
En esta obra los Dres. Eduardo Wilson y Angélica Wozniak, recogen no sólo 
el comienzo del diagnóstico por imágenes en Uruguay sino su desarrollo a lo 
largo de la historia de la medicina nacional y su impacto en la misma.

Se presentan los primeros pasos del uso de los rayos X para el diagnóstico 
tanto en la Universidad como en el Hospital de Caridad, pasando luego por 
la Cátedra de Radiología hasta llegar al Departamento actual del Hospital de 
Clínicas, lugar donde se forman los recursos humanos de nuestro país.

Resulta fundamental conocer algunas personalidades que ocuparon la 
dirección de la Cátedra de Radiología con aportes de gran jerarquía como 
Pedro Barcia, Leandro Zubiaurre y Néstor Azambuja entre otros.

Queda claramente plasmado el desarrollo de la radiología en todo el 
territorio, tanto en el sistema público como privado, así como también se 
recuerdan a las principales clínicas y consultorios.

Se hace énfasis en los aportes de muchísimos colegas a los largo de la historia, 
sin los cuáles el estado actual de nuestra especialidad sería muy diferente.

También se presentan los orígenes de la actual Sociedad de Radiología e 
Imagenología del Uruguay, sus actividades y su órgano de difusión, la Revista 
de Imagenología.
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PRÓLOGO 

Ser invitado a realizar el prólogo de este formidable libro es un 
verdadero honor  

Este trabajo es el fruto de un arduo y profundo proceso de estu-
dio y análisis de diversa información que muestra los orígenes y el 
desarrollo de la especialidad en el Uruguay, que se remonta al mismo 
momento del descubrimiento de los rayos X 

En esta obra los Dres  Eduardo Wilson y Angélica Wozniak, re-
cogen no sólo el comienzo del diagnóstico por imágenes en Uruguay 
sino su desarrollo a lo largo de la historia de la medicina nacional y su 
impacto en la misma 

Se presentan los primeros pasos del uso de los rayos X para el diag-
nóstico tanto en la Universidad como en el Hospital de Caridad, pa-
sando luego por la Cátedra de Radiología hasta llegar al Departamento 
actual del Hospital de Clínicas, lugar donde se forman los recursos 
humanos de nuestro país 

Resulta fundamental conocer algunas personalidades que ocupa-
ron la dirección de la Cátedra de Radiología con aportes de gran jerar-
quía como Pedro Barcia, Leandro Zubiaurre y Néstor Azambuja entre 
otros 

Queda claramente plasmado el desarrollo de la radiología en todo 
el territorio, tanto en el sistema público como privado, así como tam-
bién se recuerdan a las principales clínicas y consultorios 
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Se hace énfasis en los aportes de muchísimos colegas a lo largo de 
la historia, sin los cuáles el estado actual de nuestra especialidad sería 
muy diferente 

También se presentan los orígenes de la actual Sociedad de Ra-
diología e Imagenología del Uruguay, sus actividades y su órgano de 
difusión, la Revista de Imagenología 

Creo de particular importancia el capítulo dedicado a colegas que 
han tenido grandes aportes a la radiología nacional e internacional, 
muchas veces olvidados o incluso desconocidos por los más jóvenes 

Finalmente se hace un apartado especial a la neurorradiología uru-
guaya, una escuela que en determinados momentos de la historia fue 
referencia en Latinoamérica 

Los autores han llevado adelante este trabajo con gran dedicación 
y precisión, tal y como han llevado adelante su desempeño profesional 
y académico 

Entiendo fundamental destacar la rigurosidad de la información 
recolectada así como la claridad en que es presentada, lo que permiten 
una lectura entretenida y dinámica 

Para aquellos que llevamos pocos años en el desempeño de esta 
hermosa especialidad, conocer la historia nos permite valorar el mo-
mento en el cual nos encontramos y la importancia de continuar este 
camino con el legado recibido 

Conocer los orígenes permite valorar el presente y sobre todo pro-
yectar el futuro, y este trabajo es una herramienta fundamental para 
poder honrar a quienes fueron los padres de la radiología del Uruguay 

Dr. Nicolás sgarbi

Presidente de la Sociedad de Radiología e 
Imagenología del Uruguay
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INTRODUCCIÓN

Cuando hace ya más de veinte años comenzó mi interés por la 
historia de la radiología en nuestro país, percibí que era un lugar poco 
visitado por los historiadores locales  Luego de algunas publicaciones 
personales, requerí y obtuve la ineludible colaboración de alguien vin-
culado a la radiología: la Dra  Angélica Wozniak, profesora agregada 
de la especialidad, con quien tenía profundos lazos de amistad desde 
nuestro ingreso a la Facultad en 1959  Su interés en el tema y su infa-
tigable ayuda fueron invalorables para encarar lo que desde entonces 
fue un objetivo compartido: la historia de nuestra radiología  Inicia-
mos entonces un camino de investigación a lo largo del cual fuimos 
elaborando diversos trabajos que se fueron publicando en la Revista 
de Imagenología de la Sociedad de Radiología e Imagenología o fueron 
motivo de presentaciones en congresos fuera del país  Con el paso del 
tiempo y la acumulación de información de todo tipo, llegamos a la 
conclusión que era importante concentrar todo ese abundante mate-
rial acumulado, tanto el publicado como el que seguíamos encontran-
do en nuestras búsquedas, en una única publicación que sirviera de 
orientación y referencia o como punto de partida para futuras indaga-
ciones históricas  A pesar de los involuntarios errores y las indudables 
omisiones en que siempre se incurre al intentar historiar el pasado, nos 
pusimos a la obra  El resultado fue este libro 

Era necesario poner límites al estudio  De entrada, nos centramos 
en el radiodiagnóstico médico, dejando de lado la importante discipli-
na de la radiología dental y sus aplicaciones  También quedó fuera de 
nuestro estudio la aplicación terapéutica de las radiaciones, inicialmente 
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comprendida dentro del término radiología pero mejor ubicada como 
especialidad distinta, la radioterapia 

Fuimos conscientes que, aun intentando limitarnos a la radiología 
diagnóstica médica, iban a quedar sin cubrir varios aspectos de la his-
toria  Por diversos motivos, en especial la carencia de documentación 
accesible o confiable, tuvimos que soslayar la importante actividad que 
a lo largo de los años han tenido los servicios radiológicos de las insti-
tuciones de asistencia médica colectiva (IAMC) de Montevideo 

Por no tener conocimientos técnicos suficientes, omitimos el aná-
lisis de las características y capacidades de los equipos utilizados  Y, sin 
dejar de mecionarlas, hemos evitado profundizar en la importancia de 
las publicaciones locales sobre Radiología, entre las cuales sobresalen 
las de carácter docente, para dedicarnos, como se verá, a los aportes 
que radiólogos compatriotas han realizado y hayan sido reconocidos 
por el universo radiológico  Es muy posible que también hayan queda-
do en el tintero otros aspectos de los que ni siquiera nos dimos cuenta  

El lector merece que le hagamos ciertas aclaraciones  Sobre el leja-
no origen de la aparición y utilización de los Rayos X con fines diag-
nósticos, sobre lo cual había una documentación abundante, fuimos 
muy permisivos en la incorporación de datos  A medida que nos acer-
cábamos al presente fueron escaseando los documentos y hubo que 
recurrir cada vez más a los testimonios personales de los que hicieron 
la historia  Y ya inmersos en la explosiva acumulación de innovaciones 
tecnológicas de los últimos años, sobre los cuales no podemos estable-
cer una perspectiva histórica, la información ingresada a esta historia 
debió ser seleccionada y acotada  Los cambios aparecidos en el último 
tercio del siglo veinte, primero modestamente, y luego en forma arro-
lladora, pusieron de manifiesto la retirada de la radiología diagnóstica 
y la supremacía de los métodos diagnósticos por imagen modernos, 
como la ecografía, la tomografía computada y la resonancia magnética, 
junto con la aparición de la radiología intervencionista en sus diferen-
tes formas  Estos cambios contribuyeron a la caída del término Radio-
logía y su sustitución por Imagenología. Como se verá, a partir de 1990 
son pocos los datos documentados y muchos los recordados, y del año 
2010 en adelante prácticamente todo es recuerdo, por lo que poco ha 
sido tenido en cuenta  Otro motivo para esta limitación temporal de 
la investigación es la ausencia de archivos de consulta de los hechos re-
cientes de la calidad que tuvieron los archivos de los primeros tiempos  
En especial, en la administración pública, después de la aparición del 
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organismo Administración de los Servicios de Salud del Estado (ASSE) se 
hizo muy difícil y a veces imposible descifrar la dedicación radiológica 
del personal calificado como “técnico” en sus diversas categorías  

En consecuencia, en cada capítulo la narración histórica termina 
en épocas distintas  En algunos casos, particularmente en el interior 
de la República, la colaboración de los colegas nos ha permitido llegar 
hasta el presente, pero basada esa narración en relatos personales y no 
en documentos  En otros casos, por la ausencia de documentos o la 
desaparición de los actores sin dejar rastros, la narración ha quedado 
trunca en distintos momentos  Los autores siempe han tenido la espe-
ranza que el lector sabrá disculpar las ausencias  

Al final de cada capítulo hemos incluido como referencias todo la 
información utilizada, ya sea textos publicados, documentos consulta-
dos o entrevistas mantenidas  La aclaración de las siglas y abreviaturas 
que aparecen en el texto se han colocado al final del libro, al igual que 
el origen de las fuentes de información 

Estando ya muy avanzada la elaboración del libro, y casi termina-
do el trabajo de campo recolectando información, en forma absoluta-
mente sorpresiva, en marzo de 2018, falleció Angélica  A la tristreza 
por la desaparición de la amiga y compañera de trabajo, se sumó la de-
sazón por la pérdida de quien, aparte de ser referente en la disciplina, 
sabía manejar con éxito la sensatez y objetividad que debían orientar 
la elaboración del libro  Intentando superar tristeza y desazón, asumí 
la responsabilidad de dar los toques finales necesarios para terminar el 
libro, incluyendo la presente introducción   

EDuarDo WilsoN
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El descubrimiento de los rayos X

