplicacion de Medicina Militar, origen de lo que mas tarde seria la Academia de Sanidad
Militar que se crearia en mayo de 1877 y fue suprimida tres afios mas tarde en 1880 por
motivos de caracter econdmico. Durante estos afios las ensefianzas fueron impartidas por
Profesores Médicos y Cirujanos destinados en el Hospital. El Hospital al igual que otras
instituciones nacionales e internacionales disponia de un Museo Anatomico que habia sido
creado en 1856 por J. Cesareo Fernandez y Fernandez Losada, y de un Laboratorio
Citoldgico e Histoquimico, ambos quedarian destruidos afios mas tarde en el incendio de

febrero de 1889'%.

En estos afios Enrique Suender destinado en el hospital, crea la por ¢l llamada
“Clinica Especial de Enfermedades de las Vias Urinarias” ° (Fig. 15). Este hecho se

tratard mas extensamente al referirnos a la biografia profesional de Suender.

Con el incendio del antiguo caseréon que albergaba las instalaciones del Hospital

Militar de Madrid el 8 de febrero de 1889, se cierra una etapa de la Sanidad Militar que

14 Torre Fernandez JM. (1996), Gémez Ulla, Hospital Militar Central, Cien Aiios de Historia, Ministerio de
Defensa, Pag.44-46.

1% Maganto Pavén E., Vallejo Herrador J. (1997), ;Comenzé la Urologia Espafiola en el Hospital Militar de
Madrid? (Homenaje a Enrique Suender en el primer centenario de su fallecimiento), Poster del LXII
Congreso Nacional de Urologia, ENE EDICIONES s.a., Madrid.
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vuelve quedarse sin un centro de referencia durante siete afios, hasta la inauguracion del

nuevo Hospital Militar de Carabanchel'".

2.1.2.- Siete afos sin Hospital Militar (1889 - 1896)

En la madrugada del ocho de febrero de 1889 se declar6 un gran incendio en el
primitivo Hospital Militar de Madrid, que exigiria la inmediata evacuacion de unos 400
enfermos. Se distribuyeron en el Cuartel del Rosario que habia sido habilitado en prevision
de una epidemia de coélera y en el Hospital del Buen Suceso situado en la cercana calle

Princesa, que habia sido construido por la Reina Isabel II para asistir al personal de la Casa

Real'*?.

La necesidad ya reconocida de crear un nuevo Hospital Militar en Madrid cristaliza
con la cesion de unos terrenos por el ayuntamiento de Carabanchel Bajo y la R.O. del 23 de
mayo de 1889, en que se ordenaba el estudio de un proyecto definitivo para su inmediata
construccion (Fig. 16). El proyecto aprobado fue el presentado por el Capitan de Ingenieros
D. Manuel Cano y Leon, que desarrollaba el sistema Tollet de pabellones independientes
similar al que ya se habia empleado en la construccion del Hospital de Santa Cruz y San
Pablo en Barcelona y el de la Fundacion Marqués de Valdecilla en Santander'> (Fig. 17,

18, 19y 20).

En el Cuartel del Rosario con caracter provisional se instalo en 1898 la Clinica
Militar de Urgencia en una barraca modelo Putreys, que en 1903 seria trasladada al
Hospital Real del Buen Suceso en donde permaneceria hasta 1936. Las consultas externas
desde un principio se instalaron en el Buen Suceso, centro que alojaria a la Sanidad Militar

del Aire después de la Guerra Civil que se desarrolla de 1936 a 1939"*,

151 Torre Fernandez JM. (1996), Gémez Ulla, Hospital Militar Central, Cien Aios de Historia, Ministerio de
Defensa, Pag.45-47.

12 Ibid, Pag. 67.

'3 Ibid, Pag. 44-46.

134 Ibid, Pag. 67.
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Dos hechos fundamentales para la Sanidad Militar en estos afios fueron las dos
guerras de Ultramar en Cuba y Filipinas. En Cuba en donde estall6 la sublevacion en 1895,
con la intervencion de los Estados Unidos en abril de 1898 se precipitarian los
acontecimientos que llevaron a reconocer su independencia en el Tratado de Paris. En
Filipinas la ejecucion del escritor José Protasio Rizal, desencadenaria el levantamiento que
concluy6 con la proclamacion de la Republica de Filipinas por Andrés Bonifacio, también

en 1898'%.

Durante estos afios los Hospitales Militares de Cuba y Filipinas se llenaron de
soldados afectados mas por enfermedades tropicales que por heridas de guerra. Los
Meédicos Militares fueron a prestar sus servicios con las tropas, siendo mas los médicos
destinados en Ultramar que en la peninsula. Incluso durante estos afios hubo promociones

. , . . . 1
enteras que una vez incorporadas serian enviadas de inmediato a los lugares en guerra' .

Por ultimo hay que sefialar que a pesar del incendio del Hospital Militar de Madrid,
durante estos afios de transicion, aun en el edificio ruinoso se mantuvieron algunas
actividades. Asi el 26 de julio 1895 se cre6 la Academia de Sanidad Militar en lo que habia
sido Instituto Anatomopatologico. También se pueden encontrar en la Revista de Sanidad
Militar de estos afos datos estadisticos de las observaciones clinicas y operaciones

realizadas en las Salas 4* y 5° referidos por el Médico Mayor D. Jerénimo Pérez Ortiz'’,

2.1.3.- Hospital Militar Central de Carabanchel (1896 - 1936)

El 21 de abril de 1896 empezaron a llegar pacientes al nuevo Hospital Militar de
Carabanchel, al inicio con patologias médicas. Los quirtrgicos y los infecciosos que habian

permanecido en el antiguo Hospital comenzarian su traslado en el verano. Durante este

135 Torre Fernandez JM. (1996), Gémez Ulla, Hospital Militar Central, Cien Aiios de Historia, Ministerio de
Defensa, Pag. 68.

1% Ibid.

7 Ibid, Pag. 71.
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primer afio el mayor porcentaje de enfermos son los ingresos procedentes de Ultramar en

donde aumentaban las bajas por paludismo, fiebre amarilla y disenteria'>®.

En estos afios de transicién se comprueba el interés por la patologia uroldgica del
entonces Médico Mayor Jefe del Servicio de Cirugia Dr. Pérez Ortiz. Asi lo atestigua su
trabajo publicado en Revista de Sanidad Militar de marzo de 1896, titulado: “Cdalculo
vesical voluminoso adherente-Cistitis Supurada-Talla hipogdstrica”, que altn hace
referencia a casuistica de las salas 4* y 5* del antiguo Hospital. En octubre y noviembre de
este afo, publicaria sus “Observaciones Clinicas y comentarios”, que hacian referencia a

casos clinicos vividos ya en el nuevo Hospital'>’.

Los afios 1896 y 1897 fueron también afios de transicion, ya que la Sanidad Militar
mantenia aun la mayoria de sus efectivos destinados en Cuba, Filipinas y Puerto Rico. En
1897 se contabilizan hasta 500 Médicos Militares destinados en Cuba (27). En 1898 una
vez firmado el tratado de Paris comenzarian a organizarse nuevos Servicios, como es el
caso del Servicio de Radiologia precursor del Instituto Radiografico de Espafia que se

. ’ ~ r 1
instalaria un ano mas tarde 60.

El 13 de febrero de 1898 afio del desastre colonial de Ultramar, por una R.O. se
creaban Comisiones de Instruccion en el extranjero para “proporcionar al Ejército todos
los recursos que la ciencia posea para la profilaxis y tratamiento de las enfermedades” .
Estas disposiciones demuestran la inquietud de la Sanidad Militar tenia en actualizar los

conocimientos cientificos y de aplicarlos a la realidad clinica'®’.

Por el aumento de heridos evacuados a la peninsula, se ampliaron el nimero de
camas en el hospital de Carabanchel hasta 900. La Sanidad Militar tampoco se libraria de la

suerte de nuestros soldados en las guerras coloniales, durante los cuatro afios que

138 Torre Fernandez JM. (1996), Gémez Ulla, Hospital Militar Central, Cien Aiios de Historia, Ministerio de
Defensa, Pag. 73.

19 Ibid, Pag.79.

10 Ibid, Pag.83.

1 Ibid, Pag. 94.
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transcurren desde 1896 a 1899 habra que hacer una referencia obligada a los 108 Médicos

Militares que fueron bajas en campafia'®.

A pesar del gran nimero de enfermos ingresados nos sorprende la limitacion en la
dotacion de plantilla médica que en 1900 era de solo de veinte facultativos'® (Fig. 21). Esta
limitacion en el nimero de médicos serd una constante permanente, habitual hasta nuestros

dias en los centros hospitalarios de las Fuerzas Armadas.

En una R.O. del 22 de febrero de 1901 se “establecen cursos abreviados de
conferencias cientificas, que daran los Jefes y Oficiales de Sanidad Militar que se presten a
comunicar sus conocimientos en determinadas especialidades”. Se desarrollarian clases de
Microfotografia Clinica, Radiografia y Urologia Clinica, estas tltimas serian impartidas por
el Médico Mayor José Panzano Laplana con caracter semanal. Por primera vez se reconocia
de manera oficial en el ambito militar de nuestro pais la Urologia como especialidad clinica

. .1 164
diferenciada

. En la sanidad civil con caracter privado ya se habia organizado algin
centro en que se impartian conocimientos de diversas especialidades. Este es el caso de la
“Escuela Practica de Especialidades Meédicas” creada en 1896 por el otorrinolaring6logo
madrilefio Rafael Forns, presidida con caracter honorifico por el Dr. José de Letamendiy a
la que también con caracter de Profesor Honorario pertenecian otras eminencias médicas

entre las que se encontraban D. Federico Rubio, D. Santiago Ramoén y Cajal y D. Enrique

165
Suender".

En una R.O. del 30 de marzo del mismo afio se matiza y desarrolla la anterior
organizando Cursos de Especialidades Médicas para postgraduados en Espaiia'®. Por fin
en una nueva R.O. del 25 de noviembre de 1902 el Teniente General Weyler firmaria otra
Circular convocando nuevos cursos de Especialidades Médicas. Todos estos cursos fueron

impartidos en el Hospital de Carabanchel y se englobaron en una organizacién que se

12 Torre Fernandez JM. (1996), Gémez Ulla, Hospital Militar Central, Cien Afios de Historia, Ministerio de
Defensa, Pag. 87.

1% Ibid, Pag.88.

1 Ibid, Pag.307.

195 Maganto Pavon E. (1998), Vida y Obra de Enrigue Suender (1829-1897) (Patriarca y Alma de la Urologia
Espariola), Grafinat S.A., Madrid, Pag. 180-181.
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llamaba: “Escuela practica de Especialidades Médicas” que perduraria durante toda esta

década'®’.

Por un trabajo publicado en la Revista de Sanidad Militar en 1908 por el entonces
Meédico Primero Eduardo Minguez del Val, conocemos que en 1907 se habian realizado en
el antiguo Hospital de Carabanchel, cincuenta y cuatro cateterismos ureterales, dominando
ya el manejo del cistoscopio de Nitze que ya incorporaba la luz incandescente'®® (Fig. 22).
En otra comunicacidon unos meses mas tarde atestigua tener una dilatada experiencia en el

uso del uretroscopio de Luys'®’

(Fig. 23 y 24). Si tenemos en cuenta que estos instrumentos
diagnosticos y terapéuticos fueron creados por la tecnologia médica a finales del siglo XIX,
podremos afirmar que este Hospital fue uno de los primeros en incorporar dichos métodos

en nuestro pais.

A pesar de estos avances que sin duda y ya desde la época de Suender habian hecho
que la Urologia como rama de la Cirugia fuese adquiriendo personalidad propia. Todavia y
dada la escasez de personal facultativo en los Hospitales Militares, muchas patologias y
afecciones referidas principalmente al aparato genital masculino seguian siendo tratadas
indistintamente por Urdlogos o Cirujanos generales. Son ejemplo de ello diversos trabajos
publicados en la Revista de Sanidad Militar, como el que hace referencia a la
“Intervencion Quirurgica de la Tuberculosis del Testiculo” que firma el Médico Mayor

Vicente Plaza Blanco destinado también en el Hospital de Carabanchel 17

Enla R.O.C. del 1 de octubre de 1908 se plasma la ensefianza plenamente regulada
para la especialidad de Higiene, con nombramiento de los profesores responsables de la
seleccion y formacion asi como de la calificacion de los alumnos, concretando programas,

horarios, aulas y material docente.

1% Torre Fernandez IM. (1996), Gémez Ulla, Hospital Militar Central, Cien Afios de Historia, Ministerio de
Defensa, Pag. 94.

17 Ibid., Pag. 307.

1% Minguez Val, E. (1908), Lavado de la pelvis del rifion. Rev. de Sanidad Militar, Vol. 5, Pag. 97-104.

1% Minguez Val, E. (1908), Uretroscopia y uretritis. Rev. de Sanidad Militar, Vol. 20, Pag. 517-522.

' Plaza Blanco V. (1908), Intervencién Quirtrgica de la tuberculosis del testiculo. Rev. de Sanidad Militar,
Vol. 8, Pag. 169-174.
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A partir de 1909 con la mejora de los equipos radioldgicos en el Hospital se
organizaria un “Curso de Ampliacion de Practicas de Radiografia y Radioscopia” de
cuatro meses de duracion, por los que pasarian médicos que luego organizarian Gabinetes

Radioldgicos en los distintos Hospitales Militares Regionales'’.

De 1909 a 1910 se desarrollaria la guerra de Africa con Marruecos, conflagracion
en la que también intervinieron los Médicos Militares con los consiguientes cambios de
destino y desplazamientos en comision de servicio, que necesariamente afectarian al ritmo

asistencial y docente del Hospital %,

En 1910 el Hospital Militar de Carabanchel disponia de 900 camas. La plantilla se
componia de 18 médicos y 2 farmacéuticos. Habia cuatro “Salas de Venéreo” ya que la
sifilis y las enfermedades venéreas continuaban en progresion ascendente. Esto haria que el
Hospital Militar fuese pionero en el empleo del Salvarsan, descubierto por Paul Ehrlich en
1907. En 1909 Berthein que trabajaba en el laboratorio de Ehrlich sintetizaba el “606™y en
mayo de 1910 Alt Marks comunicaria al mundo cientifico los primeros casos tratados con
¢xito con el nuevo producto. En Espafia la primera inyeccion se realizo el 23 de septiembre
de este afio en un paciente del Hospital Militar, que luego seria el centro de referencia en

esta técnica para todos los Hospitales Civiles y Militares del pais'”>.

En mayo de 1913 el Médico Primero Mariano Gémez Ulla publicaria una
estadistica sobre las intervenciones quirirgicas realizadas en los dos ultimos afios en
pacientes de las Salas 17, 2%, 3* y 4* de Cirugia, el numero total ascendia a 281'"*. Cifra que
no es pequefia si consideramos que la plantilla era de 18 médicos y que en lugar de

aumentar disminuiria hasta 14 facultativos en 1915'” (Fig. 25 y 26).

! Torre Fernandez IM. (1996), Gémez Ulla, Hospital Militar Central, Cien Afios de Historia, Ministerio de
Defensa, Pag. 121-123.

"2 Ibid, Pag. 111- 113.

'3 Ibid, Pags. 117-118.

17 Gomez Ulla M. (1913), Estadistica operatoria del Hospital Militar de Carabanchel, Rev. de Sanidad
Militar, Vol. 14, Pag. 442-446.

175 Torre Fernandez JM. (1996), Gémez Ulla, Hospital Militar Central, Cien Aiios de Historia, Ministerio de
Defensa, Pag. 133.
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Por la R.O.C. de 27 de abril de 1916, D.O. n°® 82 se establecieron los Cursos de
Ampliacion de Cirugia, que se iniciaban el 1° de septiembre y terminaban en junio del afio
siguiente durante dos afios seguidos. En R.O.C. posterior D.O. n® 153 se nombrarian
profesores para la explicacion de los mismos, recayendo el nombramiento en el Médico
Mayor D. Manuel Iiigo Nogués y como auxiliar y suplente en el Médico Primero D.
Mariano Gémez Ulla. En 1918 se le concederia la medalla al Mérito Militar al Comandante

Médico D. Manuel Iiiigo Nogués por haber dirigido este primer curso' .

Si analizamos el programa de las demostraciones quirtrgicas que se realizaron en
estos primeros Cursos de Ampliacién de Cirugia a que hemos hecho referencia, podemos
comprobar que de las treinta intervenciones realizadas hay cinco urologicas: dos
varicoceles izquierdos operados por la técnica de Neuly de suspension escrotal y reseccion
del paquete venoso respectivamente; un hidrocele derecho voluminoso resuelto por cura
radical segin el método de Volkmen; una uretroplastia, cuarta intervencion de un joven
cerrando una fistula perineal y reconstruyendo la uretra peneana al tiempo que se practicd
una talla hipogéstrica; y por ultimo una fimosis congénita operada por el método de Israel.
Es interesante resefiar que las tres primeras intervenciones fueron anestesiadas con
raquianestesia con estricno-estovaina, la cuarta con anestesia cloroférmica y la ultima con

anestesia local con novocaina'’’.

La prueba de que en esta época la Cirugia del aparato genital masculino la realizan
indistintamente los Ur6logos o los Cirujanos Generales, se deduce del hecho de que a pesar
de que en el Hospital de Carabanchel se realizaba una Cirugia mas especializada. Era el
centro de referencia y formacion obligado para los Cirujanos de las Fuerzas Armadas, y de
¢l saldrian los Cirujanos destinados a otros Hospitales Militares que no disponian de
servicios especializados, por lo que tendrian que resolver las patologias urologicas mas

sencillas.

Al revisar los ejemplares de la Revista de Sanidad Militar comprobamos las

multiples comunicaciones sobre temas uroldgicos publicadas en aquellos afios como: “Un

176 Ibid. Pag. 134.
""" Thigo Nogués M., Las ensefianzas a los Médicos Primeros, Rev. de Sanidad Militar, Vol. 19, Pag. 584-589.
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caso de rotura traumatica de la uretra” por el Médico Mayor Federico Parrefo destinado
en el Hospital Militar de Valencia'’®; “Valor de la Hematuria en las Contusiones Graves
del Ririon” por el Médico Segundo Rafael Ramirez Rivas, destinado en el Hospital Militar
de Melilla'”®; “Cistitis Blenorrdgica, Prostatitis Supurada y Flemén Escrotal” por el
Médico Mayor J. Gonzalez Granda destinado en el Hospital Militar de Algeciras'®’; “Tres
casos de Afeccion Epididimaria”, por el Médico Primero J. Romeu Cuallad6 destinado en

el Hospital Civico-militar de Alcoy'®'.

Son interesantes las aportaciones que en estos primeros afios del siglo XX haria el
Médico Mayor Navarro Canovas, sobre el uso de la diatermia en las afecciones
urogenitales: "Tratamiento de las Orquiepididimitis ~ Gonococicas mediante la

. . 182
Diatermia™

; “Tratamiento de la Blenorragia del Hombre y de la Prostatitis Gonococica
mediante la Diatermia” '®. Con una modificacién de las ondas de alta frecuencia de
Arsonval que se transforman en calor al aplicarlas a los tejidos del organismo humano.
Pensaba que la elevacion de la temperatura en la uretra hasta 42 grados en sus distintos
segmentos, hacia desaparecer al gonococo cuya supervivencia es imposible por encima de

los 40-41 grados. Aportaba una experiencia de 30 y 21 casos respectivamente y al parecer

esta técnica original obtenia muy buenos resultados.

No puedo menos que opinar en contra de la falsa novedad en los “actuales” métodos
de prostatotermia y termoterapia creados para mejorar la congestion y las molestias
irritativas provocados por la H.B.P.. Ya hace ochenta afios, un Médico Militar espafiol

habia desarrollado una técnica similar.

178 parrefio F. (1908), Un caso de rotura traumatica de la uretra, Rev. de Sanidad Militar, Vol. 8, Pag. 340-
344,

17 Ramirez Rivas R. (1912), Valor de la hematuria en las contusiones graves de rifion, Rev. de Sanidad
Militar, Vol. 11, Pag. 337-343.

"% Gonzalez Granda J. (1915), Cistitis blenorragica, prostatitis supurada y flemén escrotal, Rev. de Sanidad
Militar, Vol. 2, Pag. 32-34.

181 Romeu Cuallado J. (1916), Tres casos de afeccion epididimaria, Rev. de Sanidad Militar, Vol. 7, Pag. 185-
195.

182 Navarro Canovas B. (1916), Tratamiento de la orquiepididimitis gonocdcicas mediante diatermia, Rev. de
Sanidad Militar, Vol. 3, Pag. 64-67.

'8 Navarro Canovas B. (1918), Tratamiento de la blenorragia del hombre y de la prostatitis gonococica
mediante la diatermia, Rev. de Sanidad Militar, Vol. 16, Pag. 505-506.
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En el ano 1917 fue inaugurado por Alfonso XIII el Hospital de Urgencia de esta
Corte, situado en la calle Princesa en el solar que linda con la Iglesia del Buen Suceso.
Complementario con el de Carabanchel por lo alejado que este se encontraba del centro de
la Capital, disponia de Consultorios para los militares y sus familias y de Gabinetes de
Radiologia, Analisis y Mecanoterapia. La consulta de Vias Urinarias seria atendida por el
Médico mayor José Quintana Duque y el Médico Primero Bernardo Areces Matilla'* (Fig.

27,28y 29).

En sucesivos reglamentos aprobados para los Cursos de Ampliacion de Estudios de
Bacteriologia (R.O.C. 25-1-18), asi como de Radiologia y Electroterapia (R.O.C. 30-8-18),
se regula la formacion en estas disciplinas y se hace referencia a la calificacion y
expedicion final del “Diploma” que seria firmado por los profesores y el Director del
Centro. Nacen asi los primeros titulos de especialista reconocidos con caracter oficial en el
ambito militar de nuestro pais'®. Como ya se comenté previamente, existia un precedente
en la Escuela Practica de Especialidades Médicas creada bajo los auspicios del
otorrinolaringdlogo Rafael Forns en la que Enrique Suender habia figurado como Profesor

- 1
Honorario'®¢.

En la Revista de Sanidad Militar editada el 15 de marzo de 1919 el Capitan Médico
Florencio Herrer publica mil doscientas observaciones anotadas en el proceso de desarrollo
y la utilizacion de la raquianestesia como método de analgesia quirurgica en el “primero

. 187
de nuestros Hospitales” *°".

Seglin hace referencia el Capitan Médico Abilio Conejero que con frecuencia asiste
a las practicas de los cursos de Cirugia que se celebraban en el Hospital de Carabanchel, en

sus dos articulos sobre “La raquianestesia en el Hospital militar de Carabanchel”, era

'8 Inauguracion del Hospital de Urgencia (1917), Rev. de Sanidad Militar, Vol. 11, Pag. 328-329.

Maganto Pavon E. (1998), Vida y Obra de Enrique Suender (1829-1897) (Patriarca y Alma de la Urologia
Espariola), Grafinat S.A., Madrid, Pag. 180-181.

18 Torre Fernandez, JM. (1996): Gémez Ulla, Hospital Militar Central, Cien Afios de Historia, Ministerio de
Defensa. Pag. 307-309.

18 Maganto Pavon E. (1998), Vida y Obra de Enrigue Suender (1829-1897) (Patriarca y Alma de la Urologia
Espariola), Grafinat S.A., Madrid, Pag. 180-181.

87 Herrer, F. (1919), Contribucion al estudio de la Anestesia en Cirugia. Mil doscientos casos de
raquianestesia. Rev. de Sanidad Militar, Vol. 6, Pag. 159-166.
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muy frecuente la raquianestesia en las cirugias que alli se realizaban. Asegura que el
cloroformo o el éter solo se utilizaban en un tercio de las cirugias, y hace referencia a como
ilustres Cirujanos Militares espafioles como los Doctores Gomez Ulla, Fernandez
Cogolludo y Herrer, “han dado feliz remate a la obra de perfeccionamiento de la

. . : 0 188
raquianestesia infradiafragmatica” **°.

En el primero de los citados articulos comentaba como la analgesia se extiende a
toda la region perineal, 6rganos genitales, miembros inferiores y porcion infra-umbilical del
abdomen. En el segundo hacia referencia a como la circuncision se hace con anestesia local
con novocaina y en referencia a la anestesia raquidea anade: “Llevo vistas muchas
resecciones escrotales por varicocele y he operado algunas, como igualmente la reseccion
de venas varicosas del cordon espermadtico, cura radical de hidrocele, extirpaciones
unilaterales del testiculo tuberculoso, epididimectomias, y en todas estas operaciones he

quedado convencido de la utilidad de este género de anestesia’.

Fruto de la experiencia que los Cirujanos del viejo Hospital de Carabanchel tenian
en la administracion de las anestesias regionales, seria el descubrimiento de la Anestesia
Epidural por el Capitan Médico D. Fidel Pagés Miravé. En la Revista de Sanidad Militar de
junio de 1921 publicaria dos articulos sobre “Anestesia Metamérica”, que son el texto
fundamental en que se descubre por primera vez en el mundo la Anestesia Epidural, que
tanta utilidad tendria en el futuro para la Cirugia y especialmente para la Urologia y la

Ginecologia'® ' (Fig. 30).

Por su interés resefiamos la descripcion de la técnica, comienza asi: “En el mes de
noviembre del pasado ario, al practicar una raquianestesia, tuve la idea de detener la
canula en pleno conducto raquideo, antes de atravesar la duramadre, y me propuse
bloquear las raices fuera del espacio meningeo, y antes de atravesar los agujeros de
conjuncion, puesto que la punta de la aguja habia atravesado el ligamento amarillo

correspondiente. Abandoné la estovadina...”. En el segundo articulo describe los efectos y

'8 Conejero A. (1920), La raquianestesia en el Hospital militar de Carabanchel II, Rev. de Sanidad Militar
Vol. 5, Pag. 159-163.

'8 pagés F. (1921), Anestesia Metamérica, Rev. de Sanidad Militar, Vol. 12, Pag. 351-365.

1 pagés F. (1921), Anestesia Metamérica, Rev. de Sanidad Militar, Vol.13, Pag. 385-396.
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posibles complicaciones del método, y hace una referencia a las 43 intervenciones que

habia realizado con dicha técnica, entre las que figuran una nefropexia y dos hidroceles”.

En 1922 por R.O. del 22 de julio se regula la ensefianza de varias especialidades en
Sanidad Militar como son: Oftalmologia, Otorrinolaringologia, Dermovenereologia y
Urologia. En R.O. del 28 de abril de 1923 siendo ministro de la Guerra D. Niceto Alcalé
Zamora se haria con Odontologia y Neuropsiquiatria. En esta ultima disposicion se
establecen hasta 44 articulos con caracter normativo, en el articulo 21 se establece que los
alumnos tendran una hoja mensual de calificaciones, que se haran constar en el Libro del
Especialista en Formacion (recientemente lo ha hecho obligatorio el Ministerio de
Educacion para los especialistas civiles en el BOE n° 155, 22/06/95). En el articulo 23 se
establecen las “rotaciones” por otros centros: “asistirdan durante dos meses del segundo
ano de formacion a las sesiones operatorias que se realicen en las clinicas quirurgicas de

’

mayor interés en Espania”.

En el articulo 28 se determina que habrd un Dermovenereologo en cada uno de los
hospitales de capitales de region. En el Hospital de Carabanchel se creard un Servicio de
Urologia independiente del de Dermovenereologia'®'. Esta disposicion sin duda procuraba
concentrar en el Hospital Central las patologias urologicas lo que favoreceria una mejor
asistencia especializada y una mejora en la docencia de esta especialidad tanto para los
propios Diplomandos como para ampliar las referencias uroldgicas de los Cirujanos

Generales que se formaban en el Hospital.

I Torre Fernandez, JM. (1996): Gémez Ulla, Hospital Militar Central, Cien Afios de Historia, Ministerio de
Defensa. Pag. 309-310.
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2.2.- FIGURAS REPRESENTATIVAS DE LA UROLOGIA MILITAR EN MADRID

En los anos que abarca esta Tesis, debemos aceptar que aunque la Urologia como
especialidad independiente no es aceptada en el mundo médico hasta finales del siglo XIX,
basicamente por el empuje de la escuela francesa. Ya desde tiempo inmemorial eran los
Ciryjanos los encargados de atender las patologias que hacian referencia a las
Enfermedades de las Vias Urinarias. Solo por su mayor dedicacion y dominio de las
técnicas quirdrgicas referidas al aparato urogenital, naceria la denominacion de Urologia en

las 0ltimas décadas de la pasada centuria.

Entre los Médicos Militares ya existian figuras sefieras de la Cirugia en nuestro
pais con dedicacion a la Cirugia del Aparato Urinario que influirian durante la primera
mitad del siglo XIX en crear las bases y favorecer la eclosion de los conocimientos y
técnicas mas especializadas en el colectivo de Médicos Militares en la segunda mitad de la

centuria.

Podemos citar a Antonio San German y Tort (1755-1833). Nacido en Molins de Rey
(Barcelona). Nombrado Cirujano Militar del Real Cuerpo de Artilleria en 1789, que llego6 a
ser Consultor Supernumerario Perpetuo y Cirujano Mayor del Ejército de Catalufia y de la

Real C4mara en 1808'?

. Fue Catedratico de Afectos Externos y Operaciones del Colegio
de Barcelona y public6 una obra en dos tomos titulada: “Tratado elemental de Afectos
Externos y Operaciones de Cirugia compuesto para la ensefianza de los discipulos”
(Barcelona 1822). Realizé comunicaciones sobre temas uroldgicos como el Sarcocele, la
Litiasis Vesical o la Comparacion entre la Talla y la Litotricia en el Real Colegio de

Barcelona. Por tltimo modifico el cistotomo o “/ancef” de Canivell para la practica de la

. 71
Litotomia'”>,

12 Segun Alvarez Sierra, tuvo gran influencia en la Cirugia Espafiola y en la Catalana en particular durante el
primer tercio del siglo XIX.

1% Maganto Pavén, E. (2000), Historia Biografica y Bibliografica de la Urologia Espaiiola, Edicomplet,
Madrid.
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Antonio Mendoza y Rueda (1811-1872). Naci6 en Malaga y estudié en Madrid.
Ingresoé en el Cuerpo de Sanidad Militar siendo destinado en Catalufia en el Hospital Militar

de Barcelona en donde sustituy6 a Antonio San German con verdadero prestigio.

El Dr. Mendoza fue uno de los Cirujanos mas célebres de Barcelona en el segundo
tercio del siglo XIX'*. Catedratico de Anatomia Quirargica y Operaciones de la Facultad
de Medicina de la Universidad de Barcelona durante treinta afnos. Es el autor de la obra:
“Estudios Clinicos de Cirugia” (Barcelona 1850). También tiene alguna comunicacion
sobre Técnicas Urologicas como “Tallas practicadas por los métodos bilateral y
lateralizado..”"> Anatomia Quirurgica y Operaciones de la Facultad de Medicina de la

Universidad de Barcelona.

Diego de Argumosa y Obregon (1792-1865). Nacido en Villapresente (Santander).
Se alisto en el Ejército al estallar la Guerra de la Independencia, donde adquiri6
inestimables conocimientos quirdrgicos como practicante de Cirugia. Acabada la contienda
se matricul6 en la Universidad de Alcald de Henares y en la Escuela de Cirugia de Madrid.
Consiguiendo la Licenciatura y el Doctorado en 1820. Fue Catedratico en Burgos en 1821 y
opositdé en Madrid a la Catedra de Diseccion del Colegio de San Carlos, ocupando luego la
Clinica Quirtrgica'®®, publicé un “Resumen de Cirugia” y fue un digno sucesor de

. . . . . . 197
Gimbernat siendo reconocido como el Cirujano mas famoso de su tiempo .

Antonio Morales Pérez ( 1850-1915). Nacido en Alora, provincia de Malaga, curs6
su carrera en Granada y Madrid, doctordndose en 1872. Discipulo de Creus y Manso,
obtuvo el niimero uno en las oposiciones que realizd para Sanidad Militar y a facultativo
en el Hospital de la Princesa de Madrid. Condecorado con la Cruz Roja del Mérito Militar.
Fue Catedratico en Barcelona de Anatomia Quirtargica, Operaciones, Apositos y Vendajes.

Académico de la Real de Medicina, miembro de la de Paris y del Colegio de Cirujanos de

194 Maganto Pavon, E. (2000), Historia Biogréfica y Bibliografica de la Urologia Espafiola, Edicomplet,
Madrid.

1% Mendoza Rueda, A. (1.848), Clinica quirtrgica de la Facultad de Barcelona. Tallas practicadas por los
métodos bilateral y lateralizado, Gaceta Médica, Vol. IV, Pag. 277.

1% Maganto Pavén, E. (2000), Historia Biogréfica y Bibliografica de la Urologia Espafiola, Edicomplet,
Madrid.

7 Alvarez Sierra, J. (1963), Diccionario de Autoridades Médicas, Editora Nacional, Madrid.
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Londres. Autor de obras entre las que destaca el “Tratado de Operatoria Quirurgica”en
dos volimenes en los afios 1881 y 1882, con un importante apartado dedicado a las Vias

.. 198
Urinarias ™ ".

A pesar de que de manera oficial no se reconoci6 el Diploma de Urologia en las
Fuerzas Armadas hasta 1922, ya desde el nacimiento del Hospital Militar de Madrid en el
Seminario de Nobles se realizaba una distribucion de las piezas o cuadras en Salas de
Cirugia y Salas de Medicina. De la misma manera se produjo una polarizacién de los
Cirujanos hacia las distintas especialidades quirturgicas, lo cual vino favorecido por las
necesidades asistenciales, por los nuevos conocimientos y las aficiones o habilidades

personales de los facultativos.

Los Hospitales Militares, instituciones pioneras dentro de la organizacion
sanitaria del pais, tuvieron un handicap, sobre todo en los afos a los que hacemos
referencia por las frecuentes Guerras Civiles y la Secesion en las colonias de Ultramar. Este
hecho produjo una gran movilidad en los destinos de los Médicos Militares lo que iba a

dificultar la consolidacion de los Servicios Quirargicos como hoy los entendemos.

Podemos afirmar no obstante, que en los Hospitales Militares y especialmente en el
Hospital Militar de Madrid que luego se trasladaria al Hospital de Carabanchel, se
desarrollaria una importante labor de formacion y reciclaje para médicos y personal
sanitario en general. Incluso teniendo en cuenta que en muchas ocasiones los destinos eran
temporales, en detrimento de la estabilidad necesaria para la maduracion de la experiencia

individual y en la cristalizacion de la asistencia especializada.

En los diez primeros afios de actividad en el Hospital Militar de Madrid el 25% de
la patologia corresponderia a las Enfermedades Venéreas, existiendo salas dedicadas a este
tipo de afecciones que inicialmente se asociaban a las Enfermedades del Aparato Genito-

urinario'”’.

1% Maganto Pavén, E. (2000), Historia Biogrdfica y Bibliogrdfica de la Urologia Espaiiola, Edicomplet,
Madrid. Pag. 238.

1 Torre Fernandez, JM. (1996): Gémez Ulla, Hospital Militar Central, Cien Afios de Historia, Ministerio de
Defensa, Pag. 41.
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En 1857 el Segundo Ayudante D. Juan Cesareo Ferndndez y Fernandez Losada
propone y consigue el “establecimiento de una sala destinada a la practica de
operaciones, en dicho Hospital, dotandola de material e instrumental necesario con

200
arreglo a los adelantos de la ciencia” “™.

A partir de 1860 se empezaron a crear en el Hospital Militar de Madrid como
atestiguan los documentos que se conservan en el Archivo Militar de Segovia, las
denominadas “Clinicas”, que se estructuraban en distintas ramas de la Medicina. Una de
ellas seria la de “Enfermedades de las Vias Urinarias”, pionera en nuestro pais en la
asistencia urologica y que fue una realidad en 1877 tres afios antes de la creacion del
Instituto Rubio centro al que se atribuye errébneamente la creacion de la primera Clinica
Uroldgica, ya que este centro iniciaria sus actividades en 1880 y no incorporaria el
dispensario y la Clinica de las Vias Urinarias hasta 1885. Méas tarde, ya en 1889 se

inauguraria el Servicio en el Hospital provincial de Madrid*" 2.

Por fin el 13 de abril de 1886 se aprobd el “Reglamento para las Consultas
Externas” para Jefes, Oficiales y familiares, en que se hacia referencia a varias
especialidades nuevas segiin determinaba la Direccion del Hospital Militar de Madrid. En
este reglamento se individualizaron hasta trece disciplinas, algunas sin relacion directa con
la Medicina Militar. Por separado figuraban ya: “enfermedades venéreas y sifiliticas” y
“afecciones de las vias urinarias y propias de la mujer” (documento existente en Archivo

Militar de Segovia citado por Torre)™”.

En la segunda mitad del XIX con la mejora de las comunicaciones gracias al
ferrocarril, unido a la inquietud de los Médicos Militares en adquirir una formaciéon mas

completa y adquirir los conocimientos cientificos que aparecen en Europa, se concederian

2 Dfaz Prieto J., Higues Toribio J.R. (1974), “El primer Hospital Militar de Madrid”, Rev. Ejército, 48, Pag.
55-62.

2! Maganto Pavon E., Vallejo Herrador J. (1997), ;Comenz6 la Urologia Espafiola en el Hospital Militar de
Madrid? (Homenaje a Enrique Suender en el primer centenario de su fallecimiento), Poster del LXII
Congreso Nacional de Urologia, ENE Ediciones S.A., Madrid.

292 Maganto Pavon E. (1998), Vida y Obra de Enrique Suender (1829-1897) (Patriarca y Alma de la Urologia
Espariola), Grafinat S.A., Madrid, Pag. 19.

29 Torre Fernandez, IM. (1996): Gémez Ulla, Hospital Militar Central, Cien Afios de Historia, Ministerio de
Defensa, Pag. 45.
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Comisiones de Servicio y periodos de aprendizaje en aquellas clinicas extranjeras en que se
desarrollaban nuevas técnicas y conocimientos. Ya finalizando el siglo, con fecha 13 de
febrero de 1898, se publico una R.O. en la que se crearon de manera oficial Comisiones de
Instruccion en el extranjero con el fin de “proporcionar al ejército todos los recursos que

la ciencia posea para la profilaxis y el tratamiento de las enfermedades”.

2.2.1.- Enrique Suender Rodriguez (Subinspector Médico de 1* clase) (1827-1897)

Es el primer especialista espafiol en Vias Urinarias, formado uroldégicamente en
Paris, Cirujano del Cuerpo de Sanidad Militar durante mas de treinta afios, inspirador de la
Clinica de las Enfermedades de las Vias Urinarias en el primitivo Hospital Militar de
Madrid y Iluego en el Instituto Rubio, reconocido en su tiempo dentro y fuera de las

Fuerzas Armadas **(Fig. 32).
g

2.2.1.1.- Primeros afios, estudios y etapa de postgraduado

Naci6é en Madrid en enero de 1829 hijo de una familia acomodada, con dos hijos
varones. Realiza sus estudios primarios en el Colegio de Humanidades de Puerta de Moros,
que incorporado a la Universidad Literaria de Madrid (Universidad Central) seria el centro
en que cursara sus estudios preuniversitarios. Aqui seria donde durante 1840 hiciese un

curso de Logica.