En 1895 se cumplió un siglo 
del descubrimiento de los Rayos 
X  Como toda fecha histórica, este 
acontecimiento mereció discusiones 
(1)  Por un lado se argumentó, y con 
razón, que los rayos luego llamados 
X por Roentgen, habían sido puestos 
de manifiesto, e incluso habían im-
presionado placas fotográficas, va-
rios años antes por físicos de Estados 
Unidos y Alemania  Pero también 
es cierto que ninguno de ellos supo 
darles estudio e importancia sufi-
cientes, por lo que la afirmación de 
que Wilhelm Roentgen, profesor de 
Física y rector de la Universidad de 
Würzburg (Fig  1), merece total re-
conocimiento por el descubrimien-
to, no admite reparos  Por otra parte, si bien el primer episodio del 
descubrimiento ocurrió el 8 de noviembre de 1895 en el laboratorio de 
Roentgen, en los días siguientes se sucedieron varios otros episodios 
que permitieron al alemán confirmar su observación y avanzar en su 
estudio, aun a expensas de tener que comer y dormir en su laboratorio  
Hasta que el día 2 (o el 28 según las fuentes) de diciembre presentó 
una comunicación manuscrita, no leída en público porque no había 
sesiones en esa época del año, al Secretario de la Sociedad Médica y 
Física de Würzburg, quien la hizo publicar en las últimas páginas del 

Figura 1: Wilhelm Konrad Roentgen (1845-
1923) 
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volumen de 1895  Como consecuencia, la publicación no fue conoci-
da hasta principios de enero de 1896, al igual que las cartas que con 
apartados de la publicación, enviara Roentgen a distintos colegas  La 
difusión pública del hecho se inició, pues, en 1896 

La primera radiografía huma-
na (Fig  2), la obtuvo el físico du-
rante las semanas de encierro en 
su laboratorio, utilizando la mano 
de su esposa  La segunda fue la 
radiografía de la mano del anato-
mista Rudolf Albert von Kölliker, 
tomada durante la primera demos-
tración pública de Rayos X, hecha 
por Roentgen el 23 de enero de 
1896  A partir de ahí comenzó una 
aceleradísima difusión del método, 
que motivó que solo en ese primer 
año, 1896, se hicieran más de mil 
publicaciones relacionadas con 
los Rayos X, ya entonces y desde 
la primera presentación, rebautiza-
dos como Rayos Roentgen  Tanto 
la prensa diaria como fotógrafos, 
físicos, médicos, y aún comercian-
tes que con habilidad explotaron la curiosidad pública, fueron las vías a 
través de las cuales se difundieron los nuevos rayos  Un ejemplo fueron 
las exposiciones organizadas por Thomas Edison, que lamentablemente 
provocaron lesiones radioinducidas en su ayudante Clarence Dally, quien 
falleció pocos años después por esa razón (2) 

En Estados Unidos la primera radiografía clínica fue realizada el 3 de 
febrero de 1896 por Edwin Frost, a un niño con fractura de Colles  Los apa-
ratos utilizados para ese estudio eran transportables  Uno de los primeros 
médicos en adquirir un aparato de Rayos X en EEUU fue el neurocirujano 
Harvey Cushing  Lo compró en Boston, durante sus últimos tiempos en el 
Massachusetts General Hospital, pero al no serle reembolsado el costo por 
parte de la institución, decidió llevárselo consigo en su mudanza al Johns 
Hopkins de Baltimore, donde hizo las primeras radiografías de columna 
cervical por herida de bala y lesión medular grave (3)  El primer labora-
torio fijo de Rayos X se instaló en 1896 en Gran Bretaña por Campbell y 

Figura 2: Primera radiografía humana obtenida 
por Roentgen durante su período de experi-
mentación en su laboratorio  Corresponde a la 
mano de su esposa 
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Swinton, lugar donde se fotografiaron las manos de Lord Salisbury, primer 
ministro de Gran Bretaña, y las del sabio y físico Lord Kelvin  

Gabinete de Física de la Universidad

Apenas unas pocas semanas después, este descubrimiento se hacía 
conocer en Uruguay: el 17 de marzo de 1896 el diario La Razón de 
Montevideo dio cuenta de experiencias de Rayos X que se estaban 
realizando en el gabinete de física de la Universidad, utilizando tubos 
de Crookes que allí había (4)  El Día del 20 del mismo mes agregó los 
siguientes detalles: “Ya se han obtenido las siguientes fotografías: La imagen 
de una rana en la cual se observa la mayor parte de los detalles de su esqueleto. 
Una tortuga cuyo interior, a pesar de la caparazón, aparece perfectamente de-
marcado; los huesos del cráneo están todos ellos delineados. Una caja de cuero y 
madera enteramente cerrada y dentro de la cual se había escrito «Gloria a Roent-
gen» con letras de plomo... Una caja de compases, forrada de terciopelo con espe-
sor de un centímetro y aun tapada por cuerpos opacos produjo en la fotografía 
imágenes brillantísimas de los cuerpos contenidos en su interior» (5)  Otra de las 
radiografías mostraba una placa con la siguiente leyenda: “RÖNTGEN – UNI-
VERSIDAD – MONTEVIDEO – 17-3-1896” 1  Esas fotografías fueron 
publicadas en el libro “Elementos de Física” del Ing  Tebaldo Ricaldoni, 
profesor de Física de la Universidad de La Plata en 18982, titulando la 
fotografía con la leyenda de Roentgen como primera radiografía obtenida 
en el Río de la Plata (Fig  3) (7)  También las reprodujo la revista uruguaya 
El Estudiante, del 5 de setiembre de 1898 (8), bajo el título “Revoluciones 
fotográficas – La fotografía de lo invisible – Notables experiencias en nuestra Uni-
versidad” (Fig  4)  No menciona esta revista, rescatada por Mañé Garzón 
(9), la fecha de los experimentos, que ocurrieron más de dos años antes  
Los autores de esta experiencia fueron el abogado y profesor de física de 
la Facultad de Estudios Preparatorios, Dr  Claudio Williman (Fig  5), fu-
turo rector de la Universidad y futuro presidente de la República; el Dr  
Jaime Oliver, profesor de química entonces y futuro profesor de patología 
quirúrgica de la Facultad de Medicina, y el bachiller Ángel Maggiolo, au-

1 Una de estas radiografías fue luego enviada a Buenos Aires  El 27 de marzo de 1896 el diario La 
Razón de Buenos Aires informó sobre el envío desde Montevideo de unas radiografías de un juego 
de compases en una caja (6)  Según el diario, el envío fue hecho por el Sr  Joaquín Olarán, maestro 
de una Escuela Normal de Concordia, quien estando en Montevideo y solo con las noticias del 
descubrimiento aparecidas en los diarios de la época y una referencia de la revista Nature, pidió per-
miso para realizar experimentos en el Gabinete de Física de la Universidad, al Dr  Claudio Williman, 
profesor de Física  Logró realizar una de las primeras radiografías en el Río de la Plata  

2 El Ing  Tebaldo Ricaldoni fue el padre de Américo Ricaldoni, futuro profesor de Clínica Médica y 
Decano de la Facultad de Medicina 
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xiliar preparador de Física y futuro profesor de fisiología de la Facultad de 
Medicina  Según afirma José Claudio Williman en la biografía de su padre 
(10), las experiencias se continuaron, con el desconocimiento de los efectos 
nocivos de los tales rayos sobre la piel, por lo que el profesor Williman 
adquirió una dermatitis en las manos, felizmente poco profunda, que lo 
acompañó durante muchos años de su vida 

 ¿Cómo es que entre las radiografías de Laboratorio de Física falta la 
de una mano? Porque la mano seguía siendo el objeto clásico de estudio, 
como lo evidencia Ricaldoni en el citado texto de física, al publicar, a con-
tinuación de la “radiografía primera del Río de la Plata”3, la radiografía de una 
mano obtenida en su laboratorio de La Plata (12)  Pues falta esa radiogra-
fía uruguaya de una mano porque se extravió  Cuenta Pedro Visca en su 
biografía de Maggiolo (13), que en una entrevista mantenida a propósito, 
Maggiolo le declaró que en el laboratorio de Williman se había realizado 
una radiografía de su mano (la de Maggiolo)  Esta radiografía se expuso en 
la Facultad de Medicina durante la exhibición celebratoria de los 50 años 
de los Rayos Roentgen en 1946 y luego desapareció  

3 Esta afirmación de Ricaldoni no es compartida por autores argentinos, que ubican las primeras 
radiografías argentinas cuatro días antes de las hechas en Montevideo  Para Cornejo y Santilli “El 
artículo de La Agricultura describe las experiencias realizadas la noche del 12 de marzo de 1896 en la Uni-
versidad de Buenos Aires por los profesores Aguirre, Bahía, Martín Widmer y E. Levi, siendo este último 
fotógrafo del Departamento Nacional de Higiene. Sin embargo, no habría sido ésta la primera experiencia con 
rayos X realizada en el país pues, antes del 12 de marzo, habrían tenido lugar experimentos preliminares que 
permitieron obtener la imagen radiográfica de un pejerrey…En Buenos Aires estaban haciendo experimentos 
similares Woolfe, Bright y Witcomb…Solamente el diario La Nación publicó, a partir del 13 de marzo, una 
escueta serie de noticias en las que los menciona, aunque sin brindar demasiados detalles.” (11)

Figura 3: Primera radiografía realizada en el Uruguay, en el gabinete de Física de la Univer-
sidad, el 17 de marzo de 1896, poco menos de 2 meses luego de la demostración pública de 
Roentgen 
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Figura 4: Este conjunto de radiografías corresponde a las descritas por la prensa el 20 de marzo 
de 1896, probablemente hayan sido obtenidas el mismo día que la de la figura anterior, por 
el profesor de Física Dr  Claudio Williman, fueron publicadas 2 años después en la revista El 
Estudiante.
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Estas experiencias realizadas 
como demostraciones y sin utili-
dad médica, parecieron repetirse a 
lo largo del año  Un paso más allá 
lo constituye una carta recibida por 
Williman y publicada por su hijo en 
la mencionada biografía (14)  Dice 
la misma: «Señor Doctor Don Claudio 
Williman. Mi estimado amigo: Tengo 
interés en obtener la fotografía radiográ-
fica de la mano de esta paciente que dice 
tener una aguja clavada en la región. Si 
a Ud. le es posible ocuparse del asunto, 
ya sea sacando esa fotografía o indicán-
dome quién pueda hacerlo, le agradeceré. 
Su afectísimo Enrique Pouey, 18 de ene-
ro de 1897»  Este es el primer pedido 
de estudio radiológico de nuestra medicina, con datos clínicos inclui-
dos  Ignoramos si la radiografía efectivamente se realizó y si fue o no 
de utilidad, pero sin duda el hecho señala el comienzo de la disciplina 
radiológica en el país, al contar con la triple necesidad de paciente, 
médico que solicita la radiografía y técnico capaz de realizarla 

Hasta aquí llegó el papel que desempeñó el laboratorio de física de Wi-
lliman y Maggiolo en esta historia  Todo quedó en experimentos y quizás 
algo de docencia para estudiantes pre-universitarios, sin utilidad médica  
Pero los médicos, y no sólo Pouey, comenzaron a sentir la necesidad de es-
tos estudios, y la Facultad de Medicina se mostró sensible a esta necesidad 