Entre 1840 y 1842 estudid en el Colegio Nacional de Farmacia donde prepar6 el

Bachillerato en artes, filosofia y matematicas, obteniendo el Grado de Bachiller en Artes en

24 Existe un libro publicado recientemente en 1998 por el Dr. Emilio Maganto Pavén, que preside en la
actualidad la Oficina de Historia de la Asociacion Espafiola de Urologia, con el titulo: Vida y Obra de Enrique
Suender (1829-1897) (Patriarca y alma de la Urologia espaiiola), que es una biografia detallada que narra los
avatares de la vida de un médico militar espafiol de hace un siglo, estimulo y punto de referencia obligado en
la implantacion y desarrollo de la Urologia como especialidad médico-quirtrgica en nuestro pais.
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septiembre de 1842. En el Instituto Estudios de San Isidro realizaria en 1843 un curso de

fisica experimental®.

Licenciado en la Facultad de Medicina de San Carlos en julio de 1850. Obtuvo el
grado de Doctor en abril de 1853 en la Universidad Complutense, Unica que estaba

autorizada para otorgarlo en el territorio nacional en aquellos afios®®.

Una vez superado el retraso que se produce en nuestro pais durante el primer tercio
del XIX fruto de los conflictos bélicos y del absolutismo existente durante el reinado de
Fernando VII, a partir de 1834 comienza el retorno de intelectuales y médicos exiliados, y
desde 1850 se produce un gran auge de publicaciones y revistas médicas aunque muchas de
ellas tendran una vida efimera. Hasta finales de 1905 se editaran més de 700 periddicos y
revistas médicas®"’. Para un pais de unos diecisiete millones de habitantes, la mitad de ellos
analfabetos esta plétora de revistas médicas hay que considerarla excesiva, muchas de ellas
desaparecieron o cambiaron de nombre para subsistir. Su importante aumento mas se debia
a dar popularidad a sus fundadores y colaboradores que al verdadero interés cientifico o de

. < L1 a2
divulgacién médica™®.

Enrique Suender no se sustrajo a esta tendencia y fund6 en Febrero de 1853 “El
Porvenir Médico”, que a partir de mayo del 1856 tomaria el nombre de la “Espaiia

Meédica” al compartir la direccién con Marcial de Reina®”’ (Fig. 33).

Atraido por la Cirugia dirigié sus primeros pasos a ser aceptado como socio de la

Academia Quirargica Matritense que habia sido fundada en 1842. Aceptado en marzo de

. I8 il . .7 55210
1852 tras la lectura de su discurso: “Fijar los casos en que se precisa la trepanacion”"".

205 Maganto Pavon E. (1998), Vida y Obra de Enrique Suender (1829-1897) (Patriarca y Alma de la Urologia
Espariola), Grafinat S.A., Madrid, Pag. 27-29.

296 Ibid. Pag. 36.

297 Larra Cerezo, A. (1905), Historia resumida del periodismo médico en Espafia, Madrid.

2% Maganto Pavon E. (1998), Vida y Obra de Enrique Suender (1829-1897) (Patriarca y Alma de la Urologia
Espariola), Grafinat S.A., Madrid, Pag. 47.

%% Maganto Pavon E. (1996), Historia del periodismo uroldgico en Espaiia I, Arch. Esp. Urol., Vol. 49, Pag.
891.

219 Alvarez Sierra, J. (1964), Historia de la Academia Médico Quirtrgica Espafiola, Madrid.

73



Suender conseguiria un afio mas tarde que el Porvenir Médico fuese reconocido como

periodico oficial de dicha asociacion.

2.2.1.2.- Oposicion a Sanidad Militar y destinos en Ultramar

En 1857 abandonado “El Porvenir Médico” decide opositar a una plaza de Sanidad
Militar. Consigue la plaza e ingresa en el Cuerpo como Médico de Entrada en el Hospital

Militar de Madrid con fecha 27 de octubre de 18572,

El 4 de febrero de 1858 recién ascendido a Segundo Ayudante Médico, deja el
Hospital Militar de Madrid para incorporarse al Batallon de Cazadores de Llerena
(Badajoz), en donde permanece durante un mes hasta que de vuelta a Madrid decidid

enrolarse en el Ejército de Ultramar®'%.

El 15 de marzo de 1858 a peticion propia es destinado al Ejército de las Islas
Filipinas como Primer Ayudante Médico Supernumerario en Ultramar. El 22 de mayo
embarca en Cadiz en la Fragata Reina de los Angeles. La travesia tardd cuatro meses hasta
arribar a Manila en la isla de Luzén. Destinado en el Regimiento de Infanteria del Rey fue
enviado en comision con el Cuerpo Expedicionario en Cochinchina (hoy Vietnam) aliado al
Ejército francés, y nombrado Jefe Facultativo del Hospital Militar del Pilar radicado en
Dannang en la bahia de Tourene. Por los servicios prestados durante casi un afio le fue

concedida la Cruz de Caballero de la Legion de Honor de Francia®"”.

El 5 de agosto de 1859 embarcaria en “La Preciosa” con 59 soldados enfermos de
vuelta a Manila y el 13 de octubre se incorpord a la Guarnicion de Zamboanga en
Mindanao, alli seria nombrado Director Facultativo del Hospital Militar de la zona y

asistente de la enfermeria del establecimiento Principe Alfonso®'.

2" Hoja de Servicios de Enrique Suender. AGMS: Secc.1?, Div. 1%, Legajo S-3656.
2 Ibid.
> Ibid.
1 Ibid.
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El 11 de marzo de 1861 vuelve de nuevo a Manila reintegrandose en el Regimiento
del Rey de donde es trasladado al Hospital de la Guarnicion de Cavite. Un afio més tarde
seria destinado a las Compafiias de Ingenieros y Plana Mayor de Cuerpo y se le encargaba
la asistencia de Jefes y Oficiales de la Subinspeccion General y Estado Mayor del Ejército

y Plazas®".

El 6 de febrero de 1863 asciende a Primer Ayudante Médico y el 10 de octubre de
1864 a Médico Mayor Supernumerario; ya a mediados de dicho afio al transcurrir los seis
afios de destino voluntario en Ultramar, habia cursado instancia solicitando ser destinado en

la Peninsula®'®.

En los tltimos afios de su estancia en Manila recibe el reconocimiento social de las
autoridades civiles y sociedad de la isla. En mayo de 1862 el Gobernador de Filipinas le
nombré Secretario de la Junta Superior de Sanidad del Archipiélago®'’ y a principios del
1863 la Real Sociedad Econdmica de Amigos del Pais de Manila le nombraria socio de

namero.

Por R.O. de 4 de Junio de 1864 seria propuesto para la concesion de la Cruz de
Carlos III en reconocimiento de los servicios prestados. En febrero de 1866 se le concedio

. =~ 218
su ansiado regreso a Espafia” ".

Durante los ocho afios de destino en Ultramar no existe constancia de que el Dr.
Suender tuviese ninguna inclinacidon uroldgica. En sus destinos desarrollaria una actividad
quirtrgica en funcién de las necesidades existentes en los hospitales coloniales. Lo mas
proximo al quehacer uroldgico seria la asistencia de las afecciones venéreas y de las

patologias uretrales post-uretritis®'”.

215 .
1bid.

216 Expediente personal de Enrique Suender. AGMS, Secc. 1%, Div. 1%, Legajo S-3656.

"7 Hoja de Servicios de Enrique Suender. AGMS, Secc.1?, Div. 1, Legajo S-3656.

218 .
1bid,

% Maganto Pavon E. (1998), Vida y Obra de Enrique Suender (1829-1897) (Patriarca y Alma de la Urologia

Espaniola), Grafinat S.A., Madrid, Pag. 89.
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2.2.1.3.- Inquietudes y reconocimiento como Urélogo

A su llegada a Madrid se incorpora al Hospital Militar, en donde a pesar de
permanecer solo durante dos meses y medio, seria testigo de los avances en la técnica
quirargica en general por la incorporacion de las bases en la aplicacion de la anestesia y la

introduccion de las medidas antisépticas.

A finales de 1866 es destinado en el Colegio de Infanteria de Toledo,
desempefiando la Jefatura Local Facultativa al tiempo que mantendra sus inquietudes en sus
visitas al Hospital Civico-Militar de la ciudad*®. En Septiembre del 1867 obtiene Real
Licencia para desplazarse a Paris por espacio de varias semanas con motivo de la Primera

Exposicion Universal®',

A su vuelta a Madrid escribiria sus “Apuntes médicos de la Exposicion Universal de
Paris”, folleto de 95 péginas en octavo de seis capitulos sobre los avances que valoraba

Utiles para la Sanidad Militar**

(Fig. 34). En esta publicacion se comienza a demostrar el
interés que muestra por los instrumentos aplicables a la Urologia: Coleccion de litotriptores
para uretra del Dr. Nelaton, pinzas para extraccion de cuerpos extrafios de la vejiga, sondas
uretrales de cauchout en lugar de las metélicas en uso, compresor de uretra de Plourier para
la incontinencia urinaria del varon, porta caustico uretral del Dr. Demarquay y rompe-

calculos del italiano Profesor Fabri®>>,

A comienzos de noviembre de 1968 Suender abandona el Colegio de Infanteria de
Toledo y regresa al Hospital Militar de Madrid. Inmediatamente asciende a Subinspector de
2% clase. A pesar de ello, dada la inestabilidad politica tras el exilio de Isabel II, y los
levantamientos populares o armados por toda la geografia nacional que se continuarian con

la Tercera Guerra Carlista en el norte de la Peninsula, durante diez afios Enrique Suender

22 Hoja de Servicios de Enrique Suender. AGMS, Secc.1%, Div. 1%, Legajo S-3656.

22! Expediente personal de Enrique Suender. AGMS, Secc. 1%, Div. 1%, Legajo S-3656.

222 Suender Rodriguez E. (1867) Apuntes médicos de la Exposicién Universal de Paris, Libreria Nacional y
Extranjera D.C. Bailly-Bailliere, Madrid.

3 Maganto Pavon E. (1998), Vida y Obra de Enrique Suender (1829-1897) (Patriarca y Alma de la Urologia
Espariola), Grafinat S.A., Madrid, Pag. 97-98.
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seria destinado a distintas unidades militares, asumiendo responsabilidades de organizacion

sanitaria en plazas diversas como Malaga, Valencia, Santander y Valladolid***.

En estos afios se suceden los ascensos y condecoraciones por méritos en campaia
(por su participacion en la toma de Valencia, se le habia concedido el grado de
Subinspector de 1? clase en noviembre de 1869), pero no disfruta de la estabilidad necesaria
para desarrollar sus inquietudes uroldgicas. Sus visitas al Hospital Militar de Madrid son

efimeras y no le permiten desempenar la especialidad.

Aunque durante esta fase de su Carrera Militar tiene que desplazarse y asumir
diversas responsabilidades de caracter organizativo, Su vocacidon uroldgica estd bien
definida y sustentada sobre su ya solida experiencia quirurgica. Existen pruebas
documentadas de que en agosto de 1874 realizd una talla perineal a un soldado
extrayéndole un céalculo de tres centimetros de didmetro®®. En septiembre de 1875 fue
requerido del Hospital Militar de Madrid para practicar una talla perineal a un Brigadier**
y en noviembre, aprovechando su estancia en el Hospital Militar de Badajoz realizaria una

. e~ ~ . . 22
talla perineal a un nifio de trece afios portador de un célculo vesical®*’.

En el plano documental durante los afios 1875 y 1876 publicaria varios folletos
monograficos en la Gaceta de Sanidad Militar con relacion a la Urologia: “De la

o«
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Intoxicacion Urinaria”, “La Gota Militar”y “Del espasmo de la uretra .

En el folleto de cuarenta y dos paginas titulado “De la intoxicacion Urinaria”,
hace referencia a los graves accidentes febriles por sepsis secundarias a las manipulaciones
e intervenciones urologicas que se producian hace un siglo y hace un exhaustivo estudio
sobre la experiencia, diagnostico y formas de presentacion de este cuadro. Aportando las

formas de profilaxis y citando el Jaborandi como posible medicamento™’.

24 Ibid. Pag.104-113.

225 Suender Rodriguez E. (1878), “Calculo vesical. Cistitis cronica. Litotricia. Curacion”, Madrid.

226 Resefia (1875), Gaceta de Sanidad Militar, Vol. 1, Pag. 496.

227 Resefia (1878), Gaceta de Sanidad Militar, Vol. IV, Pag. 306.

2% Maganto Pavon E. (1998), Vida y Obra de Enrique Suender (1829-1897) (Patriarca y Alma de la Urologia
Espaniola), Grafinat S.A., Madrid, Pag.125.

% Suender E. (1876), “De la intoxicacién urinaria”, Gaceta de Sanidad Militar.
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En su trabajo sobre “La Gota Militar”, dedica ocho paginas a referir su experiencia
sobre este padecimiento, haciendo ver el desconocimiento de su etiopatogenia y los malos

. 230
resultados en su tratamiento™".

En el articulo titulado “Del espasmo de la uretra” menciona hasta treinta dos
causas posibles que justifican la contraccion involuntaria de los musculos para-uretrales,

. , . ;231
valorando su tratamiento segun la etiologia™ .

En enero de 1876 Enrique Suender es destinado por fin, ocupando plaza de Cirujano
en el Hospital Militar de Madrid. En su Hoja de Servicios consta que destaca en la
especialidad de las Vias Urinarias™”. En estos afios existe constancia de que realiza
frecuentes viajes a Paris estableciendo contactos con clinicas especializadas en la nueva
rama de la Cirugia y amistades con ur6logos galos, la mas estrecha con Reliquet Profesor
Libre de Patologia de las Vias Urinarias de la Escuela Practica de la Facultad de Medicina
de Paris””. Todo esto confirma que su formacién urolégica fue influida de manera

fundamental por la Escuela Francesa™*.

Como ya se ha referido en el capitulo dedicado al antiguo Hospital Militar de
Madrid, en noviembre de 1876 se organizdé en dicho Hospital la Escuela Practica de
Medicina Militar o Escuela de Aplicacion de Sanidad Militar. Embrion de lo que seria la
Academia de Sanidad Militar creada en mayo de 1877 y clausurada en 1880 por motivos de
indole econdmica. Las labores docentes eran desempenadas por los profesores médicos
destinados en el Hospital, entre los que posiblemente figuraria el Dr. Suender. La Escuela
disponia del Museo Anatdmico que habia sido creado por los oficiales Fernandez Losada y
Cesareo Fernandez en 1856 y del Laboratorio Citologico e Histoquimico también

incorporado al Hospital”.

230 Suender E. (1875), “La Gota Militar”, Gaceta de Sanidad Militar, Vol. I, Pag. 285.

21 Suender E. (1876), “Del espasmo de la uretra”, Gaceta de Sanidad Militar, Vol.Il, Pag. 1.

2 Hoja de Servicios de Enrique Suender. AGMS, Secc.1?, Div. 1%, Legajo S-3656.

23 Maganto Pavon E. (1998), Vida y Obra de Enrique Suender (1829-1897) (Patriarca y Alma de la
Urologia Espariiola), Grafinat S.A., Madrid, Pag. 136.

34 Albarracin Teulon, A. (1994), “Las Ciencias Médicas” En Menéndez Pidal R. , Historia de Espaiia,
Madrid, Tomo XXXIX, Vol. II, Cap. VIIL.

33 Torre Fernandez, IM. (1996): Gémez Ulla, Hospital Militar Central, Cien Afios de Historia, Ministerio de
Defensa, Pag. 44-46.
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2.2.1.4.- Proyecto para crear la Clinica Especial de las Enfermedades de las Vias

Urinarias

La creacion de la Escuela Practica de Medicina Militar fue la ocasiéon que Suender
intentd aprovechar para completar su proyecto. Institucionalizar la ensefianza de las
técnicas diagnosticas y quirtrgicas de las Vias Urinarias a los Cirujanos de la Escuela y la
creacion de una Clinica en una sala independiente, figurando como Profesor para conseguir

un titulo docente?®.

Asi con fecha 29 de marzo de 1877 elabora un escrito dirigido a la Junta Superior
Facultativa en que solicita la creacion en el hospital de una Clinica Especial de
Enfermedades de las Vias Urinarias, de la que se le nombraria Jefe y sin perjuicio en el
desempefio del servicio propio de su clase, también se adjuntaba un apartado justificando

sus trabajos cientificos™ .

En su manuscrito argumenta (con la vivencia cercana de sus estancias en Paris):
“que la creacion de especialidades en la Medicina constituye un progreso evidente en la
ciencia de curar, como asi lo atestiguan las Clinicas Especiales ya constituidas en el
Hospital Militar de Medicina, Cirugia, Venéreas y Afecciones de la Piel y de la Vista. No
es conveniente ni desde el punto de vista cientifico ni prdctico que los enfermos de estas
dolencias sean indistintamente destinados a salas de Medicina de Cirugia o de venéreo”.
Afade, “que la creacion de dicha especialidad en nuestros Hospitales Militares
desarrollara las investigaciones micro-quimicas, permitird hacer un estudio concienzudo
de dichas dolencias, asunto que nunca se ha tratado en las Facultades de Medicina con la
ilustracion suficiente, y finalmente que creara habitos de destreza en la parte operatoria,
todo lo que redundara en beneficio de los militares enfermos y del prestigio cientifico del

Cuerpo de Sanidad Militar” ***. Es indudable que Suender conocedor de los beneficios

236 Maganto Pavon E. (1998), Vida y Obra de Enrique Suender (1829-1897) (Patriarca y Alma de la Urologia
Espariola), Grafinat S.A., Madrid, Pag. 136-144.

7 Ibid.

238 Expediente acerca de establecer en el Hospital Militar de Madrid una Clinica Especial de Enfermedades de
las Vias Urinarias a peticion del Médico Mayor D. Enrique Suender (29-111-1.877) R®. 1285/465, AGMS,
Secc. 1%, Div. 1%, Legajo S-3656.
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cientificos y practicos que generaban las Clinicas Especializadas en la Enfermedades de las
Vias Urinarias que habia conocido en el extranjero, quisiera importar el modelo para asi
poder desarrollar su vocacion uroldgica.

A la solicitud oficial se sigue un oficio de la Direccion General del Cuerpo al
Director Subinspector de Sanidad Militar de Castilla la Nueva de fecha 5 de abril,
disponiendo que antes de resolver la instalacion de la Clinica de Enfermedades de las Vias
Urinarias, conteste el Médico Mayor Sr. Suender a los extremos siguientes:

1° Nimero de camas.

2° Menaje necesario (muebles y equipo).

3° Arsenal de instrumentos y efectos quirtrgicos.

4° Objetos indispensables para la investigacion microscopica.

5° Local y condiciones para la instalacion de la investigacion.

6° Si deberd tener una sala de operaciones adjunta.

7° Si deberan concurrir solo Jefes y Oficiales del Cuerpo o deberan tener derecho

para asistir paisanos, alumnos de las Facultades de Medicina y de Farmacia.

8° Sobre el caracter de la ensefanza, clinico-practica o tedrica en lecciones.

9° Horario de trabajo y personal subalterno.

A este escrito contesta el Dr. Suender:

1° Que seria util y suficiente la sala 12, hoy desocupada.
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2° Que el numero de camas es 20 y el mobiliario es el adecuado.

3° Que los instrumentos y efectos quirtirgicos son los del Hospital y una caja
adquirida en Inglaterra cuyos instrumentos no se han estrenado. Que dicho arsenal se podria
incrementar con alguna caja de las que existen en el Parque de Sanidad Militar donde
nunca seran de utilidad. Ademas se podria destinar una cantidad mensual de veinticinco

pesetas para formar un arsenal completo e irle aumentando con los nuevos inventos.

4° Que los objetos indispensables para las investigaciones microscopicas son dos
muy buenos microscopios que también existen y nadie utiliza, uno monocular de Chevallier
y otro binocular de Nacher. Que en cuanto a las investigaciones clinicas, bastaran algunos
reactivos que facilitara la Oficina de Farmacia del hospital, como lo hace en el dia para el
servicio de las demas clinicas. Como aparatos, tubos de ensayo, campanas graduadas,
capsulas, pipetas, lampara de alcohol, bureta de Moor etc., se puede adquirir con un

presupuesto de cien pesetas.

5° Que el local de condiciones idoneas en que hayan de ser montados dichos
efectos, para las investigaciones quimicas y microscopicas, sera la sala de operaciones
dotada de buenas luces con grandes mesas y con una estanteria de la que solo esta ocupada
una cuarta parte; dedicando dos estantes de los que estan desocupados, uno al arsenal y
objetos quirurgicos de la especialidad y otro para los apoésitos y reactivos quimicos y
conservandose los microscopios sobre los mismos estantes angulares que se construyeron

para la instalacion que hoy tienen.

6° Respecto a la sala de operaciones no es precisa una especial para los enfermos de

la Clinica Especial, por ser excelente la que hoy existe.
7° Que a la expresada Clinica deberan concurrir tan solo Jefes u Oficiales del

Cuerpo ya que respecto a los alumnos, no deberan alterarse las disposiciones que rigen en

la materia o rijan en adelante.
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8° Que el objeto esencial de la Clinica ha de ser asistir y curar a los militares
enfermos, con arreglo a los adelantos de la ciencia, explicando y demostrando a la cabecera
del enfermo las ventajas de los procedimientos modernos y dando alguna conferencia en la

Catedra del Hospital cuando la importancia del asunto lo requiera...

9° Que las horas en que habrén de celebrase los trabajos todos de la Clinica en

cuestion seran los reglamentarios.

10° Que el personal subalterno necesario para el servicio de la misma sera el

reglamentario””.

Como respuesta a esta solicitud La Junta Superior Facultativa da una autorizacién a
medias. Reconociendo los méritos del Cirujano y sus conocimientos sobre la patologia de
las vias urinarias, se le concede la opcion de crear y dirigir la Clinica de las Enfermedades
de las Vias Urinarias en la sala 12 (llamada Piedrahita) con veinte camas®*, para ensefiar
las técnicas de la especialidad. No obstante no se le da plaza docente en la Academia ni le
autorizan el traslado de pacientes de otras salas, exigiéndole ademas que debera continuar

desempefiando otras obligaciones propias de su cargo®*'.

De todos modos a partir de 1878, en sus trabajos, Suender figura en los epigrafes
como “Encargado de la Clinica Especial de Enfermedades de las Vias Urinarias en el
Hospital Militar de Madrid”, lo que justifica su dedicacion primordial a la Urologia y

atestigua que la Clinica se puso en marcha’*.

% Expediente acerca de establecer en el Hospital Militar de Madrid una Clinica Especial de Enfermedades de
las Vias Urinarias a peticion del Médico Mayor D. Enrique Suender (29-1I1-1877) R°. 1285/465, AGMS,
Secc. 1%, Div. 1%, Legajo S-3656.

20 Madoz, P. (1850), Diccionario geografico-estadistico-historico de Esparia y sus posesiones de Ultramar,
Madrid, Vol. 10.

21 Expediente acerca de establecer en el Hospital Militar de Madrid una Clinica Especial de Enfermedades de
las Vias Urinarias a peticion del Médico Mayor D. Enrique Suender (29-111-1877) R°. 1285/465, AGMS,
Secc. 1%, Div. 1%, Legajo S-3656.

2 Maganto Pavén E. (1998), Vida y Obra de Enrique Suender (1829-1897) (Patriarca y Alma de la Urologia
Espafiola), Grafinat S.A., Madrid, Pag.145.
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La obra escrita de Enrique Suender atraviesa tres etapas: Una primera que va desde
1856 a 1875, en que los articulos y trabajos versan sobre temas médicos en general. Una
segunda que abarca desde 1876 a 1888 que corresponde al desarrollo de su vocacion
urologica, con comunicaciones exclusivas sobre Urologia. Una tercera, en fin, de 1888 a
1895, en que las publicaciones inciden sobre temas histéricos relacionados con la Urologia
o temas afines. A su vez los motivos de interés primordial en la segunda época giran

alrededor de tres asuntos:

a) La intoxicacion urinaria y el uso del farmaco Jaborandi como tratamiento de

dicha afeccion.

b) La evolucion y cambio de metddica en referencia a la extraccion de los calculos
vesicales.

. . (o L 243
¢) Elempleo de la anestesia en Urologia (cloroférmica o cocainica)”™.

En cuanto a la intoxicacion urinaria, cuadro febril grave que se atribuia al
extravasado de orina que se producia en las manipulaciones uroldgicas, acorde con la
importancia que se dio en comunicaciones y congresos en el extranjero, el autor aconsejaba
el uso del Jaborandi producto derivado del pilocarpus pinnatus con pilocarpina como
principio activo. Producia efectos diaforéticos y estimulaba la secrecion urinaria

. .7 . 244
favoreciendo la reabsorcion de la orina extravasada™ .

En el tratamiento de los calculos vesicales, evoluciona desde la litotricia en varias
sesiones o convencional segiin el método de Civiale que realiza desde 1876 en sustitucion
de la talla, con la incorporacion del aparato de Reliquet que trae desde Paris e incorpora en
la Clinica Especial del Hospital Militar (Fig. 35) hasta 1878 afio en el que su metddica

cambia para adaptarse a la litolapaxia o litotricia de Bigelow en un solo tiempo®*’. En la

3 Zaragoza Rubira, JR. (1965) La obra urologica de Enrique Suender. Actas del II Congreso Espaiiol de
Historia de la Medicina, Salamanca, Vol. I, Pag. 209-218.

> Ibid.

*Suender E. (1878), “Calculo vesical. Cistitis cronica. Litotricia. Curacion”, Gaceta de Sanidad Militar, Vol.
IV, Pag. 306.
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mujer en cambio el método preferido por Suender es la dilatacion de la uretra bajo anestesia

con el dilatador de tres ramas de Buch y Hugier y extraccién rapida de la litiasis**.

El tercer tema de interés es el que hace referencia al empleo de la anestesia en
Urologia, por ser el primer Urdlogo espaiol que utiliza el cloroformo en la Cirugia de las

vias urinarias, y uno de los pioneros en el uso de la cocaina como anestésico local**’.

En la trayectoria de Suender, existe constancia de las colaboraciones que realizaba
con Federico Rubio en las salas del Hospital de la Princesa, acompanado de Manrique de
Lara y Camison, afios antes de la creacion del Instituto de Técnica Operatoria que fundaria

Rubio en 1880°%.

A mediados de 1880, se suspende la Escuela Practica de Medicina Militar en el
Hospital Militar, con lo que se cierra la etapa docente y se empobrece el estimulo que su

. . , , . . 249
existencia suponia para las clinicas especiales™ .

2.2.1.5.- Madurez como Urologo. Fin de su vida militar. Consulta privada y

asimilacion al Instituto de Terapéutica Operatoria del Dr. Federico Rubio

En 1881 Enrique Suender con su prestigio como Uro6logo consolidado, decide
sustraerse a los avatares y obligaciones de la milicia y por una R.O. de fecha 23 de julio de
1881 y a peticion propia “para dedicarse a trabajos cientificos que tiene emprendidos”,
abandona el Hospital Militar quedando en situacion de reemplazo. Siete meses mas tarde,

recién casado y seguramente también a peticion propia “por atencion a su quebrantada

6 Suender E. (1878), “Calculo vesical voluminoso extraido por dilatacion brusca de la uretra en una
sefiora de avanzada edad. Curacion rapida”, Madrid.

7 Zaragoza Rubira, JR. (1965) La obra urologica de Enrique Suender. Actas del II Congreso Espaiiol de
Historia de la Medicina, Salamanca, Vol. I, Pag. 209-218.

28 pylido Fernandez A. (1915), Mi aportacién al Instituto Rubio (Cartas circunstanciales). Madrid, Pag. 17-
20.

** Torres Medina JM. (1996), Antecedentes del Hospital Militar de Madrid, De Ministerio de Defensa,
Gomez Ulla, Hospital Militar Central. Cien Afios de Historia 1896-1996. Madrid, Pag: 44.
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salud” causa baja definitiva en el Cuerpo de Sanidad Militar”". Segtin su Hoja de Servicios

habia permanecido en Servicio Activo durante treinta y un afios, tres meses y trece dias> .

A finales de 1883, se tienen noticias de la creacion de una consulta uroldgica en La
Cuesta de Santo Domingo que en poco tiempo gozaria de prestigio segin refiere el Dr.
Pulido Ferndndez. Sus colaboradores eran D. Antonio Bravo Piqueras y D. Luis Gonzalez
Bravo. Los dos ocuparian mas tarde puestos de responsabilidad en la Urologia madrilefia.
Bravo Piqueras seria Jefe del Servicio de Urologia del Hospital Provincial de Madrid y Luis
Gonzalez Bravo brazo derecho de Suender, lo seria del Servicio de Vias Urinarias del
Instituto Rubio desde 1896 a 1929%°%. Ambos serian promotores de la Asociacion Espaifiola

de Urologia fundada en 1911, formando parte de su primera Junta Directiva™".

Por Real Decreto publicado en la Gaceta de Madrid el 12 de mayo de 1880, se crea
dentro del Hospital de la Princesa el Instituto de Terapéutica Operatoria bajo la direccién
del Dr. Federico Rubio y Gali. Esta seccion del Hospital con 50 camas admitiria aquellos

. . . . It . ’ )1254
pacientes que requiriesen operaciones de “Alta Cirugia™".

Hay constancia documental de que Enrique Suender Rodriguez y Luis Gonzélez
Bravo especialistas encargados de la seccion de Vias Urinarias no formarian parte del
Instituto hasta bien avanzado 1885. Suender seria nombrado Profesor Alumno y Gonzalez

Bravo Ayudante del Dispensario y Clinica de la Institucion®”.

Desde 1885 a 1896, afio en que se haria cargo de la seccion de Vias Urinarias su
discipulo Luis Gonzalez Bravo y Serrano, Suender seria el introductor en nuestro pais de la
litotricia vesical, desarrollando una técnica depurada que fue favorecida primero por la

anestesia cloroféormica y mas tarde por la anestesia local con clorhidrato de cocaina

20 Expediente personal de Enrique Suender. AGMS, Secc. 12, Div. 12, Legajo S-3656.
2! Hoja de Servicios de Enrique Suender. AGMS, Secc.1?, Div. 1%, Legajo S-3656.
252 Maganto Pavon E. (1998), Vida y Obra de Enrique Suender (1829-1897) (Patriarca y Alma de la Urologia
Espariola), Grafinat S.A., Madrid, Pag. 187.
3 Maganto Pavon E. (1977), (1910-1911) Un bienio crucial en la historia de la Asociacién Espafiola de
Urologia I, Actas Urol. Esp. Vol. 21, Pag. 328.
z: (1917), El Instituto Rubio en el Hospital de la Princesa, Madrid.
1bid.
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(Fig. 36). Sus experiencias estan documentadas fundamentalmente en la revista de
divulgacion médica de la época “El Siglo Médico”° y en su trabajo fundamental titulado:

“De la Litotricia en General” publicado en Madrid en 1888,

Maganto hace referencia a nueve articulos publicados por Suender en que se
comprueba la experiencia y maestria en la litotricia o litolapaxia realizada en sesion unica
en varones o nifios, ya que en la mujer prefiere dilatar la uretra y hacer una extraccion
directa del céalculo. Sus preferencias instrumentales se decantan por el explorador de
Reliquet (litotritor de pico plano), luego utilizard el litotritor curvo de Heurteloup o el
dentado disefiado por Reliquet, inclinando la pelvis del paciente para hacer mejor presa
sobre el célculo con el “movilizador” de este mismo urdlogo. Para facilitar la extraccion

de fragmentos sera partidario del aspirador de Guyon™®.

Por fin los ur6logos espafnoles debemos también agradecer al Dr. Suender, al igual
que a otros Médicos Militares de la época, su aportacion por la traduccion al castellano de
textos extranjeros, como en el caso del “Atlas de las Enfermedades de las Vias Urinarias”

de F. Guyon y P. Bazy en 1887 (Fig. 37).

2.2.2.- José Panzano Laplana (Subinspector Médico de 2° clase) (1850-?)

Nace en Zaragoza el 26 de noviembre de 1850, ciudad en que cursa sus estudios de
Medicina. Consigui6 el grado de Licenciado en su ciudad natal el 4 de julio de 1871 y

obtendria el grado de Médico 2° por oposiciéon en Madrid el 3 de noviembre de 1873

Desarrolla una actividad como Médico Castrense puro interviniendo en la Tercera

Guerra Carlista en el norte de Espafia, obteniendo condecoraciones como la Cruz Roja de 1*

256 Maganto Pavon E. (1998), Vida y Obra de Enrique Suender (1829-1897) (Patriarca y Alma de la Urologia
Espariola), Grafinat S.A., Madrid, Pag. 208-228.

27 Suender, E. (1888) De la litotricia en general, Estab. Tipografico Alvarez Hermanos, Madrid.

2% Maganto Pavon E. (1998), Vida y Obra de Enrique Suender (1829-1897) (Patriarca y Alma de la Urologia
Espaiiola), Grafinat S.A., Madrid, Pag. 217-221.
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Clase del Mérito Militar en la accion de Anton. La Cruz de Isabel la Catolica en la toma de
Laguardia y la Cruz de Carlos III por su intervencion en la ocupacion de la linea de Orrio.
Estos méritos le valdrian sus ascensos por méritos de guerra a Médico 1° en abril de 1874 y
a Médico Mayor en agosto de 1875. En octubre de 1875 fue destinado al Ejército de
Cataluna interviniendo en la toma de varios pueblos Navarros (Alzuza, alturas de Ordaz,

Dancharinea y Vera) por lo que le fue concedida la Medalla de Alfonso XII*®".

En los afios que van de 1876 a 1879 realiz6 actividades hospitalarias en los
Hospitales Militares de Pamplona, Zaragoza y Barcelona. Pasé a pertenecer al Ejército de
la Isla de Cuba el 15 de marzo de 1879, siendo destinado al Hospital Militar de la Habana
en donde fue ascendido a Sub-inspector de 2* Clase en abril de 1880 al tiempo que
aprovecha para obtener el titulo de Doctor en Medicina y Cirugia con nota de sobresaliente

en la Universidad de la Habana el 28 de Junio de ese mismo afio*®.

El 21 de octubre de 1881 causd baja en el Ejército de Cuba trasladandose a la
Peninsula a final de ese afio en el vapor correo “Comillas”. Casado con Asuncion Martinez
Asenjo permaneceria en Espafia hasta que en marzo de 1893 fue destinado en Filipinas al
Primer Tercio de la Guardia Civil del Distrito de Filipinas, destino que abandona en
diciembre de 1896 en que volveria a la Peninsula en el “Leon XIII” por aquejar problemas
de salud. De nuevo seria destinado a Cuba en octubre de 1897°%, donde permaneceria hasta
noviembre de1998 siendo nombrado Excedente como consta en documento firmado por el

Gobernador Militar de la Isla**,

En R.O. del 22 de febrero de 1901 se “establecen cursos abreviados de
conferencias cientificas, que daran los Jefes y Oficiales de Sanidad Militar que se presten a

comunicar sus conocimientos en determinadas especialidades”. En el Hospital Militar de

259 Guyon F, Bazy P. (1887), Atlas de las Enfermedades de las Vias Urinarias (version espafiola de Enrique
Suender), Madrid.
260 Expediente personal de José Panzano Laplana, AGMS, Secc.1?, Div.1% Legajo P-381.
22 Expediente personal de José Panzano Laplana, AGMS, Secc.1?, Div.1?, Legajo P-381.

1bid.
263 Existe un documento en su Expediente personal, con membrete de la Direccion Subinspeccién de Sanidad
Militar de Cuba, en que se notifica la asignacion de 156 pesos mensuales del Medico Mayor D. José M.
Panzano a favor de su Sefiora Dofla Asuncion Martinez residente en Madrid.
264 Expediente personal de José Panzano Laplana, AGMS, Secc.1?, Div.1?, Legajo P-381.
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Carabanchel se desarrollarian clases de Microfotografia Clinica, Radiografia y Urologia
Clinica, estos ultimos impartidos por el Médico Mayor José¢ Panzano Laplana con caracter
semanal (los miércoles de 4 a 5 de la tarde). Por primera vez y en el ambito militar, se
reconoce de manera oficial en nuestro pais la Urologia como especialidad clinica
diferenciada®®. Los cursos que inicialmente eran voluntarios para las Fuerzas Armadas,
toman por R.O. de 30 de marzo de 1901 un cardcter mas amplio al estar abiertos a

postgraduados en Espafia y a cargo de la Sanidad Militar*®.

José Panzano Laplana, habia desarrollado una dilatada Carrera Militar, adquiriendo
experiencia quirdargica en los Hospitales Militares por los que habia ido pasando y disponia
de conocimientos en las Patologias del Aparato Urinario frecuentes en las Fuerzas Armadas
y especialmente en las tropas destinadas en Ultramar. Por ello se le consider idoneo para

impartir ensefianza sobre la especialidad “Urologia Clinica”.

2.2.3.- Jerénimo Pérez Ortiz (Subinspector Médico de 1? clase) (1851-1928)

Nacido en Madrid, previa oposicion y por Orden del Gobierno de la Republica con
fecha 31 de agosto de 1873 seria nombrado 2° Ayudante Médico, denominacion que fue
sustituida por la de Médico 2° segin el Reglamento Orgéanico del Cuerpo del 1° de

. 26
septiembre®®’.

Durante sus primeros doce afos de Servicio activo, desarrolla una actividad
propiamente Médico-Castrense, con multiples destinos en diversos regimientos y
batallones. Son los afios en que adquiere experiencia en la Cirugia de Guerra. En estos afios
recibe multiples condecoraciones y ascensos por méritos de guerra. Destinado inicialmente
en el Hospital Militar de San Sebastian se incorporaria primero al Regimiento de Infanteria
de la Lealtad y mas tarde al Regimiento de Infanteria de Malaga, ambos participantes en la

ultima Guerra Carlista. Por el mérito que contrajo en la Batalla de Oteiza le fue concedida

265 Torre Fernandez, IM. (1996): Gémez Ulla, Hospital Militar Central, Cien Afios de Historia, Ministerio de
Defensa, Pag. 307.

266 1hid Pag. 94-95.

267 Expediente personal de Jeronimo Pérez Ortiz, AGMS, Secc.1?, Div.1?, Legajo P-1474.
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la Cruz de 1* clase del Mérito Militar con Distintivo Rojo y por su participacion en el
levantamiento del bloqueo de Pamplona la Cruz Roja de 1* clase del Mérito Militar. Por
R.O. del 9 de Junio de 1876 se le concede el grado de Médico Mayor por mérito de guerra.
En este mismo afio por R.O. de 17 de junio se le concederia la Medalla de Alfonso XII y

por R.D. de 3 de julio fue declarado Benemérito de la Patria®®®.