Laboratorio de Radiología en el Hospital de Caridad

Existía en la Facultad, desde 1891, un laboratorio de fotografía y mi-
crofotografía, con materiales dispersos en varios laboratorios  A fines de 
1899 se reorganizó este laboratorio para incluir la realización de radiogra-
fías, rebautizándolo como “Laboratorio de Radiología”. Su personal esta-
ba constituido por un Director, el doctor Augusto Turenne (Fig  6), quien 
tenía, según informe de los Anales de la Universidad de 1901, la superinten-
dencia de los trabajos y atendía personalmente las secciones de Radiosco-
pia y Microfotografía (15), y un ayudante de laboratorio encargado de las 
manipulaciones fotográficas, el Sr  Amadeo Ayerbe (16)  Turenne fue poste-

Figura 5: Dr  Claudio Williman (1863-
1934)  Profesor de física en la Universidad 
en 1896, dirigió los primeros experimentos 
con rayos X en el país  Posteriormente fue 
rector de la Universidad y presidente de la 
República 



— 29 —

riormente profesor de obstetricia de la Fa-
cultad de Medicina, decano de la misma y 
fundador y primer presidente del Sindicato 
Médico del Uruguay (17)  El material del 
Laboratorio de Radiología era el siguiente: 
Instalación completa Radiguet, con un ca-
rrete susceptible de dar 40 cm de chispa, 
voltímetro, amperímetro, reóstato, inte-
rruptores de martillo y de petróleo, y una 
batería de acumuladores, todo contenido 
en una mesa-caja portátil  Este aparato fue 
fotografiado y publicado en los menciona-
dos Anales (Fig  7), agregándose la siguiente 
consideración: «En esta sección se nota la nece-
sidad de una segunda batería de acumuladores, 
para evitar las interrupciones incontables en 
su funcionamiento en los momentos en que 
están en carga dichos acumuladores» (18) 

La sección de Radiología se había 
instalado, para mayor comodidad de las clínicas, en el Hospital de 
Caridad, al cual, según informe de 1901, había prestado importantes 

Figura 6: Dr  Augusto Turenne (1870-
1948)  Director del Laboratorio de 
Radiología creado en 1899 como de-
pendencia de la Facultad de Medicina 
y ubicado en el Hospital de Caridad  
Debe ser considerado el primer radió-
logo del país 

Figura 7: Fotografía del Laboratorio de Radiología en 1901 en el Hospital de Caridad (hoy 
Hospital Maciel) 
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servicios  Agregaba: «Además, el hecho de estar a disposición del público en 
general, ensancha su esfera de acción y sus útiles proyecciones”. 

Primeras tesis de doctorado con radiografías

Hemos logrado rescatar algunos ejemplos de las radiografías rea-
lizadas en el novel laboratorio de Radiología  Las tesis de doctorado 
son, como lo señaló Washington Buño, su recopilador junto a Hebe 
Bollini (19), una fuente preciosa para el conocimiento de la medicina 
nacional de la época  Algunas de ellas contienen radiografías realizadas 
en el Laboratorio de Radiología  

La tesis más antigua de las que presentan material radiográfico es 
la del Dr  Ernesto Morató, titulado Contribución al estudio de coxa-va-
ra (20)  Fue aprobada el 25-10-1899 con la nota de Regular por un 
tribunal compuesto por los pro-
fesores Navarro, Lamas y Oliver  
Contiene una radiografía (Fig  8) 
comentada de esta manera en el 
texto: «El examen radiográfico re-
veló una soberbia plancha en la que 
se ve incurvado el cuello del fémur iz-
quierdo, formando un ángulo de poco 
más o menos de 90º y el gran trocán-
ter ascendido, sobre todo comparado 
con el del lado derecho que es normal. 
Además se nota en la cara posterior 
del gran trocánter dos líneas negras 
de dirección oblicua de arriba abajo 
y de afuera adentro. Este examen ra-
diográfico nos revela que se trata de 
un caso típico de coxa-vara unilateral 
izquierdo». Uno se asombra de la 
soltura con que se afirmaban co-
sas que más que de las imágenes 
provenían de la imaginación del observador 

La siguiente tesis es contemporánea con la anterior  Si bien fue 
aprobada, esta vez con Bueno, en marzo de 1900, corresponde al aná-
lisis de un paciente ingresado el mismo día que el de Morató, el 8 de 

Figura 8: Primera radiografía presentada en 
una tesis de doctorado  Corresponde a la tesis 
del Dr  Ernesto Morató: Contribución al estudio 
de coxa-vara  Aprobada en octubre de 1899 



— 31 —

setiembre de 1899  La tesis es del Dr  Horacio García Lagos, futuro pro-
fesor de Clínica Quirúrgica, y se tituló: Contribución al estudio del Genu 
Recurvatum adquirido (21)  Presenta una radiografía (Fig  9) de la que 
dice en el texto: «El día 12 de setiembre tomó el Dr. Turenne la radiografía 
adjunta en que la prolongación de las sombras desfiguran un poco la verdadera 
relación de los dos huesos. Sobre la imagen radiográfica tracé las líneas que me 
permitieron calcular de antemano el ángulo de la cuña que me proponía sacar»  
Agrega dos fotografías del paciente en el pre y post operatorio  

La tercera tesis es de Juan Antonio Rodríguez, que fuera desta-
cado higienista dedicado a la sífilis, titulada: Coxa-vara consecutiva a 
la falsa anquilosis viciosa de la cadera (22), aprobada con Bueno el 6 de 
diciembre de 1900  Adjunta una radiografía (Fig  10) del paciente, que 
fue asistido en el Sanatorio de Lamas y Mondino, con la siguiente 
aclaración en el texto: «Este cuadro sintomático tan sugestivo nos hizo pre-
ver que la incurvación del cuello del fémur todavía subsistía y nuestra creencia 
fue confirmada con la radiografía que hicimos sacar el 12 de noviembre. En el 
momento de sacarla quisimos poner el miembro enfermo en la misma posición 
que el miembro sano, pero la poca paciencia del sujeto no lo permitió. Es por este 
motivo que la incurvación del cuello no salió en el negativo, pero como tenemos 

Figura 9: La tesis del Dr  Horacio 
García Lagos Contribución al estu-
dio del Genu-Recurvatum adquiri-
do, aprobada en marzo de 1900, 
contiene esta radiografía tomada 
por el Dr  Turenne 

Figura 10: Radiografía incluida en la tesis de doctorado 
del Dr  Juan Antonio Rodríguez Coxa-Vara consecutiva a la 
falsa anquilosis viciosa de la cadera aprobada en diciembre 
de 1900 
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la seguridad de que la pelvis ocupaba una posición normal, el levantamiento 
del gran trocánter es de tan gran valor que afirma el diagnóstico de coxa-vara»  
Otra vez, el diagnóstico se basa en una visión voluntarista de la imagen 
radiográfica  

Primera publicación médica uruguaya con radiografía

La Revista Médica del Uru-
guay del año 1900 publicó un 
trabajo presentado a la Socie-
dad de Medicina el 27 de julio 
de 1900, titulado: Pleuresía en-
quistada del lado izquierdo cuyo 
autor es el Dr  Juan B  Morelli 
(23)  En este trabajo aparece la 
primera radiografía nacional 
publicada en revista (Fig  11)  
Fue publicada esta placa de 
tórax con el diafragma hacia 
arriba  Aclaremos que no era 
un error, ya que en la prime-
ra monografía sobre Rayos X 
en Gran Bretaña, Practical Ra-
diography de Henry Snowden 
Ward, la radiografía de tórax mostrando el corazón estaba invertida  No 
existía aun un acuerdo internacional para mostrar las radiografías 

Es de mucho interés leer la discusión que siguió a la presentación de 
Morelli  El Dr  Morquio hizo mención a un caso personal, de un niño 
de 16 meses para quien solicitó al Dr  Turenne una radiografía, que salió 
muy oscura, mientras que la radioscopia había sido más informativa, 
lo que le llevó a discutir la utilidad y ventaja de la radiografía sobre la 
radioscopia  Quien habló al final fue el Dr  Turenne  Explicó los proble-
mas de las imágenes radiográficas en función de tiempos de exposición, 
funcionamiento de las ampollas, cantidad de condensadores para obte-
ner la chispa y de número de interrupciones, poniendo en evidencia las 
dificultades en el manejo del equipo  Más adelante agrega: «Es necesario 
someter a bastantes reservas muchas radiografías que vemos publicadas en libros 
y periódicos. Algunas de ellas presentan correcciones bastante groseras, retoques ... 
En la Facultad de Medicina existen algunas en las que pueden notarse fácilmente 

Figura 11: Primera radiografía publicada en la Re-
vista Médica del Uruguay, en el año 1900  Es una ra-
diografía de tórax publicada con el diafragma hacia 
arriba, que integra el trabajo “Pleuresía enquistada 
del lado izquierdo” presentado en la Sociedad de 
Medicina el 17 de julio de 1900 por el Dr  Juan B  
Morelli 
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trazos de lápiz hechos en el clisé. Las radiografías que nosotros obtenemos en el La-
boratorio de la Facultad de Medicina serán menos brillantes, pero no han sufrido 
la menor corrección; son la expresión de la realidad»  Concluye así: «La cues-
tión de la radiografía todavía está en sus comienzos e ignoramos muchas cosas. 
No podemos hacer afirmaciones precisas de superioridad de radiografía o radios-
copía porque los dos procedimientos se complementan en algunos casos»(24)  De 
esta discusión surge una interrogante ¿Por qué opone Turenne sus placas 
sin retoques a otras, con retoques, de la Facultad? ¿Es que otros colegas 
hacían sus propias radiografías en el laboratorio de la Facultad? ¿Había 
otros colegas con aparatos de rayos X propios?