En la década de los 80 y en concreto a partir de su destino el 28 de marzo de 1882
en el Batallon de Cazadores de Ciudad Rodrigo de guarnicion en Madrid se inicia su
residencia en la Capital, hasta que con fecha 23 de febrero de 1886 es destinado al Hospital
Militar en el que inicialmente se encargaria de una Clinica de Medicina y mas tarde tras
prestar sus servicios en el Instituto Anatomopatologico pasaria a prestar su asistencia
facultativa en comision en las Clinicas de Venéreo del citado Hospital. Por la obra titulada
“Album Clinico de enfermedades de la Piel” se le concederia la Cruz de la Orden de Carlos

I11 a finales de 1887°%.

Por R.O. de 26 de enero de 1895 (D.O. n°21) se le destin6 para la asistencia de
Generales de Cuartel, Jefes y Oficiales de reemplazo en Madrid. Confirmandose por R.O.
de 28 de junio (D.O. n° 142) su destino en el Hospital Militar de Madrid donde se haria
cargo de una Clinica. Por R.O. de 26 de Diciembre (D.O. n° 292) se le concederia la Cruz
de 2* clase del Mérito Militar con distintivo blanco pensionada por su obra titulada:

ey . 5,270
“Cirugia de Urgencia” ~"".

Destinado en el Hospital de Valencia en 1887, no tardaria en volver a Madrid en
donde por R.O. de 5 de enero de 1888 seria nombrado Director de la Clinica de Urgencia
en comision y de nuevo destinado por R.O. de 12 de abril (D.O. n° 68) al Hospital Militar
de Madrid-Carabanchel continuando su comision en la Clinica de Urgencia. En una R.O. de
29 de enero de 1889 (D.O. n° 20) cesaria en su cargo de Director en la Clinica de Urgencia
y continuando en su destino en el Hospital de Carabanchel pasaria en comision al cargo de

Profesor de la Academia Médico Militar*”' (Fig. 39).

268 Expediente personal de Jeronimo Pérez Ortiz, AGMS, Secc.1?, Div.1%, Legajo P-1474.
> Ibid.
> Ibid.
7' Expediente personal de Jeronimo Pérez Ortiz, AGMS, Secc.1?, Div.1?, Legajo P-1474.
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A pesar de haberse creado la Clinica de Enfermedades de las Vias Urinarias, en el
ultimo tercio del siglo XIX, parece ser que los enfermos urologicos seguian ingresando en
las Salas de Cirugia. Los Cirujanos Generales no renunciaron a atender aquellas patologias

que consideraban dentro de su alcance.

En el a&mbito civil Pérez Ortiz fue un Cirujano-Urdlogo reconocido, prueba de ello
fue el tema que desarrolldo en el Curso 1890-1891 por la Academia Médico Quirurgica

< . 272
Espafiola sobre Cancer de Pene”’.

Por las comunicaciones editadas en la Revista de Sanidad Militar de los afios 1895 y
1896 podemos comprobar que en el antiguo Hospital Militar ya destruido por el incendio,
siguieron abiertas Salas de Cirugia y se mantuvo la actividad quirtirgica hasta su traslado
definitivo al nuevo Hospital de Carabanchel. Asi en noviembre de 1895, Pérez Ortiz Jefe
de Clinica de Cirugia de las Salas 4* y 5* hace un resumen estadistico de la actividad
realizada en el ultimo trimestre. Habian ingresado 165 enfermos, 107 fueron dados de alta
por curacion y 58 seguian en tratamiento. También hace referencia a 19 operaciones que
habian precisado anestesia y entre las que se realizaron tres de aparato urinario: una fistula
urinaria de uretra peneana provocada por un absceso perineal, una talla hipogastrica por un
calculo voluminoso de fosfatos y la castracion por “sarcoma” de un voluminoso testiculo
derecho (esta ultima intervencion fue realizada en realidad por el Médico Mayor D.
Antonio Hermida Jefe de las Salas 1* y 2? por encontrarse Pérez Ortiz en el Real Sitio de

Aranjuez en comision oficial)”’.

En octubre de 1896 Pérez Ortiz vuelve a editar en la Revista de Sanidad Militar sus
observaciones clinicas y comentarios (figura como: Jefe de una Clinica de Cirugia del
Hospital Militar de Madrid en Carabanchel) y hace referencia a seis nuevos casos, dos de

los cuales son urologicos: “Orquitis tuberculosa aguda.- Castracion.- Curacion”, €

12 Alvarez Sierra J. (1964), Historia de la Academia Médico-Quirirgica espaiiola, Madrid.
3 Pérez Ortiz J. (1895), Resumen estadistico, observaciones clinicas y operaciones (salas 4* y 5* de Cirugia),
Rev. de Sanidad Militar, Vol. 201, Pag. 389-393.
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“Hidrocele antiguo voluminoso con infarto del testiculo correspondiente.- Operacion por

. o0 274
el procedimiento de Von Bergmann.- Curacion .

En 1898 por R.O. 2 de septiembre (D.O. n.° 69), seria destinado como Profesor en la
Academia de Medicina Militar y en 1903 por R.O. de 25 de febrero (D.O. n° 44) volveria
de nuevo al Hospital de Carabanchel. En 1906 se le concederia la Cruz Blanca de 2* Clase
del Mérito Militar en recompensa por el servicio que prestd en la asistencia de los heridos

por consecuencia del atentado contra S.S.M.M. el 31 de mayo®".

En 1908 por corresponderle por antigiiedad se haria cargo de la Jefatura de
Servicios del Hospital Militar de Carabanchel por R.O. de 10 de septiembre (D.O. n° 203).
En los afios 1909 y 1910 desempeiio la Direccion del Hospital y la Jefatura de Sanidad
Militar de la Plaza de Madrid. Permaneceria destinado en el Hospital de Carabanchel hasta
que fue nombrado Director de la Academia Médico Militar por R.O. de 29 de diciembre de

1911 (D.O. n° 290) cargo que desempefaria hasta su retiro como Sub-inspector Médico de

1? Clase el 24 de abril de 1915%7°.

2.2.4.- Maximo Sanchez Hernandez (Médico Primero) (1852-1894)

Nacido en Coria provincia de Céceres el 28 de octubre de 1852. Sobrino del
afamado Cirujano D. Laureano Garcia Camison. Ingresé en la Caja de Quintos de Madrid
en Septiembre de 1873, siendo dado de alta en la Brigada Sanitaria de la Peninsula.
Licenciado en Medicina y Cirugia por la Universidad de Madrid el 19 de octubre de 1875,
fue nombrado Médico Provisional y destinado en el Hospital Militar de Madrid donde

permanece hasta abril de 1876, fecha en que se licencia®’’.

21 pérez Ortiz J. (1896), Clinica Quirurgica Oficial y Privada (observaciones clinicas y comentarios), Rev. de
Sanidad Militar, Vol. 224, Pag. 469-475.

7 Expediente personal de Jeronimo Pérez Ortiz, AGMS, Secc.1?, Div.1?, Legajo P-1474.

?76 Expediente personal de Jeronimo Pérez Ortiz, AGMS, Secc.1?, Div.1?, Legajo P-1474.

" Hoja de Servicios de Méaximo Sanchez y Hernandez, AGMS , Secc. 1%, Div.1%, Legajo S-1119.
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En 1877 previa oposicion al Cuerpo de Sanidad Militar se incorpora como Médico
2° al Hospital Militar y es destinado el 18 de marzo de 1878 al 2° Batallon del Regimiento

de Infanteria de Leon>".

Prestaria sus Servicios en el Hospital Militar de Madrid desde 1877 a 1886, siendo
responsable de distintas Salas como son: Viruelas, Venéreas, Cirugia General y en especial
las de los organos Genito-urinarios (Salas 3* y 4* de Cirugia General y Vias Urinarias),

. . . . ., 279
estudiando dichas enfermedades con especial predileccion’”.

En octubre de 1881 se le concedio un afio en Comision de Servicio con el objeto de
realizar “estudios especiales” de las enfermedades de las Vias Urinarias, para trasladarse a
Paris de donde existe constancia de su asistencia a la Clinica Necker, Londres, Berlin y

280

Viena™". Al producirse en este mismo afo la baja del Dr. Suender en Sanidad Militar su

inclinacion hacia la Urologia le haria su sucesor natural en el Hospital Militar de Madrid.

En 1885 edita un folleto titulado: “Estudios Clinicos sobre las enfermedades de los
organos Genito-urinarios” que hace referencia a las cistitis blenorragicas y su tratamiento,
“constaba de sesenta y siete paginas en cuarto de letra clara y bien espaciada”. El autor
en base a su experiencia y “las opiniones de los que han estudiado y estudian en Esparnia y
en Extranjero esta importante rama de la Cirugia” . Intenta hacer un diagndstico
diferencial “con las afecciones de los uréteres, pelvis y rifion y con otros procesos como la
cistitis tuberculosa, el cancer de vejiga, vegetaciones, polipos, fungus y varices y de las
cistitis parasitarias”. Por este trabajo se le concede una Mencion Honorifica, “que le sirva

- . s 281
de antecedente para méritos posteriores .

8 Expediente personal de Maximo Sanchez y Hernandez, AGMS, Secc. 1%, Div. 14, Legajo S-1119.

7 Certificado del Director accidental del Hospital Militar de Madrid. D. Francisco Ferrari y Sainz,
Subinspector Médico de primera clase graduado, de segunda efectivo del Cuerpo de Sanidad Militar, AGMS,
Secc.1?, Div.1%, Legajo S-1119.

0 Hoja de Servicios de Maximo Sanchez y Hernandez, AGMS , Secc. 1%, Div.1%, Legajo S-1119.

281 Expediente personal de Maximo Sanchez y Hernandez, AGMS, Secc. 1%, Div. 1%, Legajo S-1119.
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Obtuvo el Titulo de Doctor en Medicina y Cirugia en febrero de 1886 y en
septiembre del mismo afio fue nombrado Socio de Numero en la Academia Médico

s 1,282
Quirtrgica Espanola™-.

En su Hoja de Servicios figura algun periodo en que solicitaba la baja temporal por
enfermedad, alegando un supuesto “Reumatismo Subagudo localizado en el aparato
digestivo”. Mas tarde este proceso tan mal definido debi6 de afectar a su funcion hepatica y

justificar el deterioro de su salud®®.

En febrero de 1889 fue declarado apto para el ascenso. Una vez ascendido a Médico
1° en febrero de 1891 seria destinado a Ultramar con el 20 Batalléon de Cazadores de
Manila®®*. En Filipinas contrajo matrimonio con Maria del Rosario Mazas y Orbegozo el 7
de agosto de 1893, falleciendo tempranamente sin haber cumplido los 42 afios el 5 de

marzo de 1894%%°.

2.2.5.- Alfredo Rodriguez Viforcos (Médico Segundo) (1855-1904)

Nacido en Aravaca (Madrid) en 1855. Licenciado en Medicina y Cirugia en la
Universidad de Madrid en 1875, con veinte afios leeria su tesis doctoral sobre el tema:
“Consideraciones en torno a la infiltracion urinosa y su tratamiento”. Aprobd las
oposiciones a Médico de Sanidad Militar en 1877 obteniendo el grado de Médico Segundo
del Cuerpo de Sanidad Militar, empleo que no lleg6 a desempenar al obtener la Licencia

absoluta aduciendo motivos de salud®*® **’ (Fig. 38).
g

*2 Ibid.

*% Ibid.

% Hoja de Servicios de Maximo Sanchez y Hernandez, AGMS , Secc. 1%, Div.1%, Legajo S-1119.

85 Expediente personal de Maximo Sanchez y Hernandez, AGMS, Secc. 1%, Div. 1%, Legajo S-1119.

%6 Expediente personal de Alfredo Rodriguez Viforcos, AGMS, Secc.1?, Div.1%, Legajo R-1575.

7 Maganto Pavon, E. (2000), Historia Biografica y Bibliografica de la Urologia Espaifiola, Edicomplet,
Madrid, Pag. 240.
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En 1875 ingres6 en la Academia Médico Quirtrgica Espafola y en 1887 fundaria
en Madrid la “Revista Especial de Oftalmologia, Sifilografia, Dermatologia y Afecciones

Urinarias”, en donde publicaria hasta 17 articulos sobre Dermatologia y Urologia™®.

En 1882 ingresa en el Cuerpo de la Beneficencia Provincial de Madrid, ganando por
oposicion la plaza de Profesor de Numero de la Seccion de Cirugia®™. Mas tarde al crearse
el Servicio de Enfermedades del Aparato Genito-urinario en el Hospital Provincial de
Madrid®® #', le fue encargada su jefatura desde su creaciéon en 1889”2 hasta 1904 en que
tras su temprano fallecimiento seria sustituido por D. Antonio Bravo Piqueras que habia

sido antiguo discipulo de Suender””.

En el terreno académico habia sido Vicepresidente y Presidente de la Seccion de
Cirugia de la Academia Médico-Quirurgica Espafiola en los afios 1888 y 1889, y un afio

antes de su muerte habia sido nombrado Académico de la Real de Medicina®*.

2.2.6.- Rafael Molla Rodrigo (Médico Primero) (1862-1930)

Constituye Rafael Molla una figura clave en el arranque y consolidacién de la
Urologia Espafiola®”’. Personalidad que por si sola mereceria un estudio monografico

exhaustivo.

Nace en Vinalesa (Valencia) en 1862. Cursa estudios de Medicina en la Universidad
de Valencia donde se licencia en Medicina y Cirugia el 21 de junio de 1888 con una nota

media de Sobresaliente (en su expediente académico obtuvo dieciocho sobresalientes,

> Ibid.

> Ibid.

% Pulido Fernandez A. (1889), Memoria sobre reformas de los Servicios de los Hospitales Provinciales de
Madrid, Madrid.

1 Alvarez Sierra, J. (1963), Diccionario de Autoridades Médicas, Editora Nacional, Madrid.

292 Maganto Pavon E. (1998), Vida y Obra de Enrique Suender (1829-1897) (Patriarca y Alma de la Urologia
Espariola), Grafinat S.A., Madrid, Pag.62.

293 Ibid. Pag. 187.

2% Maganto Pavon, E. (2000), Historia Biogrdfica y Bibliogrdfica de la Urologia Espaiiola, Edicomplet,
Madrid, Pag. 240.
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catorce premios y once matriculas de Honor) y siendo Premio Extraordinario con el

desarrollo del tema “Deducciones quirirgicas de la regién supraclavicular” **°.

El 25 de junio de 1889 obtendria por oposicioén el nuimero uno de una promocion de
setenta y cinco Médicos Militares siendo destinado con su despacho de Médico 2° al

Hospital Militar de Madrid donde permaneceria hasta octubre de ese afio”’ (Fig. 40).

El 18 de febrero de 1890 fue nombrado Socio Corresponsal de Mérito en la
Academia Médico Quirurgica Espafiola como premio a la Memoria presentada con el titulo:
“Juicio critico de las tallas perineal e hipogastrica, de la litotripsia y la litolapaxia”. E1 22
de febrero de ese mismo afio leeria su Tesis Doctoral titulada: “Tallas y Litotricias (Juicio
Critico)” con la que obtuvo el Grado de Doctor en Medicina y Cirugia con nota de
Sobresaliente, siendo Premio Extraordinario por oposicion en el mismo con fecha 17 de

junio™® (Fig. 41).

Destinado en el Hospital Militar de Valencia durante un afio y cuatro meses, se
incorporaria temporalmente al 1° Batallon del 1° Regimiento de Infanteria de Mallorca y
desde alli pasaria al 2° Batallon del Regimiento de Infanteria Wad-Ras asentado en Madrid

(Leganés)™.

Su vocacion docente y su inclinacion por la Cirugia y en especial por la Urologia se
despertaron precozmente, bajo la ensefanza clinica de los Doctores Suender y Rodriguez
Viforcos y asistiendo a las sesiones quirurgicas de Cirujanos como el Dr. Rubio, Ribera,

Isla, Cervera y Gutiérrez hasta junio de 1892°%.

Por R.O. de 30 de enero 92 (D.O. n°. 23) es destinado con categoria de Médico 1° a

Filipinas, destino que logra evitar alegando incapacidad fisica. Por R.O. de 6 de junio 92

295 Aguilar Bult6 F. (1965), Rafael Molld Rodrigo y la introduccion de la Urologia como especialidad en
Esparia, Actas del 11 Congreso Espafiol de Historia de la Medicina, Salamanca, Vol I, Pag. 212-224.

29 Expediente personal de Rafael Molla Rodrigo, AGMS, Secc.1?, Div. 1%, Legajo M-3621.

297 Expediente personal de Rafael Molla Rodrigo, AGMS, Secc.1?, Div. 1%, Legajo M-3621.

% Ibid.

* Ibid.
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(D.O. n° 122) pasa a situacion de supernumerario. Por su cuenta se traslada a Cuba en
donde fue nombrado Catedratico de Patologia Quirargica en la Universidad de la

301 - ; ~ 302
Habana™"', permaneciendo alli durante dos afios™ .

Vuelve a la Peninsula (23 de abril, de 1894) requerido por las autoridades militares
que le habian destinado primero en el 2° Batallon del Regimiento de Infanteria de Baleares
(R.O. 22 nov. 93 D.O. n°. 61) y mas tarde al Regimiento de Infanteria de Cantabria (R.O.
28 de mar. 94 D.O. n°. 67). En estos destinos consigue primero una prorroga en su
incorporacidén por aquejar hemoptisis por “bronconeumonia cronica consecutiva a una
afeccion cardiaca” segin informe certificado de los médicos del Hospital Militar de la
Habana. Finalmente aduciendo motivos de salud obtiene la Licencia Absoluta que le seria

concedida el 31 de mayo de 1894°%.

Ya en Espafia desarrollaria sus inquietudes académicas primero en Valencia donde
leeria discursos como: “Juicio Critico sobre la Terapéutica Quirurgica de la Hipertrofia
Prostatica” (Instituto Médico Valenciano), o el de su Recepcion como Académico Electo
por la Real Academia de Medicina de Valencia sobre “Patogenia y Tratamiento de las
Litiasis Acidas Renales”. De esta época y editado en Valencia es su primer tratado titulado:
“Resumen Prdctico y Terapéutica Médico-Quirurgica de las Afecciones de las Vias
Urinarias”, tratado en el que con lenguaje conciso y ordenado resume los contenidos que

d*™. En un trabajo presentado al IIT Congreso Espafiol de Cirugia en

retne la especialida
1910 sobre “Tuberculosis del Rifion”, figura como Catedratico de Patologia Quirargica de

la Universidad de Valencia.

Con la muerte de Alejandro San Martin oposita a la catedra de Cirugia vacante en

Madrid, que queda desierta por empate entre Molld y Goyanes. No obstante la obtendria

3% pgrez Albacete, M. (2002), Dr. D, Rafael Molla y Rodrigo (1862-1930), Urol Integr Invest, Vol. 7 (2), Pag.
166-174.

31 Durante su estancia en la Habana pudo relacionarse con la Medicina Norteamericana.

302 Expediente personal de Rafael Molla Rodrigo, AGMS, Secc.1?, Div. 1%, Legajo M-3621.

3% Expediente personal de Rafael Molla Rodrigo, AGMS, Secc.1?, Div. 1%, Legajo M-3621..

3% pérez Albacete M. (2002), Dr. D, Rafael Moll4 y Rodrigo (1862-1930), Urol Integr Invest, Vol. 7 (2), Pag.
166-174.
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por concurso en 1911°”. En este mismo afio crea en el Sanatorio de Chamartin en Madrid
una Catedra Libre de Urologia, al estilo de las que existian en Paris, en la que imparte la

N c 15 404306
ensefianza de la Especialidad™.