Es posible sostener que en los últimos años del siglo XIX y primeros 
del siglo XX había varios médicos y fotógrafos en el Río de la Plata que 
adquirieron equipos de rayos X, que se vendían a precios muy económi-
cos en Europa  Estos precios bajos eran consecuencia de la grandeza de-
mostrada por Roentgen al negarse a patentar su invento argumentando 
que su descubrimiento le pertenecía a la humanidad  Entre esos médicos 
se encontraría Francisco Soca, aunque no existen pruebas de ello, y la 
única relación de Soca con la Ra-
diología es la designación en 1913 
del joven Dr  José P  Urioste como 
encargado del aparato de Rayos X 
de la Clínica del Prof  Soca (25)  

Afortunadamente existe una 
radiografía hecha en Salto por el 
Dr  José Lino Amorim, graduado 
en París y que ejerciera en esa ciu-
dad, fechada en junio de 1900  Esta 
placa, celosamente custodiada por 
su sobrino Germán Amorim y lue-
go por los hijos de éste, sería la pla-
ca de uso clínico, más antigua del 
país que se conserva  (Fig  12)  

De este primer período históri-
co de la radiología pueden sacarse 
algunas conclusiones: La prime-
ra, que el Dr  Turenne merece ser 
considerado como nuestro primer 
radiólogo: dirigió el laboratorio, 
personalmente realizaba estudios, 

Figura 12: Radiografía de pierna realizada aen 
Salto por el Dr  José Lino Amorim en junio 
de 1900 a la Sra  S  M  Se observa una doble 
fractura de tibia y peroné (Gentileza de Hilda y 
Germán AmorimTholozan) 
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interpretaba hallazgos y estudiaba publicaciones sobre el tema  Aunque 
sabemos que su amor por la radiología duró poco  La segunda conclusión: 
que fue el Laboratorio de Radiología, de la Facultad de Medicina, el pri-
mero en cumplir funciones asistenciales y docentes en la especialidad  La 
tercera conclusión: que ante la fragilidad del equipo del laboratorio, la difu-
sión del método de Roentgen quedó limitada al uso diagnóstico de la téc-
nica por parte de los médicos o a demostraciones por parte de fotógráfos 

La Radiología como herramienta de la Medicina

Es en este momento que en-
tra en la historia de la radiología 
la figura de Leopoldo Thevenin4 
(Fig  13)  Apenas obtenido su tí-
tulo de médico cirujano en 1905, 
viajó a Francia, donde decidió su 
orientación hacia la radiología  
Regresó en 1907 trayendo un 
equipo de Rayos X que donó al 
Hospital de Caridad, para insta-
lar allí un servicio especializado 
en dicha técnica  El novel servi-
cio de Radiología, denominado 
Laboratorio Central de Radio-
logía, comenzó a funcionar en 
1908, bajo la dirección de Théve-
nin, sustituyendo al de Turenne, 
quien se había dedicado exitosa-
mente a la obstetricia, abandona-
do la radiología, aunque nunca 
abandonó su afición por la fotografía   

4 Leopoldo Thévenin nació en Montevideo el 22 de diciembre de 1878, hijo de Pedro Thévenin, un acau-
dalado comerciante, y de María Harispuru  Fue bautizado en la parroquia del Cordón por el presbítero 
José Balbi  Estos datos, así como los que siguen referentes a la vida de Thévenin fueron extraídos de la 
excelente biografía que de él escribiera Pedro Visca (26)  Thevenin, huérfano de padre y madre desde los 
14 años, fue educado por una tía, cuyo carácter severo debió influir en el temperamento recio y combativo 
que lo caracterizó en su vida futura  Ingresó a la Facultad de Medicina en marzo de 1898 y se graduó el 12 
de agosto de 1905  Thévenin se destacó además como periodista, firmando con el seudónimo “Monsieur 
Perrichon”, colaborando en los diarios La Razón, El Siglo y Diario del Plata  Sus artículos, casi un centenar, 
publicados más tarde en forma de dos libros, tratan diversos temas: crítica literaria, crítica teatral, aspectos 
culturales y sociológicos, urbanismo y ética arquitectónica  También dejó escritas dos obras teatrales y 
había comenzado una novela cuando enfermó 

Figura 13: Dr  Leopoldo Thevenin (1878-1912)  
Director del Laboratorio de Radiología de 1908 
a 1912  Fue periodista y escritor con el seudóni-
mo de “M  Perrichon” 
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También instaló Thévenin otro equipo de radiología en su con-
sultorio particular en la calle Mercedes 127 (hoy 968), donde además 
de radiografías practicaba la dermatología  En mayo de 1912 enfermó 
gravemente y debió ser sometido a una intervención quirúrgica  Luego 
de varias semanas de evolución complicada, falleció el 9 de junio de 
1912, a los 33 años  Poco después de la muerte de Thévenin, en agosto 
de 1912, el Consejo Directivo de la Facultad de Medicina, por inicia-
tiva de Américo Ricaldoni, inició las gestiones para la creación de un 
instituto de Radiología (27)  La ley del 20 de diciembre de 1912 dispu-
so la compra de medio gramo de radium y estableció que su estudio y 
aplicación “serán incorporados al actual Servicio de Radiología, el cual podrá 
ampliarse y completarse hasta ponerlo en las condiciones exigidas por la ciencia 
y las necesidades hospitalarias”  Un año después, el 16 de diciembre de 
1913, un decreto del Poder Ejecutivo creaba el Instituto de Radiología 
y designaba a Carlos Butler para dirigirlo  El Instituto comenzó su 
funcionamiento en 1914  El Servicio de Radiología de Thévenin fue, 
pues, el precursor del Instituto de Radiología 

Los estudios radiológicos realizados durante los años en que Tu-
renne dirigió el Servicio de Radiología fueron escasos y seguramente 
no pasaron de algunas docenas  Según Soiza (28) en el primer año hizo 
71 estudios, de los cuales 36 fueron radioscopías  No se conservan de-
talles de los mismos  Las primeras estadísticas (29) aparecen bajo la 
dirección de Thévenin, y cubren los años 1909 a 1914  Los estudios 
realizados estos años, con el equipo nuevo traído por Thévenin, fueron 
aumentando progresivamente (Cuadro 1)  De estos estudios, los de 1914 
ya corresponden al Instituto de Radiología, que nacerá en el hospital 
Maciel, ya que a partir de 1911, con la creación de la Asistencia Pública 
Nacional (APN) el Hospital de Caridad pasó a denominarse Hospital 
Maciel  El Instituto de Radiología marcará el siguiente mojón en la 
marcha de la radiología nacional 

cuaDro 1

Abril a noviembre de 1909: 81 Radiografías 150 Radioscopías
Abril a noviembre de 1910: 158 Radiografías 235 Radioscopías
Abril a noviembre de 1911: 232 Radiografías 284 Radioscopías
Abril a noviembre de 1912: 234 Radiografías 356 Radioscopías
Abril a noviembre de 1913: 433 Radiografías 498 Radioscopías
Abril a noviembre de 1914: 749 Radiografías 508 Radioscopías
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Primeros aparatos de Rayos X

La percepción que el nuevo método diagnóstico iba a ser de gran 
utilidad médica llevó a que muchos facultativos se esforzaran por ad-
quirir equipos  En los primeros años del siglo los equipos traídos al 
país eran importados o introducidos por los propios médicos, adqui-
ridos en Europa o en Buenos Aires  Pero a partir de 1913, los inventos 
de William Coolidge (tubo que sustituyó al de Crookes) y de Gustave 
Bucky (rejilla antidifusora que protegía de la difusión de las radiaciones) 
y la aparición de placas fotográficas cada vez mejores, se multiplicaron 
los fabricantes de aparatos modernos  Surgieron así en nuestro país 
firmas comerciales que representaron a los más conocidos fabricantes 
de equipos de radiología  La firma Eugenio Barth y Cia representaba a 
Reiniger, Gebbert y Schall y a Siemens; Casa Pablo Ferrando represen-
taba a Victor, y Fernández García y Ghidoni a Gaiffe, Gallot y Pilon  
También se ofrecían aparatos Westinghouse  Nos consta que en 1913 
se instaló en Paysandú un equipo Reiniger, probablemente de la marca 
Instalación radiológica Record; que los aparatos instalados en el Hospital 
Fermín Ferreira y el hospital de Paysandú en 1920 y en el Hospital Pas-
teur en 1922 eran de marca Victor y que en 1922 la Asistencia Pública 
Nacional (APN) adquirió 2 aparatos Gaiffe, Gallot y Pilon destinados 
uno al Hospital de Niños del Pereira Rossell y otro al Asilo Dámaso 
Larrañaga  También fue la APN la que compró 4 equipos de Rayos X 
de la misma marca francesa en 1925, destinados dos de ellos a los hos-
pitales de Tacuarembó y Minas (ver capítulos 7 y 8) 
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Antecedentes

El lnstituto de Radiología respondió a una iniciativa de 1912 del 
profesor Américo Ricaldoni que el decano Manuel Quintela llevó al 
Consejo de la Facultad de Medicina  Ricaldoni consideraba factible 
la gestión pertinente ante los poderes públicos a fin de llevar a cabo 
en la Facultad de Medicina la instalación del mencionado Instituto 
(1)  Con la aprobación del Consejo, el decano le dio rápido trámite al 
asunto y por intermedio del rector de la Universidad elevó la solicitud 
al Poder Ejecutivo  El 6 de septiembre el presidente Batlle y Ordóñez 
y el ministro Juan Blengio Roca, manifestando su apoyo a la iniciativa 
de la Facultad, elevaron a consideración de la Asamblea General un 
proyecto de ley por la cual se destinaban cincuenta mil pesos para la 
adquisición de medio gramo de radium y los aparatos e instalaciones 
necesarias para su aplicación terapéutica  La Comisión de Instrucción 
Pública encargada del estudio del proyecto, integrada por Francisco 
Soca, Joaquín de Salterain, Alberto Zorrilla, José Enrique Rodó y Jaime 
Ferrer, informó favorablemente el 14 de noviembre, incluso propo-
niendo elevar la cantidad a sesenta mil pesos  El 20 de diciembre de 
1912 la Asamblea General aprobó el proyecto que contenía tres artícu-
los principales:

“Artículo 1º: Autorízase al Poder Ejecutivo para adquirir en Europa hasta 
la cantidad de ½ gramo de radium. El Poder Ejecutivo procederá en la forma 
que estime conveniente a los estudios previos, a las instalaciones apropiadas y a 
la aplicación práctica de ese agente. La adquisición y administración posterior 
del radium se efectuará por intermedio de la Facultad de Medicina.

Artículo 2º: El estudio y aplicación del radium podrá ser incorporado al 
actual servicio de radiología – el cual podrá ampliarse y completarse hasta po-
nerlo en las condiciones exigidas por la ciencia y las necesidades hospitalarias 
– en el Instituto de Radiología y Radiumterapia así como podrán crearse en 
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algunas clínicas servicios de radioscopia autónomos o independientes de la Di-
rección General de Radiología.

Artículo 3º: Autorízase al Poder Ejecutivo a tomar de rentas generales has-
ta la suma de sesenta mil pesos ($60.000) destinados a las mejoras indicadas 
en los artículos anteriores” (2).