En 1912 seria elegido Vicepresidente de la Asociacion Espafiola de Urologia que
habia sido creada hacia dos afios. En 1914 fue nombrado Presidente, cargo que desempefid
durante tres afios®”’, institucionalizando las Sesiones Cientificas que inauguradas el 12 de

marzo de 1915, se celebrarian mensualmente hasta el comienzo de la Guerra Civil.

En 1913 ya como Catedratico de Clinica Quirtrgica de Madrid (Miembro de la
Asociacion Internacional de Urologia y Socio fundador y Vicepresidente de la Asociacion
Espafiola de Urologia) editaria su primer tratado serio titulado: “Lecciones Clinicas de
Urologia”. Afios mas tarde en 1922, editaria su 2* Edicion: “Lecciones Clinicas de

Urologia y Cirugia Genito-Urinaria”.

En 1915 fue recibido como Académico Electo en la Academia de Medicina y
Cirugia con su discurso titulado “Evolucion Historica de la Cirugia de la vejiga y su estado

»» 308
actual .

El Dr. Molla intervendria de manera activa en el desarrollo de la nueva especialidad
durante las primeras décadas del siglo XX, siendo un referente obligado en las primeras
Reuniones y Congresos de Urologia celebrados en el Colegio de Médicos de Madrid y

publicando multitud de trabajos®®.

395 Maganto Pavon, E. (2000), Historia Biografica y Bibliogréfica de la Urologia Espaiola, Edicomplet,
Madrid, Pag. 242-243.

3% pérez Albacete M. (2002), Dr. D, Rafael Molla y Rodrigo (1862-1930), Urol Integr Invest, Vol. 7 (2), Pag.
166-174.

7 Expediente personal de Rafael Molla Rodrigo, AGMS, Secc.1?, Div. 1%, Legajo M-3621.

3% Evolucion historica de la Cirugia de la vejiga y su estado actual (Discursos leidos en la recepcion publica
del Académico electo Dr. D. Rafael Molla y Rodrigo (1915), Rev.San. Mil., Vol- 8, Pag. 254.
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2.2.7.- José Quintana Duque (Coronel Médico) (1869-1934)

Nace en Valladolid en octubre de 1869. Licenciado en Medicina y Cirugia en la
Universidad de Valladolid en julio de 1893. Aprueba la oposicion a Sanidad Militar en
noviembre de 1895, quedando en situacion de Médico 2° disponible. Destinado en la isla de
Cuba donde permaneceria por espacio aproximado de tres afios, seria destinado mas tarde
en el Batallon de Cazadores de Catalufia n® 1 hasta final de septiembre de 1897 y luego en
el Regimiento de Infanteria de Bailén n° 24. En esta etapa conseguiria distintas
condecoraciones como la de 1* Clase del M¢érito Militar con distintivo Rojo en dos

ocasiones y la de 1* Clase del Mérito Militar Roja pensionada en otras dos ocasiones’'".

En 1899 ya con el grado de Médico 1° se incorpora en la Peninsula a la 1* Region
hasta que es destinado en el Hospital Militar de Melilla como Médico Mayor durante el afio
de 1912. De aqui pasaria a estar destinado en el Consejo Supremo de Guerra y Marina casi
por espacio de siete afios. Asciende a Teniente Coronel Médico en Julio de 1919 y por fin
por R.O. de 27 de septiembre de 1919 (D.O. n° 228) queda como Disponible y en Comision
en el Hospital Militar de Madrid-Carabanchel figurando como especialista de Vias

Urinarias’!'".

En los mas de diez afios que permaneceria en el Hospital Militar de Carabanchel
desempefiaria diversos cargos. En la Sanidad Civil fue nombrado en 1921 Vocal del
Tribunal para la Oposicion a Médicos Adjuntos del Servicio de Profilaxis Publica en
Madrid de las Enfermedades Venéreo-Sifiliticas. En el &mbito militar seria nombrado en
1924 Profesor del Curso de Dermo-venereologia y Vocal del Tribunal de los exdmenes del

mismo celebrado en el Hospital Militar de Carabanchel en 1927. Jefe de Clinica en

3% Documentados detalladamente por Pérez Albacete en su reciente articulo sobre el Dr. Moll4. Pérez
Albacete, M. (2002), Dr. D. Rafael Molla y Rodrigo (1862-1930), Uro! Integr Invest, Vol. 7 (2), Pag. 166-
174.

319 Expediente personal de José Quintana Duque, AGMS, Secc.1?, Div. 1%, Legajo Q-120.

' En su Hoja de Servicios se hace constar que se distingue en la Especialidad de Vias Urinarias y Enfermos
Avariosicos (término que segin el Diccionario Espasa hace referencia a la inutilidad producida el
padecimiento de la sifilis).
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Sifilografia y Dermatologia desde el afio 1928 al 1930 asi como de las salas 5* y 6* de

Venéreo® 2.

El Dr. Quintana fue un claro representante de aquellos primeros Especialistas que
unian conocimientos de distintas ramas de la Medicina. Al mismo tiempo que eran Clinicos
expertos en Dermatologia y Enfermedades Venéreas, atendian procesos Medico-
Quirtrgicos hoy integrados en la Urologia, Especialidad con personalidad propia y bien

diferenciada’".

En 1930 ya con categoria de Coronel Médico, fue Director Accidental del Hospital

de Carabanchel y en 1931 pasaria a pertenecer al Ministerio de la Guerra en su Seccion de

Sanidad®'*,

2.2.8.- Eduardo Minguez Val (Médico Mayor) (1871-1915)

Nace en Madrid en 1871. En Avila realizaria dos cursos de francés en el Instituto
General y Técnico (Distrito Universitario de Salamanca). En 1895 obtendria su Titulo de

Licenciado en Medicina y Cirugia por la Universidad de Madrid *"°.

En noviembre de 1895 aprobd la oposicion a Sanidad Militar, siendo nombrado
Meédico 2° y destinado en la Brigada Sanitaria, Secciéon de Ambulancias hasta finales de
abril del 96. Destinado en Cuba hasta finales del 98, en la isla pasaria por el Hospital
Militar de Regla y por el Hospital Militar Alfonso XII. Por su comportamiento militar en la
Isla de Cuba le serian concedidas tres Cruces de 1* Clase del Mérito Militar con distintivo

Rojo, dos de ellas pensionadas *'.

312 Expediente personal de José Quintana Duque, AGMS, Secc.1%, Div. 12, Legajo Q-120.

313 Existe un conocido Tratado editado en Espaiia afios mas tarde en 1.927, en que el Dr. Pedro Cifuentes
afamado Uroélogo y el Dr. Sainz de Aja eminente Dermo-sifilografo hacen un estudio muy completo de todas
aquellas patologias frecuentes en el periodo que estudia esta Tesis, patologias que interesaban a ambas
disciplinas.

3% Expediente personal de José Quintana Duque, AGMS, Secc.1?, Div. 1%, Legajo Q-120.

3% Expediente personal de Eduardo Minguez Val, AGMS, Secc.1?, Div.1%, Legajo M-3239.
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Una vez en la Peninsula aumentaria su interés y dedicacion por las patologias del
aparato urinario’'’, consiguiendo mas tarde’'® viajar a Paris en Comision de Servicio desde
octubre de 1907 a mayo de 1908 para profundizar en el estudio de las Enfermedades de las

, .. 319
Vias Urinarias™ .

En julio de 1907 publicéd un trabajo en la Revista de Sanidad Militar sobre: “El
Tratamiento de la Incontinencia de Orina ” (por las inyecciones epidurales). En aquella
época este tema preocupaba en la Sanidad Militar ya que el padecimiento de la
incontinencia urinaria o mas bien la enuresis era una enfermedad segun el autor, muy
frecuente en la infancia y juventud y por ser una enfermedad que exime del Servicio

Militar*%’.

El método consistia en localizar por palpacién la abertura postero-inferior del canal
sacro, punto en que realizaba basdndose en los trabajos de Cathelin una puncion epidural
inyectando de cinco a treinta centimetros ctbicos de suero Hayem, con la pretension de
mejorar las perturbaciones en las funciones de los nervios que proceden del plexo
hipogéstrico y de las ramas anteriores del plexo sacro, que segun su criterio inervaban el
esfinter interno de la vejiga. A continuacién refiere como ejemplo algunos casos clinicos y
hace la mejora extensiva a otros procesos como el del caso de un Oficial del Ejército que

. . 321
curd de una neuralgia escrotal™".

Pero la aportacion mas clara de Minguez Val es que tras haber asistido en Paris al

Hospital Necker’?

, seria alli donde aprenderia el manejo del cistoscopio de Nitze y el
cateterismo ureteral con la ufia de Albarrdn, métodos que le permitieron describir una

técnica de “Lavado de la Pelvis del Rifion” como se comprueba en un articulo que con

316 Expediente personal de Eduardo Minguez Val, AGMS, Secc.1?, Div.1%, Legajo M-3239.

37 En su hoja de Servicio figura que destacaba en la Especialidad de las Vias Urinarias.

*% En 1900 contrajo matrimonio con Rosa Hernandez Tejeiro.

319 Expediente personal de Eduardo Minguez Val, AGMS, Secc.1?, Div.1%, Legajo M-3239.

2% Minguez Val E. (1907), Tratamiento de la incontinencia de orina . Rev. de Sanidad Militar, Vol. 14 (1),
Pag. 401-407.

321 Debemos reconocer en este articulo una premonicion de los métodos de neuro-modulacion mediante el
estimulo de las raices sacras, que hoy un siglo mas tarde, estdn en boga para el tratamiento de la atonia
cervical en la incontinencia urinaria.
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este nombre publicaria en la Revista de Sanidad Militar en 1908. El autor realizaba unos
lavados semanales “durante el tiempo necesario’’de la pelvis renal, con una disolucion de
nitrato de plata al 1 por 1.000 y alguna vez permanganato potisico u oxicianuro de
mercurio al 1 por 1.000. Este tratamiento lo consideraba 1itil en pacientes con pielonefritis

subagudas o cronicas.

Lo verdaderamente importante en este trabajo radica en que el autor refiere que
durante el mes de diciembre de 1907 habian realizado cateterismos ureterales en cincuenta
y cuatro enfermos, y esto supone que los métodos endoscdpicos se habian introducido de
manera estable en el Hospital Militar de Carabanchel. Ya conocemos el valor determinante

L : . . Lo 323
de estas técnicas suponen para diferenciar la Urologia de la Cirugia General .

En la misma linea de los diagndsticos y tratamiento de las afecciones de la uretra
estaria su comunicacion sobre “Uretroscopia y Uretritis” en que confirmaba la utilizacion
que hacian del uretroscopio de Luys al igual que en el Hospital Necker. Diferenciaba la
llamada infiltracion blanda de la infiltracion dura y utilizaba la instilacion uretral con la

formula de Motz compuesta por glicerina hermofenil y protargol***,

A su vuelta ascenderia por antigliedad a Médico 1° y dos afios mas tarde en 1910 a
Médico Mayor de Sanidad Militar. Por R.O. de 7 de octubre de 1913 (D.O. n°® 223) seria
nombrado Profesor de la Asignatura “Cirugia de Guerra” en la Academia Médico Militar.
Excedente en la 1* Region y destinado en Comision en el Colegio de Huérfanos de los

Cuerpos del Ejército, alli permaneceria hasta su temprano fallecimiento en junio de 1915°%.

322 E] autor en su articulo describe detalladamente la técnica, los cuidados para esterilizar las manos y el
material endoscopico “como si se tratase de una cirugia abdominal”. Confirma que dichas manipulaciones las
habia aprendido en el Hospital Necker de Paris con los Dres. Ertzbischoff y Motz.

3 Minguez Val E. (1908), Lavado de la pelvis del rifion. Rev. de Sanidad Militar, Vol. 5, Pag. 97-104.

¥ Minguez Val E. (1908), Uretroscopia y uretritis. Rev. de Sanidad Militar, Vol. 20, Pag. 517-522.

323 Expediente personal de Eduardo Minguez Val, AGMS, Secc.1?, Div.1%, Legajo M-3239.
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2.2.9.- Enrique Slocker de la Rosa (Médico Segundo) (1882-1943)

Nacido en Madrid, cursé la carrera de Medicina en Valencia. En 1900 seria
nombrado por oposicion alumno interno en Técnica Anatdmica, y en 1903 también por
oposicion tomaria posesion de una plaza de interno en las Clinicas de la Universidad de
Valencia®®®. Con vocacion hacia la Cirugia, serfa discipulo del Dr. Rafael Molla y Rodrigo,

hecho que le inculcaria una afinidad especial hacia las Enfermedades de las Vias Urinarias.

En mayo de 1904 se le concederia el premio Federico Rubio por votacién unanime
de sus compaiieros de la Facultad de Medicina de la Universidad de Valencia licenciandose
en junio de ese mismo afio con la calificacion de Sobresaliente y obteniendo por oposicion
en septiembre el Premio Extraordinario de la Licenciatura. Ingres6 en Sanidad Militar por
oposicion en 1904, siendo nombrado Médico Alumno en la Academia Médico Militar
segun R.O. de 23 de septiembre (D.O. n°. 213) y Médico Segundo en 1905 por R.O. de 28
de febrero (D.O. n°. 48) al ser destinado a la Primera Seccion de la Primera Compaiia de la
Brigada de Tropas de Sanidad Militar (D.O. n°. 49) **”. Por R.O. de 12 de abril (D.O. n°.
84) se le concederia la Cruz de 1* Clase del Mérito Militar con distintivo blanco segun el

Reglamento de la Academia®”®.

Se doctor6 en la Universidad de Madrid en 1904, Abandonando la Carrera en
Sanidad Militar al integrarse ese mismo afno en el Cuerpo Facultativo del Hospital de la
Princesa de Madrid, en el que lleg6 a ser Jefe de Sala de Cirugia e ingresando como alumno
“honoris causa” en el Instituto Rubio en el que con el tiempo seria nombrado Director de

.. o, 329
los Servicios Quirrgicos™" .

Particip6 en 1911 con el Dr. Gonzélez Bravo en la fundacion de la Asociacion
Espaiiola de Urologia, de la que fue uno de los 53 socios fundadores. En 1912 seria ponente

con el Dr. Moll4 y Rodrigo en el II Congreso Nacional de Urologia desarrollando el tema

326 Hoja de Servicios de Enrique Slocker de la Rosa, AGMS, Secc.1?, Div. 1%, Legajo S-6916.
327 1

1bid.
328 Segiin el citado Reglamento de la Academia de Sanidad Militar, dicha condecoracién se concedia a los
Meédicos que obtenian la plaza con el numero uno de la oposicion.
329 Maganto Pavén, E. (2000), Historia Biogrdfica y Bibliogrdfica de la Urologia Espaiiola, Edicomplet ,
Madrid. Pag. 237.
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“Cirugia conservadora del testiculo”. A pesar colaborar como ayudante con el Dr. Molla
en el Sanatorio Quirurgico que este habia inaugurado en Madrid, se polarizd hacia la
Cirugia General llegando a ingresar en la Real Academia de Medicina en 1924, leyendo un

: :r : r “ » 330
discurso de recepcion que se tituld “Abdomen agudo .

2.2.10.- Bernardo Areces Matilla (Coronel Médico) (1886-1965)

Nacio6 en febrero de 1886. Una vez Licenciado en Medicina y Cirugia supero la
oposiciéon a Sanidad Militar y obtuvo su despacho de Médico 2° en septiembre de 1907. En
sus primeros afios como Médico Militar participé en la Campafia de Africa recibiendo
multiples condecoraciones como dos Cruces Rojas al Mérito Militar, una Medalla al Mérito

Militar Pensionada y la del Mérito Militar con Distintivo Blanco™".

En la Universidad de Madrid consiguié su Doctorado. Mientras Realizaba el
Diploma de Cirugia Militar en Agosto de 1919 colaboré como ayudante con el Dr.

7 2
Pages3 32

Por O.C. de septiembre de 1932 (D.O. n°. 221 y 222) fue nombrado Profesor de la
Especialidad de Urologia a la que se accedia en Medicina Militar a través del Diploma de
Cirugia. Conocedor de la lengua francesa asistiria en el Hospital de Lariboisic¢re en Paris a
la Clinica del Profesor Marion maestro de la Cirugia uroldgica moderna. Mas tarde visitd

diversos Servicios Hospitalarios en Cuba, Nueva York y Buenos Aires®>”.

Por su inquietud demostrada y su bagaje urolégico fue nombrado Profesor de

Urologia en el Instituto Rubio de Madrid®*.

30 Ibid.

31 Borobia Melendo L., Martinez Ruiz M. (1989), Sanidad del Aire: principio y Final, Rev. de Aerondutica y
Astronautica, Vol. 589, Pag. 150.

32 Ibid.

33 Ibid.

334 Expediente personal de Bernardo Areces Matilla, AGMS, Secc. 1%, Div. 1%, Legajo A-2174.
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En su Carrera Militar llegd a ser Director del Hospital de Urgencias de Madrid
anejo a la Iglesia del Buen Suceso en la calle Princesa. Mas tarde, después de la Guerra

Civil seria ascendido a Coronel en Agosto de 1942 (D.O. n°. 196)*%°.

2.2.11.- Mario Romero Pla (Comandante Médico) (1886-1936)

Nacido en Jativa (Valencia) en 1886. Opositdé a Sanidad Militar en Septiembre de

1911 siendo el numero 19 de una promocién de 42 médicos®*°.

Destinado en Africa en las plazas de Ceuta, Tetuan y Larache desde 1913 a 1917,
donde fue condecorado por méritos de guerra. Se incorporé en 1918 al Regimiento de
Infanteria Saboya con asentamiento proximo a Madrid™’.

En 1919 hizo un curso de Radiologia de tres meses en el Hospital Militar de
Urgencia, que como sabemos habia sido inaugurado en 1917 por Alfonso XIII en
Madrid*®, pidiendo destino como radidlogo en el Hospital Militar de Carabanchel. No
obstante siendo Capitan Médico fue destinado en 1921 como Jefe del Gabinete Radiologico

al Hospital Militar de Malaga®*’.

Por fin el 25 de Agosto de 1928 siendo Comandante Médico vuelve a Madrid como
Jefe de Clinica en el Hospital Militar de Urgencia de Madrid. Aqui seria donde pudo

. L s 340
desarrollar sus aptitudes quirurgicas y urologicas™ .

Existe un trabajo publicado en La Revista de Sanidad Militar de Septiembre de 1932
titulado “Tres casos de Rotura Traumdatica de la Uretra”, en que se puede comprobar su
formacidn quirargica, con el conocimiento y la aplicacion de las técnicas que Marion (al

que se cita varias veces en el texto) habia postulado: La cistostomia previa, seguida del

335 57
1bid.
336 Expediente personal de Mario Romero Pla, AGMS, Secc. 12, Div. 1%, Legajo R-2933.
337 7.
1bid.
3% Inauguracién del Hospital Militar de Urgencia (1917), Rev. de Sanidad Militaritar, Vol. 11, Pag. 328-329.
339Expediente personal de Mario Romero Pla, AGMS, Secc. 1%, Div. 1%, Legajo R-2933.
340 ..
1bid.
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abordaje con desbridamiento y realineacion de los cabos uretrales, para finalmente,

proceder a la colocacion de una sonda-tutor uretral®*.

2.2.12.- Fabriciano Desiderio Garcia Cicuéndez (Comandante Médico) (1899-?)

Nacido en la Puebla de Almuradiel provincia de Toledo en agosto de 1889. Ingreso
como soldado de reemplazo en el Regimiento de Infanteria Wad-Ras n® 50 con
asentamiento en Madrid. En diciembre de 1921 ascenderia a Sargento y en febrero de 1922
habiendo completado sus estudios de Medicina solicitaria tomar parte en la convocatoria
para alumnos de la Academia de Sanidad Militar anunciada por R.O. de 22 de mayo de

1922 (D.O. n°. 113)**.

Admitido como Alférez Alumno por R.O. 23 de septiembre de 1922 (D.O. n° 219).
Seria ya con categoria de Capitan el primer Médico de Sanidad Militar que cursaria el

Diploma de Urologia.

La ultima referencia sobre su trayectoria profesional, es la de su nombramiento

como Jefe de Sanidad de Aviacion en el Aerédromo de Cuatrovientos, en la zona

republicana durante la Guerra Civil Espafiola®® ***.

31 Romero Pla M. (1932), Tres casos de Rotura Traumatica de la Uretra, Rev. de Sanidad Militar, Vol. 9,
Pag. 257-263.

2 Expediente personal de Fabriciano Desiderio Garcia Cicuendez, AGMS, Secc. 1%, Div. 1%, Legajo A-2174.
3 Expediente personal de Fabriciano Desiderio Garcia Cicuendez, AHEA.
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3. LA UROLOGIA DE LA EPOCA EN LOS HOSPITALES
DE MADRID
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3.1.- CONOCIMIENTOS E INICIOS DE LA UROLOGIA EN LOS HOSPITALES
CIVILES EN MADRID

En este capitulo se progresa en la demostracion de la influencia de la Urologia
Militar en los Hospitales Civiles en Madrid, fundamentalmente por la transferencia al
ambito civil de las inquietudes cientificas y asistenciales, asi como por la incorporacion de
algunos médicos “Urdlogos” que pasarian a enriquecer los primeros Servicios de Urologia
de la Capital. Todos ellos inmersos en la universal y generalizada tendencia caracteristica
de la época, a la creacion de Servicios Especializados.

Durante la primera mitad del siglo XIX los padecimientos “Urolégicos” ** son
reconocidos y tratados tanto en Espafia como en Europa por los Cirujanos Generales. Con
la evolucion en los conocimientos anatomicos y la mejora en la técnica quirrgica se
empiezan a editar en Europa tratados, cuyo principal valor reside en establecer grupos
sindromicos y organizar los tratamientos quirdrgicos de las diversas patologias mas

frecuentes en la época.

Desgraciadamente en Espafia como consecuencia de la Guerra de la Independencia
y mas tarde por el caracter absolutista y represivo vigente durante el reinado de Fernando
VII, se produjo una prolongada sequia creativa que en el campo de la Cirugia que se

manifestd por la ausencia de avances y publicaciones propias346 (Fig. 42).

En 1843 el plan de estudios de Pedro Mata sustituy6 el Colegio de Cirugia de San

Carlos por la Facultad de Medicina, abierta por circunstancias de proximidad y facilidad

lingiiistica a la influencia de la vecina Francia®*’,

% E] término de Urologia, no es reconocido en Espafia, hasta que por influencia de la Asociaciéon Francesa de
Urologia, se constituya en nuestro pais La Asociacion Espafiola de Urologia en febrero de 1.911. Hasta
entonces la especialidad habia sido designada como “de las Vias Urinarias”.

6 Maganto Pavon E. (1998), Vida y Obra de Enrique Suender (1829-1897) (Patriarca y Alma de la Urologia
Espaniola), Grafinat S.A., Madrid. Pag. 17.

7 Ibid. Pag. 13-16.
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Fue a partir de 1847 con la introduccion en Espafia de los métodos de aplicacion de
la anestesia por la administracion del éter y el cloroformo, que fueron popularizados en
Barcelona por Castells y Mendoza, cuando empezarian a realizarse “grandes operaciones”™
con mayor frecuencia. Un segundo hecho fundamental seria la popularizacion del método
antiséptico de Lister en 1865. Estos dos acontecimientos fundamentales sentarian las bases

para el desarrollo de la moderna Cirugia®*®.

En Espana podriamos dividir el siglo XIX en dos grandes etapas. Una primera de
Cirugia Artesanal, en que predominé la experiencia técnica y habilidad de los Cirujanos
heredadas de la “Escuela” de los Colegios de Cirugia del XVIII. Una segunda, en que a
los conocimientos que llegaban desde Europa fundamentalmente por las traducciones de
libros de anatomia topografica y técnica quirdrgica, se afiadiria el aprendizaje directo de los
“Grandes Maestros de la Cirugia”. Por haber mejorado los medios de comunicacion se
facilitarian los desplazamientos, estancias e internados de los Cirujanos espafioles en
diversos centros continentales. Seria coincidiendo con este segundo periodo cuando

empezarian a editarse en Espafa Tratados mas o menos completos sobre Urologia (Fig. 43).

La fuente mas clara que favorecio el enriquecimiento en los conocimientos tanto en
la teoria como en la practica quirurgica de nuestros Cirujanos, seria la procedente de la

bibliografia y la influencia directa de la Escuela Francesa®*’.

3.1.1.- Libros y Tratados de interés para la Urologia

Los tratados que serian mas leidos en la primera mitad del siglo XVIII fueron:
“Elementos de Cirugia” de Begin, traducido por Ramoén Frau en 1827 y reeditado en 1843
y 1846. “El Manual de Cirugia” de Tavernier (cuatro tomos) traducido por J. Gualberto
Aviles en 1830 y reeditado en 1841. “El Manual de Clinica Quirurgica” del mismo autor
que habia sido traducido por los redactores de la Biblioteca de Medicina y Cirugia de

Madrid en 1846 y reeditado en 1853. “La Patologia Médica y Quirurgica” de Roche y

¥ Comenge Ferrer, L. (1914), La Medicina del siglo XIX, J. Espasa, Barcelona, Pag. 452.
9 Ibid. Pag. 454-455.
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Sanson traducida por Diego Argumosa publicada en 1828 y reimpresa en 1836, una
nueva version castellana seria la de Boscasa y Sanchez Bustamante en 1845. “El Tratado
completo de Cirugia y Operaciones” de Chellius e Hidelberg de origen francés, también
fue traducido por Sanchez Bustamante en 1844 y por Francisco Santana en 1847 (cuatro

tomos en octava)’>".

En la segunda mitad de siglo se siguieron traduciendo obras de autores extranjeros y
comenzaron a editarse algunas de autores espafioles, que en ocasiones se limitaban a hacer
recopilaciones o compendios. “La Patologia Externa” de Vidal de Casis que habia tenido
cuatro ediciones en su lengua original fue traducida por Méndez Alvaro en 1846, y
actualizada en 1858 y 1861, también Oliva la traduciria en 1870. “El Tratado de
Enfermedades Quirirgicas” del barén de Boyer fue traducido por Alvarez Chamorro en
Madrid en 1853. “El Manual de Medicina Operatoria” de Malgaigne que tuvo ocho
ediciones entre 1834 y 1875, fue traducido en su tercera edicion por C. Balseiro en

Madrid®".

Anastasio Chinchilla edité en 1846 en Madrid su “Compendio de Cirugia segun los
principales autores”. Juan Vicente Hedo la “Medicina Operatoria y Anatomia Quirurgica”
en 1848, obra de Bernard y Huette. También llegaria a nuestros Cirujanos el libro que sobre
litotricia habian escrito Amussat y Lerroy d'Etiolles, asi como el “Tratado de Patologia
Quirurgica” de A. Nelaton que tradujeron R. Martinez y Molina y M. Ortega Morejon y

que dedicaba un capitulo a la talla prerectal®.

Diego de Argumosa catedratico del Colegio de Medicina y Cirugia de San Carlos de
Madrid, edita en 1856 ya recién jubilado, su “Resumen de Cirugia” (dos tomos), en este
magistral resumen dedicaba un capitulo al hidrocele y otro a la fimosis en que describia
sus pinzas ideadas para la circuncision (redobladas y de sombrero) y también incluia

reflexiones sobre la talla, la litotomia, la uretrotomia y la amputacion parcial del pene®>.

330 Comenge Ferrer, L. (1914), La Medicina del siglo XIX, J. Espasa, Barcelona, Pag. 454-455.
> Ibid,

32 Ibid. Pag. 456.

53 Ibid. Pags. 459-460.
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Antonio Mendoza catedratico de la Facultad de Barcelona publico sus “Estudios
clinicos de Cirugia”, en que mostraba las aplicaciones del microscopio al estudio de los
liquidos y tejidos corporales. Este mismo autor fue como ya se indicd el introductor de los
métodos anestésicos en nuestro pais. El doctor Guijarro y Malo habia escrito su “Tratado
de Operaciones Quirurgicas” en tres tomos en cuarta mayor. Por fin en 1856 Jacinto
Martra editaria en Madrid un tratado sobre “Enfermedades de las Vias Urinarias y de los
Organos de la Generacién”, dedicado de manera especial al campo concreto de la
Urologia, asi como Federico Benjumeda que en 1870 publicaria en Cédiz un estudio

interesante sobre la “Talla Perineal” ***.

3.1.2.- Primeras publicaciones periddicas y revistas de Urologia

A finales del siglo XIX, se empieza a popularizar como forma de publicacion
médica la revista, por considerarse mas agil para transmitir conocimientos y novedades en
las distintas ramas de la Medicina. Al mismo tiempo que van desplazando al libro o tratado,
van evolucionando hacia una especializaciéon progresiva en sus contenidos, que en
Medicina y Cirugia, se integran y conforman acordes con las diversas especialidades que se

van reconociendo como disciplinas autdbnomas.

Con el antecedente de “El Especialista. Revista quincenal de Sifilografia,
Oftalmologia, Afecciones de la Piel y del Aparato Génito Urinario”, revista
multidisciplinar fundada en Madrid en 1859. La primera revista urologica propiamente
dicha se publica en 1887 con el nombre de “Gaceta de Enfermedades de los Organos

, . . 355
Genito Urinarios” ™.

En Barcelona ya a principios de siglo en 1913, se inicia la publicacion de “Hojas

Urolégicas” dirigida por el Dr. Serrallach, revista que perduraria hasta 1935°>°,

3% Ibid., Pag. 462-463.

35 Maganto Pavén E. (1996), Gaceta de Enfermedades de los Organos Genito-Urinarios, Madrid 1887
(Primera Revista Espafiola monografica en temas Urologicos), Poster del LXI Congreso Nacional de
Urologia, ENE EDICIONES s.a., Madrid. Pag. 62..

3% Maganto Pavon E. (1996), Historia del periodismo urolégico en Espaiia III. Cronologia de las
publicaciones espafiolas especializadas en temas urologicos. Arch. Esp Urol. Vol.49, Pag. 904-921.
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Rafael Molld fundaria la revista titulada “Urologia”, publicacion de la que no
existen referencias concretas, aunque segiin algunos autores esta revista seria en realidad la

: . , , Lo . L, 357
denominada “Revista Clinica de Urologia y Cirugia Genito-Urinaria” ™.

En 1919 apareceria en Madrid “Conferencias Clinicas en Urologia” fundada por

Enrique Pérez Grande y cuya publicacion prevaleceria hasta 1930.

Al constituirse la Asociacion Espafiola de Urologia en 1911, en el articulo 15 de su
reglamento se funda la “Revista Espanola de Urologia”, que en realidad no se publicaria
hasta 1933 con caracter trimestral y duracion hasta la Guerra Civil*™®, siendo el vehiculo
oficial de la Asociacion Espafiola de Urologia la revista fundada por el Dr. Pagés y Mata en
1918 con el nombre inicial de “Revista Espaiiola de Cirugia” y desde 1924 “Revista

Espariiola de Cirugia y Urologia” **.

3.1.3.- La enseiianza de la Urologia

A partir de 1878, en sus trabajos, Suender figura como “Encargado de la Clinica
Especial de Enfermedades de las Vias Urinarias en el Hospital Militar de Madrid”, lo que
justifica su dedicacién primordial a la Urologia®®’. Una vez creada la Clinica Especial, al no
poder desarrollar su inquietud docente por no haber sido reconocido su magisterio en
Urologia de manera expresa a través de la Academia de Sanidad y clausurarse la Escuela
Préactica de Medicina Militar en el Hospital Militar a mediados de 1880, Suender decide
abandonar el Hospital Militar “para dedicarse a trabajos cientificos que tiene
emprendidos”. Por una R.O. de fecha 23 de julio de 1881 y a peticidon propia queda en

. .y 1
situacion de reemplazo®®’.

337 Blasco Casares, F.J. (2002), Historia de las modernas publicaciones periédicas espafiolas de Urologia.
Parte I, Urol Integr Invest, Vol. 7(2), Pag. 175-186.

3% Maganto Pavon E. (1996), Historia del periodismo urolégico en Espafia III. Cronologia de las
publicaciones espafiolas especializadas en temas urologicos. Arch. Esp Urol. Vol.49, Pag. 904-921.

%9 Insausti Cordén JL. (1982), Compendio histérico de la Urologia espaiiola y de su Asociacién (Ponencia),
Reycosa, Madrid. Pag. 167.

30 Maganto Pavon E. (1998), Vida y Obra de Enrique Suender (1829-1897) (Patriarca y Alma de la Urologia
Espariola), Grafinat S.A., Madrid. Pag. 145.

%1 Expediente personal de Enrique Suender. AGMS: Secc. 1%, Div. 1%, Legajo S-3656.
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El dictamen que escribe la Junta Facultativa del Hospital Militar de Madrid de fecha
14 de julio de 1877, se puede considerar seguin Maganto como el primer documento
historico en que se reconoce en Espafia la especialidad que hace referencia a las

“ , . ) . : : ’ 362
Enfermedades de las Vias Urinarias” como rama independiente de la Cirugia General .

En un Real Decreto que se publico en la “Gaceta de Madrid”’el 12 de mayo de
1880, siendo Ministro de la Gobernacion Francisco Romero Robledo, el Dr. Federico
Rubio y Gali, conseguiria crear el Instituto de Terapéutica Operatoria dentro del Hospital
de la Princesa. Se lograba el reconocimiento de las especialidades quirargicas en Espafia y
entre ellas la que seria unidad docente de Vias Urinarias, esta ultima en realidad no se

C L, . 363
Iniciaria de manera efectiva hasta 18857"".

En 1885 se funda el Dispensario y Clinica de Enfermedades de las Vias urinarias
en el Instituto de Terapéutica Operatoria del Hospital de la Princesa®®® (Fig. 44). Hay
constancia documental de que Enrique Suender Rodriguez y Luis Gonzalez Bravo Serrano
especialistas encargados de la seccion de Vias Urinarias (que incluiria el dispensario y la
Clinica) no formarian parte del Instituto hasta bien avanzado 1885. Suender seria nombrado

Profesor Alumno y Gonzalez Bravo Ayudante®®.

Por R.O. del 13 de abril de 1886 en Sanidad Militar se aprueba el “Reglamento para
las Consultas Externas” para Jefes, Oficiales y sus familiares, en que se hace referencia a
varias especialidades nuevas, segun determina la Direccion del Hospital Militar de Madrid.
En este reglamento se individualizan hasta trece disciplinas, algunas sin relacion directa
con la Medicina Militar. Por separado figuran: “enfermedades venéreas y sifiliticas” y
“afecciones de las vias urinarias y propias de la mujer” (documento existente en Archivo

Militar de Segovia citado por Torres’®. En el Reglamento de 1886 figura como responsable

362 Maganto Pavon, E. (2000), Historia Biogrdfica y Bibliogrdfica de la Urologia Espaiiola, Edicomplet
Madrid. Pag. 232.

> Ibid.

364 Maganto Pavon E. (1998), Vida y Obra de Enrique Suender (1829-1897) (Patriarca y Alma de la Urologia
Espariiola), Grafinat S.A., Madrid. Pag. 229.

365 E] Instituto Rubio en el Hospital de la Princesa (1917), Madrid.

3% Torre Fernandez, IM. (1996): Gémez Ulla, Hospital Militar Central, Cien Afios de Historia, Ministerio de
Defensa. Pag. 45.
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de la Consulta de “afecciones de las vias urinarias y propias de la mujer” el Dr. Méaximo
Sanchez Hernandez. El Dr. Suender habia dejado el Hospital en julio de 1881 y se habia

licenciado en 18823,

En la polémica de los historiadores acerca de cual fue el primer Servicio de
Urologia constituido en nuestro pais, podremos concluir que como Unidad Quirtirgica, el
primero en existir fue la de la Clinica Especial de Enfermedades de las Vias Urinarias
creada en el Hospital Militar de Madrid en 1878. El primer Dispensario o consulta externa,
no obstante, fue el del Instituto Rubio de Terapéutica Operatoria del Hospital de la Princesa
que se crea junto con la Clinica de Vias Urinarias en 1885, un afio antes de iniciar su
actividad la Consulta Externa para Jefes, Oficiales y familiares en el Hospital Militar de
Madrid sobre “afecciones de las vias urinarias y propias de la mujer” inicialmente

atendida por el Dr. Maximo Sanchez Hernandez.

En 1889 por influencia del Dr. Angel Pulido Ferndndez, diputado provincial y
organizador y director de las reformas que se llevan a cabo en los Hospitales Provinciales
para la creacién de especialidades medico-quirtrgicas, redactaria una Memoria y un
Reglamento de la Beneficencia Provincial. Segin Maganto Este Reglamento perduraria
durante mas demedio siglo, gracias a ¢l los Colegios de Médicos y la Universidad

otorgarian capacidad docente y la titulacion a los Médicos y Cirujanos alli formados®®®.

En el mismo ano 1889, se fundd el Servicio de Vias Urinarias del Hospital
Provincial, siendo su primer responsable el antiguo Médico Militar Dr. Alfredo Rodriguez
Viforcos, Jefe de la Unidad desde su creacion en 1889 hasta 1904, afio en que seria
sustituido por D. Antonio Bravo Piqueras antiguo discipulo de Suender’® y posteriormente
a su fallecimiento en 1914 por el Dr. Isidro Sanchez Covisa que habia ganado la oposicion

para incorporarse al Hospital Provincial en 1908 (no debe confundirse con su hermano

367 Maganto Pavon E. (1998), Vida y Obra de Enrique Suender (1829-1897) (Patriarca y Alma de la Urologia
Espariola), Grafinat S.A., Madrid. Pag. 129,170.

368 Maganto Pavon, E. (2000), Historia Biogrdfica y Bibliogrdfica de la Urologia Espaiiola, Edicomplet ,
Madrid. Pag. 232.

3% Maganto Pavon E. (1998), Vida y Obra de Enrique Suender (1829-1897) (Patriarca y Alma de la Urologia
Espariola), Grafinat S.A., Madrid. Pag. 187, 229.
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Joaquin cuatro afios mas joven, también especialista en Vias Urinarias que en 1910

ingreso6 en el Cuerpo de Sanidad de la Armada llegando al grado de Coronel)’”® *7",

Segun el discurso de inauguraciéon del curso académico 1916-1917 leido por
Escribano Garcia catedratico de Anatomia Quirargica y Operaciones en la Facultad de
Medicina de Granada, haciendo relacion al Instituto Rubio y las especialidades quirurgicas:
“En las facultades oficiales, no se daba la prdactica con tanta eficacia, por el excesivo
numero de alumnos, la obligada simultaneidad de algunas asignaturas en cursos distintos,
la incompatibilidad de las horas de clase, el método rutinario y memorista y la vetusted de

. . 2 372
algunos sabios profesores y la menor cultura de los estudiantes .

En el Instituto Rubio se popularizoé a final de siglo el método antiséptico asi como la
utilidad en asociar la clinica a las practicas de laboratorio en el estudio de los enfermos.
También eran obligadas las publicaciones de profesores y alumnos médicos inicialmente en

Anuarios y mas tarde en la Revista Ibero-Americana de Ciencias Médicas®” (Fig. 45).