El Consejo de la Facultad confió 
al doctor Carlos Butler (1879-1945) 
(Fig  1), un joven médico de 33 años 
que había estudiado radiología en 
Alemania, la misión en Europa para 
la adquisición del radium y del ma-
terial radiológico necesario  Butler 
solo pudo adquirir 480 miligramos 
de radium en la Usina Armet de Lisle 
(Francia)5, debido a la escasa cantidad 
de radium existente  Cada uno de los 
productos de radium vendido por la 
Usina fue acompañado por un cer-
tificado de pureza y cantidad firma-
do por Marie Curie, del Instituto de 
Ciencias de Paris  Una vez comprado 
el radium, no hubo inconvenientes 
en crear el 16 de diciembre de 1913 
el Instituto de Radiología, a instalarse en el Hospital Maciel, mediante 
el siguiente decreto del Poder Ejecutivo, firmado por el presidente José 
Batlle y Ordóñez y el ministro de Instrucción Pública Baltasar Brum:

“Artículo 1º: Créase en la Facultad de Medicina el Instituto de Radiología, 
en el que se practicarán:

a) Estudios científicos sobre las distintas radiaciones.

b) Cursos de enseñanza sobre las mismas.

c) Aplicaciones clínicas de las radiaciones al diagnóstico y al tratamien-
to de las enfermedades.

5  Emile Armet de Lisle (1853-1928) fue un empresario francés de la industria química, creador de la 
primera fábrica de productos de radium, elaborados con diversas materias primas, muy vinculado 
al matrimonio Curie y su laboratorio parisién  Muchos de los productos de radium vendidos por la 
fábrica llevaban la certificación firmada por Marie Curie, como fue el caso del producto adquirido 
por Butler 

Figura 1: Carlos Butler (1879-1945): Primer 
director del Instituto de Radiología 
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Artículo 2º: El Instituto de Radiología tendrá el siguiente personal científi-
co, que estará también, encargado de la enseñanza: Un Director. Un Subdirec-
tor. Un Médico ayudante. 

Artículo 3º: El sueldo del personal del Instituto así como los gastos que se 
originen por su funcionamiento, renovación del material, adquisición de nue-
vos útiles y aparatos, etc., se costearán con las rentas que produzca el mismo 
Instituto.

Artículo 4º: El Instituto se instalará en el Hospital Maciel y su funciona-
miento y organización podrá ser motivo de un convenio a celebrarse entre la 
Facultad de Medicina y la Asistencia Pública Nacional.

Artículo 5º: Comuníquese, etc.

Batlle y Ordóñez              Baltasar Brum” (3)

De acuerdo con este decreto, la Facultad de Medicina y la Asisten-
cia Pública Nacional (APN)6 elaboraron un convenio para el funciona-
miento del Instituto  El convenio fue aprobado el 2 de enero de 1914 
por el Poder Ejecutivo, con las firmas de Batlle y Ordóñez, Feliciano 
Viera y Baltasar Brum  Dice este convenio:

“a) El Instituto de Radiología se instalará en el Hospital Maciel y su fun-
cionamiento queda equiparado al de los servicios hospitalarios adscriptos a las 
cátedras de clínicas de la Facultad de Medicina. En consecuencia, la Facultad 
nombrará su personal técnico, fijará sus sueldos y reglamentará la enseñanza 
de la Radiología (comprendidos todos los agentes radiológicos) y la Asistencia 
Pública tendrá a su cargo la administración del Instituto, nombrará el o los 
ayudantes o practicantes que sean necesarios y el personal de servicio, fijándole 
las asignaciones que le correspondan. 

b)La Facultad de Medicina entregará a la Asistencia Pública el material 
adquirido por el doctor Carlos Butler para la instalación del Instituto, conser-
vando la propiedad del radium.

c)La Asistencia Pública fijará las tarifas que deben regir para los pudientes 
que utilicen los servicios del Instituto y percibirá las rentas que por éste u otros 
conceptos produzca.

6  La Asistencia Pública Nacional había sido creada poco antes, en 1910, y funcionaba desde enero de 
1911 
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d)Los sueldos del personal del Instituto, su instalación, su funcionamiento, 
la renovación del material y la adquisición de nuevos útiles y aparatos se cos-
tearán con las rentas que produzca el mismo Instituto.

e)La organización definitiva del Instituto se hará de acuerdo con su Di-
rector, el cual la someterá a la aprobación del Director de la Asistencia Pública 
y del Decano de la Facultad de Medicina en la parte que a cada una de las 
Instituciones que éstos representan se refiera.

f)Siendo necesario para la instalación del Instituto el local que hoy ocupan 
las clínicas Odontológica y de Prótesis dentaria, la Asistencia Pública se hará 
cargo también de estos servicios en las mismas condiciones establecidas para el 
Instituto de Radiología y proveerá a su instalación en otro local.

g)En el caso de que los proventos del Instituto dejaran excedente una vez 
pagados los presupuestos, se destinará ese excedente a mejoras del Instituto, en 
primer término, y de los demás servicios clínicos de la Facultad, después. Si 
contrariamente, los gastos excedieran a las entradas, la Asistencia Pública y la 
Facultad de Medicina proveerán la forma de cubrir el déficit que se produzca.

Batlle y Ordóñez    Feliciano Viera    Baltasar Brum” (4)

El 31 de marzo del mismo año, el Presidente y el Ministro de Ins-
trucción Pública aprobaron el reglamento de este Instituto, elaborado 
por las autoridades universitarias  Consta de cuatro capítulos: I) De los 
fines del Instituto  II) Del personal del Instituto  III) De las investiga-
ciones científicas y de la enseñanza en el Instituto  IV) De las aplica-
ciones clínicas  En el capítulo II se determina que el personal técnico 
será designado por la Facultad de Medicina y se compondrá de un di-
rector, un subdirector, un médico ayudante y un jefe de laboratorio de 
histología patológica  El personal administrativo (un administrador), 
el personal secundario y de servicio (un fotógrafo, una enfermera jefe, 
dos enfermeras, un enfermero de sala, un sirviente de sala, un portero) 
serán designados por la Asistencia Pública (5) 

La sola lectura del articulado de la ley pone de manifiesto que el Ins-
tituto de Radiología fue desde su nacimiento una entidad ambigua en su 
dependencia, ya que había nacido como idea surgida en la Facultad de 
Medicina, pero con un apoyo locativo y funcional de la entonces Asisten-
cia Pública Nacional  Para Eliseo Cantón, esta ambigüedad constituía un 
defecto, tal como lo manifestó en su libro de 1928: “El decreto (de creación 
del Instituto de Radiología) sería impecable, a nuestro juicio, si no mediara la au-
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torización para celebrar convenio entre la Asistencia Pública Nacional y la Facultad 
de Medicina…Por mucho empeño y tacto que se ponga para deslindar atribuciones y 
facultades por medio de convenios o reglamentaciones, para la dirección de los estable-
cimientos públicos, se tropezará, tarde o temprano, con las dificultades emergentes de 
toda dualidad directriz…es difícil prefijar dónde termina la parte o jurisdicción de lo 
técnico y dónde principia la administrativa. En todo instituto u organismo solo debe 
existir una cabeza dirigente, una sola autoridad que mande…”(6) 

Primer director: Carlos Butler

Firmado el convenio entre Facultad de Medicina y Asistencia Pú-
blica Nacional, el Instituto de Radiología comenzó a funcionar el 22 de 
abril de 1914 

El personal técnico designado por la Facultad de Medicina fue el 
siguiente: Director: Dr  Carlos Butler, Subdirector: Dr  Mario C  Si-
meto, Médico ayudante: Dr  Eduardo Bastos, Jefe del Laboratorio de 
Histología Patológica: Dr  
Federico Susviela Guarch 
(7)  Se cubría con este plan-
tel mínimo las necesidades 
básicas del diagnóstico de la 
lesión a tratar y de la asisten-
cia médica 

El novel Instituto de Ra-
diología (Fig  2) pasó a consti-
tuir una repartición autónoma 
dentro del edificio del Hos-
pital Maciel, absorbiendo 
locales y equipos del anti-
guo Laboratorio de Rayos 
Roentgen dirigido por el 
extinto Leopoldo Thevenin 
y locales que había utiliza-
do la Clínica Odontológica  
Constaba de dos alas separa-
das por un amplio corredor 
(Fig  3)  En el ala derecha se 
ubicaron tres salones destina-

Figura 3: Corredor principal del Instituto de Radiología  
(Tomada de: Instituto de Radiología, Montevideo, 1915, 
Universidad de la República) 
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Figura 2: Plano del Instituto de Radiología en el Hospital Maciel en 1915  1: Administración y Se-
cretaría  2: Dirección y Consultorio médico  3: Sala de espera para enfermos pudientes  4: Sala de 
curaciones y pequeña cirugía  5: Sala de espera para enfermos no pudientes  6: Sala de Fototerapia  
7: Laboratorio de Histología patológica y Archivo  8: Cámara de Fotografía y Micrografía  9: Sala 
de Roentgendiagnóstico  10: Sala de Roentgenterapia  (Tomada de: Instituto de Radiología, Mon-
tevideo, 1915, Universidad de la República)
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Figura 4: Sala de Radiodiagnóstico (radioscopia)  (Tomada de: Instituto de Radiología, Montevideo, 
1915, Universidad de la República) 

Figura 5: Sala de Radiodiagnóstico (radiografía)  (Tomada de: Instituto de Radiología, Montevideo, 
1915, Universidad de la República) 
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dos a: Cámara de Fotografía y Micrografía, Sala de Roentgendiagnósti-
co: radioscopía (Fig  4) y radiografía (Fig  5) y Sala de Roentgenterapia, 
provistos de equipamiento moderno  
En el ala izquierda se ubicaron: Ofi-
cina de Administración y Secretaría, 
Despacho de Dirección y Consultorio 

Figura 6: Consultorio del director del Instituto  (Tomada de: Instituto de Radiología, Montevideo, 
1915, Universidad de la República) 

Figura 7: Sala de espera de pacientes pudientes  (To-
mada de: Instituto de Radiología, Montevideo, 1915, 
Universidad de la República) 

Figura 8: Sala de espera de pacientes no 
pudientes  (Tomada de: Instituto de Radio-
logía, Montevideo, 1915, Universidad de la 
República) 
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médico (Fig  6), Sala de espera de Radiumterapia para enfermos pudien-
tes (Fig  7), Sala de curaciones y pequeña cirugía, Sala de espera de Ra-
diumterapia para enfermos no pudientes (Fig  8), Sala de Fototerapia y 
Laboratorio de Histología Patológica  Para la Radiumterapia se contaba 
con 22 aparatos de radium  

Producción inicial del Instituto

En el primer momento se notó un claro predominio de los pa-
cientes asistidos para diagnóstico, a pesar que en ese año había otros 
tres gabinetes de rayos Roentgen en las clínicas del Hospital Maciel  A 
ello se agregaron los pacientes sometidos a radioterapia  Los pacientes 
registrados en el Instituto desde el 22 de abril hasta el 31 de diciembre 
de 1914 fueron los siguientes (8):

Sección RoentgendiagnóStico:

Total de pacientes                                            1098

 Radioscopías                                             716

 Radiografías                                              1045

Sección RoentgenteRapia:

Total de pacientes                                            115

 Total de aplicaciones                                894

Sección RadiumteRapia:

 Total de pacientes                                    239

Total de aplicaciones                                        4273

No se hace mención a equipamiento específico para terapia  Tam-
bién puede llamar la atención las diferencias entre la cantidad de pa-
cientes y de aplicaciones de radium; indicando la realizacion de varias 
aplicaciones por paciente 

En lo concerniente a docencia e investigación, se realizó durante 
ese año un curso teórico-práctico para estudiantes de medicina, se ini-
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ciaron varias investigaciones y se hicieron algunas publicaciones por 
parte de Butler y Susviela Guarch 

En la década siguiente fue aumentando progresivamente la actividad 
del Instituto  La actividad docente se limitaba a dos cursos semestrales, 
lo que era considerado insuficiente por el director, y se dirigía en especial 
a enseñar las aplicaciones terapéuticas del radium  La actividad asisten-
cial creció de 2913 pacientes en 1915 a 7163 en 1924  Este crecimiento 
implicó el agregado de una Sección Otorrinolaringológica a las iniciales 
secciones de Roentgendiagnóstico, Roentgenterapia, Radiumterapia y 
Fototerapia y el ingreso de tres médicos asistentes: Justo Alonso, Alcides 
Caorsi y Alfonso Frangella  A fin de 1924, luego de casi once años de 
funcionamiento del Instituto, la actividad asistencial había alcanzado las 
siguientes cifras, según el informe del Director de 1925 (9):

Enfermos asistidos                                           52 291

 Radioscopías realizadas                           35 174

 Radiografías realizadas                             29 472

 Aplicaciones de rayos Roentgen             23 524

 Aplicaciones de radium                           48 390

 Aplicaciones de fototerapia                     3 768

La experiencia obtenida fue difundida a través de presentaciones 
en sociedades médicas, de conferencias y de numerosas publicaciones 
en Anales de la Facultad de Medicina, Revista Médica del Uruguay y revis-
tas de Brasil y Francia  El mismo informe, junto con la expresión de 
satisfacción por los resultados obtenidos, señalaba las necesidades de 
mayor capacidad locativa y de actualización de los viejos equipos de 
Roentgenterapia y Curieterapia  

A pesar de la creciente actividad asistencial, el presupuesto asignado 
al Instituto no sufrió las mismas variaciones  Como se ha señalado an-
teriormente, el Instituto recibía una partida de la Facultad de Medicina, 
destinada a los sueldos de los técnicos y otra de la Asistencia Pública Na-
cional, destinadas a los sueldos de los funcionarios  Aparte, tenía ingre-
sos por las aplicaciones y el alquiler de radium, tarifados por la Asistencia 
Pública Nacional, que se depositaban en las arcas de esta institución  Los 
exámenes diagnósticos eran gratuitos para “los enfermos pobres”, y si bien 
“los enfermos pudientes” podían acceder a ellos, según el artículo 21 del 
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Reglamento, lo harían “previo el pago de cuotas que serán fijadas ulteriormente 
y que siempre excederán a las que se cobren en los Laboratorios de la ciudad” (10), 
lo que hizo que los diagnósticos radiológicos se hicieran fuera del Insti-
tuto  Los egresos eran las adquisiciones y los gastos de funcionamiento, 
más los sueldos, previstos en las partidas presupuestales  

A partir de 1920 los ingresos fueron disminuyendo por aumento de 
la competencia  En el Hospital Pereira Rossell, el Prof  Enrique Pouey, 
que en 1915 había comenzado a utilizar el radium en sus tratamientos, 
inauguró en 1923 un nuevo pabellón, enteramente donado por él, en 
el cual comenzó a funcionar un nuevo Instituto de Radiología a cargo 
de Pedro Barcia (11)  En él trabajó Félix Leborgne aplicando Roentgen-
terapia profunda con aparatos de alto voltaje (12), iniciando una larga 
y exitosa actividad como radioterapeuta  

La evolución de los ingresos y egresos del Instituto de Radiología 
entre 1914 y 1924 fue la siguiente:

Año Ingresos Egresos Diferencia
1914 $ 11.325,85 $ 8.633,16 + $ 2.692,69
1915 $ 14.232,56 $ 13.065,98 + $ 1.166,58
1916 $  9.869,17 $ 10.598,73 - $ 729,56
1917 $ 11.042,29 $ 6.739,33 + $ 4.302,96
1918 $ 10.523,55 $ 9.743,07 + $ 780,48
1919 $ 7.452,03 $ 9.315,10 - $ 1.863,07
1920 $ 9.252,43 $ 13.395,01 - $ 4.142,58
1921 $ 8.985,12 $ 12.489,69 - $ 3.504,47
1922 $ 7.318,50 $ 11.338,34 - $ 4.019,84
1923 $ 4.012,23 $ 12.022,46 - $ 8.010,23
1924 $ 5.477,51 $ 10.947,53 - $ 5.470,02

Este creciente déficit anual era absorbido principalmente por la 
Asistencia Pública Nacional, aumentando así la dependencia del Ins-
tituto de dicho organismo  Aparte de esta dependencia, otro peligro, 
ya señalado por Eliseo Cantón, acechaba la viabilidad del Instituto de 
Radiología tal cual había sido creado  La ley de creación, la reglamen-
tación del Instituto y el convenio entre la Facultad de Medicina y la 
Asistencia Pública Nacional, si bien garantizaban su funcionamiento, 
también hipotecaban su futuro, al establecer una doble dirección y una 
responsabilidad asimétrica 
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Dependencia dual del Instituto 

En 1925 el Consejo de la Facultad de Medicina creó la cátedra 
de Radiología cuando al momento de la reelección del director y del 
subdirector del Instituto de Radiología nombró profesor al Dr  Carlos 
Butler y profesor agregado al Dr  Mario Simeto  Este nombramiento 
se basó en una ley de 1919 sobre la reglamentación de los Institutos 
de la Facultad de Medicina  (Ver Capítulo 3: Historia de la cátedra de 
Radiología )

La dualidad de la dependencia de la dirección del Instituto quedó 
de manifiesto en los informes que elaboraba su director, con referen-
cias a cada una de las estructuras (Instituto o Cátedra), en particular 
cuando había que hacer una erogación extraordinaria  Como ejemplo, 
cuando Butler regresó de una misión científica a Europa, de esta ma-
nera informó el 21 de febrero de 1927:

“De regreso de la misión que los Consejos Directivos de la Facultad de Me-
dicina y de la Asistencia Pública Nacional tuvieron a bien encargarme, tengo 
el agrado de elevar a Ud. el informe correspondiente, que dividiré en dos partes: 
1ª parte: Centros de lucha contra el cáncer en los principales países de Europa. 
2ª parte: Material adquirido para la Asistencia Pública Nacional destinado a 
intensificar esa lucha en el Uruguay”(13) 

Aquí no caben dudas que quien hacía los gastos era la Asisten-
cia Pública y no la Facultad de Medicina  Más adelante detalla cuáles 
eran esos gastos, sin duda muy cuantiosos: 1375 miligramos de sales 
de radium en tubos y agujas de platino, con vainas en oro iridiado, 
instrumental para su preparación y aplicación, aparatos de medida, 
aparatos e instrumental necesarios para montar dos puestos comple-
tos de roentgenterapia, material para modernizar otros dos puestos de 
roentgenterapia ya adquiridos, aparatos para dosaje y aplicación, y la 
contratación de un técnico de Bruselas, el Dr  Kessler 

 Al año siguiente, 1928, por la Ordenanza 25 se creó el Centro 
de Lucha Contra el Cáncer, entidad también dirigida por Butler, a la 
que la Asistencia Pública aportó todos los aparatos, implementos y 
materiales necesarios para los tratamientos, que sin duda eran los que 
había adquirido Butler en su viaje a Europa  La Facultad de Medicina 
solo proveyó los técnicos ya destinados al Instituto  El informe del Dr  
Butler se completa con estas afirmaciones que dejan en evidencia que 
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existía un proyecto para ubicar el Instituto en un local independiente, 
en el cual la Asistencia Pública iba a jugar un rol predominante:

“Con todo este material, al cual se añadirá el que fue adquirido hace algu-
nos años, con los laboratorios de física, de histología patológica, de bacteriolo-
gía, de hematología y cáncer experimental; con un servicio de hospitalización 
de enfermos, y con un equipo completo de trabajadores competentes, honestos 
y entusiastas que trabajen en perfecta armonía, nuestro país podrá realizar la 
lucha contra el cáncer con excelentes resultados y habrá hecho una obra que se 
destacará entre las que haya realizado y merecerá el agradecimiento y el aplauso 
de la sociedad por cuya buena asistencia debe velar” (14) 

Estas aspiraciones de Butler no eran nuevas  Las reiteraba desde 
1920, cuando en su informe al Decano de la Facultad de Medicina, 
decía: “Debo hacer notar aquí la necesidad que existe, para la enseñanza y 
para la asistencia de los enfermos, dado el número creciente de éstos y las nuevas 
adquisiciones de la ciencia, de ampliar en este Instituto sus diversas secciones y 
crear otras nuevas…Todo esto requeriría una ampliación de su estrecho local y 
una sala apropiada para la hospitalización del gran número de enfermos que lo 
exigen” (15). 