A partir de 1890 se haria cargo de los enfermos urologicos en el Hospital de la

37 Desde 1896, un afio antes de

Princesa independiente del Instituto Rubio el Dr. Barragan
la muerte de Suender, hasta 1929, se haria cargo del Servicio de Vias Urinarias del Instituto
Rubio (en el nuevo Hospital que se habia inaugurado en terrenos de la Moncloa, en lo que
hoy es Clinica de la Concepcion), el Dr. Luis Gonzalez Bravo, que habia sido colaborador

infatigable del maestro®"”.

Al mismo tiempo que se van organizando los primeros Servicios de Urologia, la
especialidad se justificara por el desarrollo de técnicas concretas que solo algunos

Cirujanos espafoles del siglo XIX son capaces de dominar. En Madrid el Doctor Ribera y

370 Insausti Cordén JL. (1885), Crénica de Cincuenta Congresos. Ponencia al L Congreso Nacional de
Urologia 1985, May 16-18; Tenerife. Reycosa, Madrid. Pag. 37.

311 Alvarez Sierra, J. (1963), Diccionario de Autoridades Médicas, Editora Nacional, Madrid.

372 Escribano Garcia, V. (1916), Datos para la Historia de la Anatomia y Cirugia Espaiiola, Discurso leido en
la solemne inauguracion del Curso Académico de 1.916 a 1917, Guevara, Granada. Pag. 79.

373 Alvarez Sierra, J. (1963), Diccionario de Autoridades Médicas, Editora Nacional, Madrid. Pag. 78.

3™ Maganto Pavon E. (1998), Vida y Obra de Enrique Suender (1829-1897) (Patriarca y Alma de la Urologia
Espariola), Grafinat S.A., Madrid. Pag. 229.

75 Ibid. Pag. 187.

114



Sans catedratico de Cirugia en la Facultad de Medicina y gran Cirujano, realizaria
nefrectomias por via para-peritoneal en grandes tumores o en rifiones con quistes
hidatidicos. La talla perineal es ejecutada con maestria en Madrid por Sanchez Toca, en

Cadiz por Ceballos y Benjumeda y en Granada por Creus y Manso®’°

. La talla hipogastrica
transversal seria preferida por el Dr. Gonzalez Olivares y la longitudinal por el mismo
Ribera y Sans. Se establece una sistematica en la Cirugia de la amputacion del pene en la
que son maestros Argumosa y Creus’’’, y Martinez Angel en el Instituto Rubio que

realizaba la emasculacion total en el carcinoma de pene’”®.

En la Facultad de Medicina de Madrid, tardaria en reconocerse la docencia
universitaria de la Urologia. A pesar de la edicion del Real Decreto del 25 de septiembre de
1902 siendo el Conde de Romanones titular de la Cartera de Instruccion Publica y Bellas
Artes’” que reconocia oficialmente la docencia universitaria para las especialidades

médico-quirargicas, la Urologia no estaria incluida®™.

En 1893 se materializd la creaciéon de un Hospital Clinico anexo a la Facultad de
Medicina, destinando a este efecto la parte del Hospital Provincial paralela a la fachada
posterior de la Facultad. El Catedratico por oposicion de Anatomia Topografica y Medicina
Operatoria Dr. Ramoén Jiménez Garcia (1861-1928), establecid una consulta de Vias

. . . ., . . . 381
Urinarias e impartiria la docencia en dicha materia™ .

El Dr. Alberto Suarez de Mendoza de origen hispanoamericano y formado en Paris
en la Clinica Necker, se afincaria en Madrid y ejerceria como Profesor Auxiliar Libre en la
Facultad de Medicina impartiendo cursos y seminarios sobre la patologia de las Vias
Urinarias. Entre sus alumnos figuraria el Dr. Molld y Rodrigo que mas tarde seria su

continuador. El Dr. Molld que previamente se habia presentado a las oposiciones de

376 Creus Manso, J. (1875), Un nuevo procedimiento de talla perineal, Gaceta San. Mil, Vol. 1, Péag. 637-640.
377 Escribano Garcia, V. (1916), Datos para la Historia de la Anatomia y Cirugia Espariola, Discurso leido en
la solemne inauguracion del Curso Académico de 1916 a 1917, Guevara, Granada. Pag. 95-96.

378 Ibid. Pag. 98.

37 Gaceta de Madrid n°. 268, Instruccién Pablica y Bellas Artes, Pag. 1.281- 1.282,

3%0 Mis tarde el propio Ministro reconoceria su deseo de haber hecho extensiva la norma a la especialidad de
Vias Urinarias, sacrificada en aras de no recargar los estudios en la Facultad.

1 pérez Albacete, M. (2002), La ensefianza de la Urologia en Espaiia en la primera mitad del siglo XX, Urol
Integr Invest, Vol. 7 (2), Pag. 191-198.
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Sanidad Militar obteniendo el nimero uno entre setenta y cinco opositores”*’y habia sido
Catedratico Anatomia en Valencia y luego Profesor de Patologia Quirurgica en Madrid en
1911, seria quién intervendria de manera activa para conseguir que se crease en Madrid
afios mas tarde la primera Catedra de Urologia de Espaﬁa3 8, que seria ocupada en 1920 por

el Profesor D. Leonardo de la Pefia Diaz>**.

Por RO de 27 de julio de 1920 (Gaceta de Madrid 9-VIII-1920. Instruccion Publica,
Pag. 538-541) se nombraba Catedratico de Urologia al Dr. Leonardo de la Pefia Diaz, que
habia sido titular hasta entonces de Técnica Anatomica en la misma Facultad. El caracter de
voluntariedad para el estudio de esta asignatura, justificaria que no figurase como tal hasta
que se elabor6 el Plan de Estudios de 1928. La Urologia seria una de las asignaturas que se

. ., . ~ 385
incluirian como electivas durante el aflo del Doctorado™".

Pedro Cifuentes Diaz que habia sido interno en el Hospital de San Carlos y de la
Princesa. Accede a una plaza de Cirujano por oposicion en La Princesa en 1903. Mas tarde
se decantaria hacia la Urologia después de haber sido residente en Paris en donde trabajo
con Albarrdn, conociendo a los maestros Félix Legueu y Marion. Finalmente en 1910
crearia el Servicio de Urologia del Hospital de la Princesa de Madrid muy reconocido en su
época y centro de formacién de muchos urdlogos que se dispersarian por nuestra

386
geografia™”.

También por entonces, en la Facultad de Medicina Hospital de San Carlos y en la
Clinica del Refugio el Dr. Jiménez establecid las consultas de Vias Urinarias, unia a sus

ensefianzas su habilidad operatoria.

2 Insausti Cordén JL. (1885), Croénica de Cincuenta Congresos. Ponencia al L Congreso Nacional de
Urologia 1985, May 16-18; Tenerife. Reycosa, Madrid. Pag. 37..

3% E] Dr. Molla es una referencia obligada en la Urologia espafiola de comienzo del siglo XX. Incluiria en el
programa de Patologia Quirurgica la Patologia Uroldgica con gran amplitud y organizaria varios cursos de la
especialidad para Médicos Generales y Urdlogos en formacion.

3% Alvarez Sierra J. (1963), Diccionario de Autoridades Médicas, Editora Nacional, Madrid.

¥ Maganto Pavon, E. (2002), Historia Biografica y Bibliografica de la Urologia Espaiiola en el Siglo XX. En
Oficina de Historia A.E.U., Fuentes Legales para el desarrollo de la Urologia en Espania en el siglo XX,
Edicomplet, Madrid. Pag. 15-47.

6 Alvarez Sierra, J. (1963), Diccionario de Autoridades Médicas, Editora Nacional, Madrid.
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En 1911 se fundo la Asociacion Espanola de Urologia, siendo su Presidente electo
el Doctor Luis Gonzidlez Bravo y estando el Comité Ejecutivo compuesto como
Vicepresidente por el Doctor Antonio Bravo Piqueras, como Secretario General por el
Doctor Carlos Negrete (colaborador del Dr. Gonzélez Bravo en el Instituto Rubio) y como

Secretario de Actas por el Doctor Angel Pulido Martin®®’.

Del 16 al 18 de mayo de 1911 se celebro en Madrid en la sede del Colegio de
Meédicos el I Congreso Nacional de Urologia, con gran afluencia de urdlogos de Madrid y
provincias®™®. Siguiendo los libros de actas y conociendo a los participantes en estas
reuniones y sus lugares de trabajo, podremos apreciar el desarrollo de la Urologia Espafiola

en el contexto de la evolucion de esta especialidad en el mundo civilizado.

Desde esta primera “Reunion”, hasta el afo 1936 se organizarian diez Congresos
Nacionales de Urologia, que desde 1925 y a partir del séptimo tendrian caracter de

Hispano-portugueses™ .

En el Hospital Central de la Cruz Roja de San José y Santa Adela que habia sido
inaugurado en Madrid en 1900, el Servicio de Urologia inicié sus actividades en 1926,
regentado por Dr. Salvador Pascual Rios que habia adquirido su formacion urologica en el
Instituto Rubio con el Dr. Gonzalez Bravo, completada mas tarde en Paris en el Hospital
Necker como tantos urdlogos espafioles®®. Alli se formaria también como Urélogo el Dr.
Julio Picatoste y Picatoste futuro Jefe de Servicio en la Casa de Salud de Valdecilla, que ya

en 1916 habia sido Catedratico Auxiliar en la Clinica del Prof. Molla de Madrid®".

7 Insausti Cordén JL. (1885), Crénica de Cincuenta Congresos. Ponencia al L Congreso Nacional de
Urologia 1985, May 16-18; Tenerife. Reycosa, Madrid. Pag. 19-20.

S Ibid.

% Ibid. Pag. 19-81.

3% pérez Albacete, M. (2002), La ensefianza de la Urologia en Espafia en la primera mitad del siglo XX, Urol
Integr Invest, Vol. 7 (2), Pag. 191-198.

3! Alvarez Sierra J. (1963), Diccionario de Autoridades Médicas, Editora Nacional, Madrid.
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4. CONCLUSIONES
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4.- CONCLUSIONES

Esta Tesis ha pretendido situar la evolucion de la Urologia Militar durante el
periodo analizado, en el contexto social y tecnoldgico de la época y relacionarla

especialmente con los avances cientificos y técnicos de la Urologia.

La Urologia Militar en Espafia, en el periodo 1841 a 1936 a que hace referencia esta
Tesis, estuvo completamente integrada en los albores de la Urologia en nuestro pais,
inserta en el contexto social y tecnologico de la época y no dudé en incorporar los avances

cientificos y técnicos de la Urologia como Especialidad Médico-Quirurgica.

Se ha evidenciado la inquietud que siempre ha existido en los Hospitales Militares
por la patologia urogenital, dada la alta incidencia que en las Fuerzas Armadas tuvieron

este tipo de enfermedades.

Se ha demostrado que los Cirujanos Militares en nuestro pais, fueron pioneros en

diagnostico y tratamiento de las patologias de las vias urinarias.

Se ha comprobado la existencia de salas y consultas dedicadas a enfermedades del
aparato urinario en los Hospitales Militares madrilefios, antes incluso que en la Sanidad

Civil.

Se ha reivindicado la influencia y participacion de la Sanidad Militar de Madrid en

el impulso y desarrollo de la Urologia Nacional.

En el desarrollo de la Tesis ha quedado patente en primer lugar que el primitivo
Hospital Militar de Madrid situado en el antiguo Seminario de Nobles, fue el centro
nacional heredero de los Colegios de Cirugia donde se inici6 la labor docente en diversas
especialidades, hecho que se continuaria en el siglo XX en el Hospital Militar de
Carabanchel. Los Médicos Militares no se sustrajeron al espiritu burgués del siglo XIX

cuya ideologia se disociaba entre el romanticismo y realismo.
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La mejora espectacular de las comunicaciones para las personas (ferrocarril, barcos
de vapor) y para las noticias y las novedades intelectuales mediante la telegrafia y la
popularizacion del teléfono posteriormente, unida a la generalizacion en el uso de la energia
eléctrica y al descubrimiento de la lampara incandescente, ampliaria los horizontes en la

evolucioén de las ideas y de la ciencia médica.

En los Hospitales Militares de Madrid, el colectivo de médicos disfruté durante la
segunda mitad del siglo XIX de Licencias Reales para su formacion en el extranjero
(especialmente en Francia en el caso de la Urologia). Asi a partir de 1998 se instituyeron
las Comisiones de Instruccion en el Extranjero para la actualizacion cientifica en la
profilaxis y tratamiento de las enfermedades. Se crearon quir6éfanos modernos a partir de
1856 y se beneficiaron de los novedosos métodos anestésicos, introduciendo la antisepsia

mediada la década de 1860 a 1870.

En segundo término se ha demostrado que a través de las publicaciones
permanentes que se editan en las distintas épocas en la Sanidad Militar se puede colegir el
interés por las Patologias Urologicas. Bien a través de las resefas de los descubrimientos
tecnologicos o bien por las referencias a los discursos o ponencias de los Maestros
Urdlogos de entonces. Sin despreciar las comunicaciones propias basadas en la experiencia

o en la aportacion de métodos originales.

Ya desde los principios del siglo XX se establecen Cursos y Conferencias en los que
la “Urologia Clinica” fue una materia diferenciada. En 1910 el Hospital Militar de
Carabanchel disponia de cuatro “Salas de Venéreo”, siendo el Centro que introdujo en

Espaia el empleo del Salvarsan.

Ademas de las multiples Publicaciones que sobre Urologia se pueden encontrar en
la Revista de Sanidad Militar, seria en Sanidad Militar en donde por primera vez en Espafia
se regularia en 1922 la ensefianza de la Urologia junto con otras especialidades. Asimismo,
siendo en la Sanidad Militar, donde por primera vez se describe con caracter universal la
Anestesia Epidural en 1921, también en ella se dispondria tempranamente de técnicas

avanzadas como la Radiologia y la Endoscopia.
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En tercer lugar los Médicos destinados en el Hospital Militar de Madrid fueron
pioneros en el tratamiento de las enfermedades genitourinarias, siendo los introductores en

nuestro pais de técnicas que en el extranjero se encontraban en fase de desarrollo.

Si bien hasta 1850, la mitad de los ingresos en el Hospital Militar de Madrid
padecian enfermedades venéreas o sarna, cuando se aprueba el Reglamento de consultas
externas en abril de 1886, ya figuraban por separado las consultas de ‘“enfermedades
venéreas y sifiliticas” y “afecciones de las vias urinarias y propias de la mujer”. En el
citado Reglamento también se reconocia el uso de instrumentos como el “uretroscopio” de

manera habitual.

Repasando la relacion de Médicos Militares que estuvieron en contacto con la
Urologia, valoramos las diversas aportaciones que fueron incorporando a los métodos

diagnosticos y terapéuticos.

Enrique Suender evoluciond desde la talla perineal a la litotricia segiin Civiale en
varios tiempos, que modificaria incorporando el aparato de Reliquet y en la que acabaria
por adoptar como técnica la litolapaxia o litotricia de Bigelow en un solo tiempo. El
introdujo la anestesia cloroformica y fue uno de los primeros en utilizar la anestesia local

con clorhidrato de cocaina en la Urologia Espafiola.

Maximo Sanchez Herndndez fue un experto en el diagnéstico y tratamiento cistitis
blenorragicas, José¢ Panzano Laplana impartiria lecciones sobre Urologia Clinica y
Jerénimo Pérez Ortiz seria un experto Cirujano que realizaba habitualmente intervenciones

urologicas.

Rafael Molla Rodrigo Médico Militar por espacio de quince afos también es una
referencia obligada de la Urologia Espafiola de principio de siglo XX, fue Presidente
Honorario de la Asociacion Espafiola de Urologia y mentor en la creacion de la primera

Catedra de Urologia en Espafia en la Universidad Complutense de Madrid.
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Eduardo Minguez del Val fue un abanderado en el despertar de la Urologia
Endoscopica en Espafia, importando técnicas de la Escuela Francesa, que contribuiria a

ampliar y desarrollar.

José Quintana Duque seria un afamado Uro-venereologo en el Madrid del primer

cuarto de siglo XX.

Bernardo Areces Matilla fue Profesor de la Especialidad de Urologia en Sanidad

Militar y seria nombrado Profesor de Urologia en el Instituto Rubio de Madrid.

Ademas hay que recordar aportaciones como la de Pagés en el caso de la Anestesia
Epidural. Y otras como la utilizacién de la Diatermia como método de tratamiento de las

afecciones genito-urinarias.

Un cuarto aspecto demostrado es que durante la primera mitad del siglo XIX, los
padecimientos “Urologicos” serian reconocidos y tratados tanto en Espafia como en otros

paises por los Cirujanos Generales.

Con la llegada en 1847 a nuestro pais de la Anestesia por la administracion de éter y
cloroformo y la introduccién del Método Antiséptico de Lister en 1865, se crearon las bases

para el desarrollo de la moderna Cirugia.

La Medicina Militar espafola por su organizaciéon en los Hospitales, la seleccion de
facultativos y su inquietud por actualizarse con relacion a los avances cientifico-médicos
internacionales, fue una institucion privilegiada para la implantacion de las primeras
especialidades en nuestro pais. De esta manera, los Hospitales Militares de Madrid serian

el Centro de Referencia para la formacion de los Médicos Militares.

En los diez primeros afios de actividad en el Hospital Militar de Madrid el 25 % de
la patologia correspondia a las enfermedades venéreas, las salas dedicadas a estas
patologias incluian las enfermedades del aparato genitourinario, aunque la “Urologia”

formalmente se encuadraba dentro de la Patologia Quirtrgica.
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A partir de 1860, se empezarian a crear en el Hospital Militar de Madrid
“Clinicas” que atendian distintos grupos nosologicos. Una de ellas seria la “Clinica
Especial de Enfermedades de las Vias Urinarias”, pionera en nuestro pais en la asistencia
uroldgica, que fue realidad en 1878, dos afios antes de la creacion del Instituto Rubio,
Centro que inici6 su actividad en 1880 e incorporaria el Dispensario y la Clinica de Vias

Urinarias en 1885.

Por fin el 13 de abril de 1886 fue aprobado en Sanidad Militar el “Reglamento para
las Consultas Externas” en que figuran por separado “enfermedades venéreas y sifiliticas”

y las “afecciones de las vias urinarias y propias de la mujer”

En quinto término es indudable que no se pueden comparar las Clinicas Urologicas
a los modernos Servicios de Urologia, ni los Hospitales actuales a los de hace cien afios. Ha
cambiado su base cientifica y su dotacion en medios humanos o materiales. A lo largo de
esta Tesis no obstante, se puede comprobar que con los limitados medios de que se
disponia en los Hospitales Militares de la época descrita, si se disponia, de organizacion e
inquietud para que unos cuantos Cirujanos se interesasen por aprender y difundir las bases
de una nueva especialidad. Entre ellos, algunos llegarian tarde a la especialidad y otros se
decantarian tempranamente por la Sanidad Civil que comenzaba a organizarse. El espiritu
practico de la Sanidad Militar y los frecuentes cambios de destino por las necesidades del

Servicio, fueron las limitaciones que justificaron quizas la falta de la continuidad deseable.
Creemos por todo ello que queda probado el valor profesional de aquellos

Urdlogos, cuya dedicacion y saber quedarian diluidos en el contexto de la Urologia

espafiola.
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Fig.-43: Obras escritas sobre temas urologicos publicadas en la segunda mitad del Siglo XIX y principios del Siglo XX en nuestro pais.
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Fig.-44: Primitivo Hospital de la Princesa, donde dentro del Instituto de Terapeutica Operatoria se
fundaria el Dispensario y Clinica de Enfermedades de las Vias Urinarias en 1885.
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Fig.-45: “Foto de Familia” de los profesores y alumnos médicos que componian el Instituto Rubio.
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