Pero ahora se había iniciado con fuerza el camino hacia un local 
propio  A ese proceso contribuyeron diversos factores aparte del viaje 
de Butler a Europa para la adquisición por parte de la Asistencia Pú-
blica del material ya señalado y la consiguiente creación del Centro 
de Lucha contra el Cáncer  Uno era el crecimiento de la demanda de 
estudios radiológicos y tratamientos radiantes, para la cual el local del 
Hospital Maciel era insuficiente  Otro era la necesidad que tenía la Fa-
cultad de aumentar los docentes en radiología, que había determinado 
la designación de dos nuevos profesores agregados de radiología en 
abril de 1927, designación que recayó en los Dres  Juan Cunha y Pe-
dro Barcia, y la presencia de varios médicos colaboradores honorarios  
También impulsó en la misma dirección una nueva compra de radium 
para la Asistencia Pública, esta vez de 3 gramos, votada por la Asam-
blea General en junio de 1929 
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Traslado de la Sección Radioterapia al nuevo local

Finalmente en noviembre de 1929 se concretó el traslado  Se con-
cedió al Instituto de Radiología un nuevo local en la avenida 8 de Oc-
tubre Nº 3265 (Fig  9) para internación y tratamiento de sus enfermos  
Este local, propiedad de la Asistencia Pública Nacional (Fig  10), había 
sido ocupado por una de sus dependencias: la Escuela de Nurses, diri-
gida por el Dr  Carlos Nery 

Al momento de la mudanza el personal técnico y docente del Ins-
tituto había sufrido modificaciones  El director y subdirector seguían 
siendo Carlos Butler y Mario Simeto respectivamente  Eduardo Bastos 
continuaba como colaborador  Susviela Guarch, absorbido por su fun-
ción diplomática, había sido sustituido por el joven Pedro Larghero  Y 
se habían agregado o se estaban agregando varios colaboradores hono-
rarios: los profesores Justo Alonso, Eduardo Blanco Acevedo y Enri-
que Claveaux, los doctores Ricardo Acosta, Agustín Aguerre Escardó, 
Tomás Butler, Amanda Caorsi, Juan Cunha, Alfonso Frangella, Diego 
Martínez Olascoaga, Alberto Morelli, Juan Enrique Morelli, Juan Car-
los Oreggia y Guillermo Rodríguez Guerrero y el bachiller Guillermo 
García Gil  Al poco tiempo, en diciembre de 1930, falleció Mario Si-
meto, por lo cual se designó subdirector al Prof  Agdo  Juan Cunha 

Figura 9: Aspecto del local de la avenida 8 de Octubre en 1912 cuando era sede de la Escuela de 
Nurses  (Tomada de: Asistencia Pública Nacional, Montevideo, 1914) 
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El nuevo local tenía una capacidad edilicia mucho mayor que la que 
se tenía en el Hospital Maciel, lo que permitía tener salas de internación 
propias, con capacidad para 70 pacientes hospitalizados, aprovechando 
que en este local, desde que albergara la Escuela de Nurses, existía un pa-
bellón de internación y otro pabellón para dormitorio de las estudiantes  
Además tenía una mayor disponibilidad de espacios para consultorios 
externos  El equipamiento se había renovado con las últimas adquisi-
ciones de la Asistencia Pública Nacional  Fue mejorado el presupuesto 
para cubrir el aumento del personal administrativo, de enfermería y de 
servicio a cargo de la Asistencia Pública  La Facultad de Medicina dio 
su aporte logrando que en el presupuesto universitario aprobado en no-
viembre de 1932, ingresaran varios técnicos de distintas disciplinas, mu-
chos de los cuales inicialmente actuaron en forma honoraria  

A pesar que el decreto de creación de 1913 proclamaba que el Instituto 
se autofinanciaría con el aporte de los pacientes pagantes, lo que fue cierto 
en los primeros años, el ingreso por este motivo decrecía año a año ante 
la aparición de centros privados de radioterapia  El Instituto dependía eco-
nómicamente de la Asistencia Pública Nacional  Por su parte, la Facultad 

Figura 10: Frente del mismo local un siglo más tarde  En la cornisa se lee la sigla de la Asistencia Pú-
blica Nacional (A P N ) y el año de inauguración del edificio, 1912  (Gentileza Dr  Antonio Turnes) 
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de Medicina, como ya se señaló, aportaba recursos para cargos docentes 
que, adaptándose al crecimiento de la naciente especialidad, aumentaron 
en cantidad  Pero la incidencia de los recursos aportados por la Facultad de 
Medicina en el presupuesto general del Instituto era muy exigua 

Surgía como natural que el nuevo local se utilizara para pacientes 
que requerían tratamiento de sus afecciones con radiaciones, y que 
las funciones diagnósticas se continuaran ejerciendo en la proximidad 
de las clínicas médicas y quirúrgicas  El nuevo local, en consecuencia, 
pasó a ser ocupado por pacientes ya diagnosticados y que requerían 
tratamiento  Ahí se trasladó el Dr  Carlos Butler, volcado a la tera-
pia radiante, sus ayudantes en terapia, su equipo de investigación y 
el plantel técnico administrativo de la cátedra  Constituyó la Sección 
Radioterapia  Los profesores agregados, Dres  Juan Cunha y Pedro Bar-
cia, orientados al radiodiagnóstico, permanecieron en los locales del 
Hospital Maciel  Constituyeron la Sección Radiodiagnóstico 

Informe Regaud

Luego de instalado el Instituto en el nuevo local, el Director de 
la Asistencia Pública Nacional Dr  José Martirené solicitó al recono-
cido especialista francés profesor Claude Regaud una evaluación del 
Instituto y su opinión sobre distintos aspectos de la organización del 
tratamiento del cáncer  El informe de Regaud, fechado el 27 de octubre 
de 1930, se divide en siete capítulos y conclusiones (16)  En el primer 
capítulo se refiere al plan general de la reorganización del Instituto y de 
la radioterapia de los cánceres, que le parece adecuado, pero observan-
do la necesidad que el Instituto posea laboratorios bien equipados para 
controlar permanentemente los estudios de Rayos X y de las sustancias 
radiactivas, que la investigación sobre cáncer no debe alejar al Instituto 
de su fin primordial que es terapéutico y que es necesario contar con un 
equipo de radiodiagnóstico actualizado  En el segundo capítulo anali-
za la cuestión si la radioterapia debe ser centralizada o descentralizada, 
concluyendo que no es aconsejable la dispersión de la radioterapia en 
las clínicas quirúrgicas, salvo en lo que se refiere a los cánceres pelvia-
nos femeninos  En el tercero, califica como insuficientes y defectuosos 
los locales, a los que considera provisorios hasta el futuro traslado al 
nuevo Hospital de Clínicas  En el siguiente capítulo analiza la histo-
logía patológica realizada en el Instituto, a la que considera deficitaria 
en varios aspectos y debería estar a cargo de un técnico especializado 
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y “full time”  En el quinto se dedica a la necesidad que los médicos 
dedicados a la curieterapia y roentgenterapia lo hagan con dedicación 
completa  El sexto de refiere a la conveniencia de internación compar-
tida de pacientes sin tratamiento, intratables y en tratamiento  En el 
siguiente anota las ventajas y desventajas de la propaganda pública en 
pos de un diagnóstico precoz  En las conclusiones aconseja buscar la 
colaboración del Instituto de radium de la Universidad de Paris para la 
formación de técnicos necesarios con dedicación completa   

Este informe motivó algunas críticas al Instituto y la renuncia del 
Dr  Larghero, ya definitivamente orientado a la cirugía, y el ingreso del 
Dr  Carlos María Domínguez como anátomo-patólogo  También fue 
factor que incidió en los cambios introducidos en la ley de presupues-
to de 1932 y en la reorganización del Instituto 

Reorganización del Instituto

La ley de presupuesto de 1932 incorporó una partida de $14 300 00 
destinada al personal docente, técnico y de servicio del Instituto de Ra-
diología  Fueron incorporados a dicha ley algunos cargos del personal 
técnico y docente que venían ejerciendo dichos cargos honorariamen-
te (17)  De acuerdo con la mencionada ley pudo dársele una nueva 
organización al Instituto, que incluyó la creación de nuevas secciones, 
y se le dotó del personal necesario para su mejor funcionamiento y 
cumplimiento de sus cometidos  A partir de entonces, la estructura 
física comprendió dos locales, y los integrantes se repartieron en dos 
secciones, una por cada local:

Instituto de Radiología: Director Dr  Carlos Butler, Subdirector 
Dr  Juan Cunha 

1) Sección Radioterapia, local 8 de Octubre 

Jefe Sección Radioterapia: Dr  Alfonso Frangella 

Se crearon además varias secciones de distintas especialidades mé-
dicas y secciones de otras disciplinas vinculadas a la radioterapia, cada 
una con un jefe de sección: Electroterapia y Fototerapia: Federico Gar-
cía Capurro, Anatomía Patológica: Carlos M  Domínguez, Medicina 
General: Enrique Claveaux, Ginecología: Diego Martínez Olascoaga, 
Otorrinolaringología: Juan Carlos Oreggia, Cirugía: Gerardo Caprio, 
Laboratorio Análisis Clínicos: Guillermo García Gil 
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Otros cargos: Cirujano ORL Adjunto Honorario: Justo M  Alonso  
Médicos Ayudantes: Juan E  Morelli, Ricardo Acosta, José Luis Brum, 
Mario Genta, José Sanna (odontólogo)  

2) Sección Radiodiagnóstico, Hospital Maciel

Jefe Sección Radiodiagnóstico: Dr  Juan Cunha 

Cumplían funciones en el Servicio de Radiodiagnóstico en el 
Hospital Maciel los médicos adjuntos honorarios: Eugenio Zerboni, 
Martín Irigoyen, Alberto Morelli y Francisco Grosso (18), a los que se 
agregaba Pedro Barcia como profesor agregado 

De los cargos rentados, la mayoría dependían de la Facultad de 
Medicina, solo dos cargos rentados dependían de la Asistencia Pública 
(Caprio y Domínguez) 

Movimiento de enfermos

Durante el quinquenio 1931-1935, hubo el siguiente movimiento 
de enfermos en el Instituto (19):

Enfermos entrados: 48466

Sección Radiodiagnóstico: Radioscopías: 13061  Radiografías: 
23035 

Sección Roentgenterapia: Enfermos: 2062  Aplicaciones: 8893 

Sección radiumterapia: Enfermos: 4538  Aplicaciones:11683 

Sección Otorinolaringológica: Enfermos: 807  Aplicaciones: 424 

Sección Fototerapia: Enfermos: 1132  Aplicaciones: 8293 

Sección Cirugía: Intervenciones efectuadas: 327 

Laboratorio anátomo-patológico: Exámenes efectuados: 1322 

Laboratorio clínico: Exámenes efectuados: 9722 

Siendo que la Sección Radiodiagnóstico estaba situada en el Hos-
pital Maciel bajo la dirección de Cunha, es razonable suponer que la 
mayoría de las trece mil radioscopías y de las veintitrés mil radiografías 
fueron hechas en este hospital  En el prespuesto nacional de 1932 no 



— 59 —

se separaron los estudios diagnósticos realizados en el Maciel de los del 
local central 

Con la creación del Ministerio de Salud Pública el 13 de enero de 
1934 los cargos de la Asistencia Pública pasaron a ser del Ministerio  
En los años siguientes, y hasta 1943, se sucedieron varios cambios en 
el Instituto  En 1938 falleció inesperadamente Juan Cunha y poco des-
pués se designó a Pedro Barcia como subdirector encargado del Servi-
cio de Radiodiagnóstico del Hospital Maciel (20)  En este hospital Bar-
cia contó con la colaboración honoraria de nuevos radiólogos como 
Nicolás Caubarrere, Federico García Capurro, Agustín Gorlero Armas, 
Eugenio Zerboni, Leandro Zubiaurre y Rodolfo Tiscornia  En 1937 se 
agregaron al Instituto, en su local de la Av  8 de Octubre, las secciones 
de Dermatología, con Máximo Halty como jefe, y Oftalmología, con 
Luis Demicheri de jefe y Domingo Chiazzaro como ayudante  Ambas 
secciones eran dependientes de la Facultad de Medicina  Actuaron en 
forma honoraria varios médicos, entre ellos Luis Vázquez Piera, Enri-
que Torrents, Mario Cassinoni, Alberto Matteo, José Baldomir, Juan J  
Costa, Erasmo Pisano Blanco 

Otra muerte temprana aocurrió en 1942: A los 36 años falleció el 
Dr  Juan Enrique Morelli, jefe de la Sección Cáncer Experimental y 
pionero de la investigación en cancer  Quedó lamentablemente tron-
chada una promisoria carrera 

En 1942 Butler figuraba en el Boletín del Instituto de Radiología 
como director del Instituto, dependiente de la Facultad de Medicina 
y como director del Centro de Estudio y Lucha contra el Cáncer de-
pendiente del Ministerio de Salud Pública (21)  Ambas instituciones 
residían en el mismo local  Es precisamente esta coincidencia de las 
residencias de las dos instituciones lo que aclara la acumulación de 
disciplinas y de especialistas  Se comprende que un Centro de Lucha 
contra el Cáncer requiera estas disciplinas y estos especialistas  No se 
comprende que los requiriera un instituto dedicado exclusivamente a 
la Radiología  Pareciera que la insistencia con el nombre de “Radio-
logía” reflejara el rechazo que la palabra “Cáncer”, en esa época de 
funesto pronóstico, generaba en la población 

En la Memoria del Instituto correspondiente a 1942 se diferencia 
por primera vez la actividad de la Sección Radiodiagnóstica de los dos 
hospitales  En ese año se hicieron en el Hospital Maciel 8 011 radiosco-
pías, 9 061 radiografías y 45 broncografías  Acompañaban a Pedro Barcia 
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los doctores Eugenio Zerboni, Martín Irigoyen, Alberto Morelli, Juan J  
Costa, José Baldomir, Néstor Bonazzola, Francisco Bianchi, Pablo Scre-
mini, Agustín Gorlero y Ricardo Ospital y Gabriel Benquet era el técni-
co radiólogo jefe  

En el local central se hicieron 651 radioscopías y 518 radiografías, 
actuando el doctor Luis A  Vázquez Piera como radiólogo y jefe de sec-
ción, quien en su informe aclara: “Sería volver sobre tópicos ya conversa-
dos….plantear necesidades y deficiencias de nuestras instalaciones, pero no po-
demos dejar pasar por alto la imperiosa falta que nos hace un seriógrafo y un 
dispositivo para obtener radiografías de pie” (22).

Durante el decanato de Julio C  García Otero, de 1939 a 1946, la 
Facultad, dentro de su personal administrativo y técnico, contaba con 
9 personas asignadas al Instituto de Radiología en carácter de ayudan-
tes, auxiliares o mozos, además de los cargos docentes y de investiga-
ción (23)  

La docencia de la Radiología también se vio afectada con el trasla-
do del Instituto  La docencia teórica implicaba, según el plan de estu-
dios vigente, dar clases semanales o quincenales a los estudiantes en las 
distintas clínicas médicas y quirúrgicas, por el profesor y sus agregados, 
y dictar un curso de perfeccionamiento anual, que se realizaba en el 
local de 8 de Octubre, destinado a estudiantes y graduados  En la do-
cencia destinada a los médicos interesados en la especialidad, que en 
la práctica significaba trabajar con pacientes diariamente, naturalmente 
se dio que los médicos interesados en diagnóstico concurrían al Hos-
pital Maciel, y que los interesados en terapia concurrían al Instituto 
de Radiología, nombre acaparado por el local de 8 de Octubre  El 
profesor Butler y sus ayudantes estaban encargados de la enseñanza de 
la radioterapia  Los profesores agregados Cunha inicialmente y Barcia 
posteriormente, se hicieron cargo de la enseñanza del radiodiagnósti-
co  El concepto de Barcia que la docencia de la radiología diagnóstica 
era inseparable de la clínica también fue un polo de atracción tanto 
para futuros radiólogos como futuros clínicos  

A pesar de la mejora del presupuesto, los resultados económicos 
del Instituto seguían siendo deficitarios  En la Memoria de 1942 (24) 
se menciona un déficit de $ 3 557,54 en 1941 y de $1 717,45 en 1942  
Se detallan, también el origen de los ingresos anuales, siendo el aporte 
de la Facultad de Medicina apenas superior al 10%:
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Aporte de la Facultad de Medicina                       $ 3 000

Aporte fijo del MSP                                               $ 14 120

Aporte variable del MSP (“Rubros”)                     $ 36 000

Recaudaciones 1941                                               $ 3 456,70

Recaudaciones 1942                                               $ 5 334,92

La situación de dicotomía por partida doble, con dos funciones 
médicas distintas y con dependencia jerárquica y presupuestaria de dos 
instituciones fue percibida por el Ministerio de Salud Pública y por la 
Facultad de Medicina, pero no se le encontró solución  Ambas institu-
ciones, preocupadas por las funciones asistenciales, crearon cargos de 
médicos radiólogos separados del Instituto de Radiología, sea dentro 
de las clínicas de Facultad, sea dentro de los distintos centros hospita-
larios del MSP  

Esta situación potencialmente conflictiva entre Facultad y Ministe-
rio no afloró mientras permaneció al frente del Instituto Carlos Butler, 
fundador, primer profesor y primer director del Instituto  Pero se insi-
nuó cuando en diciembre de 1944, al solicitar Butler la reelección, la 
Facultad se la negó por haber cumplido los 65 años, edad que el Claus-
tro de la Facultad aspiraba fuera el límite del ejercicio del profesorado  
En su nota de recibo de enero de 1945, Butler claramente describió el 
problema:

“…la cesación de mi cargo de la Facultad de Medicina no comporta la pér-
dida del carácter de Director del Instituto de Radiología y encargado del Centro 
de Lucha contra el Cáncer, cargo también docente, dependiente del Ministerio 
de Salud Pública. El Instituto tendrá desde hoy un director efectivo dependiente 
del Ministerio de Salud Pública; pero al mismo tiempo tendrá un director inte-
rino de la Facultad hasta tanto se provea ese cargo con carácter de efectividad. 
Se trata de una dualidad de funciones, con posibles interferencias, que requieren 
alguna solución especial. El Consejo de su digna presidencia tendrá que arbitrar 
los medios del caso o dictar las reglamentaciones pertinentes de acuerdo con el 
Poder Ejecutivo, para que ambas funciones puedan desenvolverse normalmen-
te sin interferencias. Creo innecesario decir que para esa finalidad ofrezco mi 
mejor buena voluntad y mi espíritu de cooperación para estudiar en común la 
mejor manera de conciliar una dirección dúplice, que si bien, hasta la fecha, no 
creó ninguna dificultad en razón de recaer sobre una misma persona, pudiera 
crearlas en el futuro al recaer en personas diferentes.” (25) 
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La designación de Pedro Barcia como nuevo profesor y director del 
Instituto de Radiología por la Facultad, aceptada por el Ministerio, y el 
inesperado fallecimiento de Butler el 7 de noviembre de 1945 evitaron 
que se generasen los problemas advertidos por Butler entre el Instituto 
y la Cátedra  

Pero de hecho la Radiología estaba dividida: Radiodiagnóstico en 
el Hospital Maciel y Radioterapia en el Instituto de Radiología en el 
local de 8 de Octubre 

Segundo director del Instituto: Pedro Barcia

El nuevo profesor de Ra-
diología y director del Instituto 
de Radiología fue el Dr  Pedro 
Barcia (Fig  11)  Barcia estaba 
orientado al Radiodiagnóstico 
y ejerció su cátedra en el Hos-
pital Maciel  No solo era hasta 
ese momento profesor agregado 
de Radiología y subdirector del 
Instituto, sino que había ocu-
pado el cargo de Jefe de Radio-
logía del Servicio de Asistencia 
y Preservación Antituberculo-
sa y posteriormente, de Jefe de 
los Servicios de Radiología (del 
Consejo de Salud Pública a par-
tir de 1932 y del Ministerio de 
Salud Pública, desde 1934)  Es 
decir que estaba intensamente 
vinculado al MSP, lo que facili-
tó su aceptación como director del Instituto de Radiología  En los ca-
pítulos Historia de la Cátedra de Radiología y Radiología Diagnóstica 
en la Salud Pública se describen los importantes aportes de Barcia al 
Radiodiagnóstico  

Barcia modificó la estructura del Instituto de Radiología  Cambió 
el nombre del Instituto por el de “Instituto de Radiología y Ciencias 
Físicas” e incorporó un departamento de Física Médica en el Hospital 

Figura 11: Pedro Barcia  (1888- 1951)  Segundo di-
rector del Instituto de Radiología 
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Maciel a cargo del Dr  Mario Cassinoni, posteriormente primer profe-
sor de la cátedra del mismo nombre7  Por convenio con el ministro de 
Salud Pública también incorporó en marzo de 1946 al recientemente 
creado Centro de Cirugía Plástica del MSP, dirigido por Héctor Ardao 
(26), que pasó a llamarse Servicio de Cirugía Plástica8  Por otro lado 
cedió a Alfonso Frangella, dedicado en exclusividad a la radioterapia y 
designado en 1946 subdirector del Instituto, las responsabilidades de la 
terapia radiante  Aumentó la capacidad locativa a 98 camas  (27) Priori-
zó el diagnóstico en el Hospital Maciel, a donde trasladó un moderno 
equipo de Rayos X del local de 8 de Octubre (28) 

En 1946 un nuevo decreto del Poder Ejecutivo determinó que “El 
Instituto de Radiología y Centro de Lucha contra el Cáncer tendrá sede en el 
actual Servicio de Rayos X del Pabellón de Ginecología y en el Pabellón exis-
tente en el Hospital Pereira Rossell que 
ha sido donado por el Prof. Enrique 
Pouey y que se denomina actualmen-
te Pabellón de Curieterapia” (29)  Al 
no desarticularse el Instituto de 8 
de Octubre, esto significó la exis-
tencia de dos instituciones con el 
mismo nombre  El nuevo servicio 
hospitalario estuvo equipado con 
el material del Servicio de Radiolo-
gía ahí existente y estaba financia-
do con parte del dinero asignado al 
Instituto de Radiología, que siguió 
funcionando en el local de 8 de 
Octubre  Este siguió dependiendo 
del MSP y de la Facultad de Me-
dicina, pero con menos recursos, 
mientras que el del Pereira Rossell 
era enteramente de Salud Pública 
(30) 

El Dr  Félix Leborgne (Fig  12), 
integrante del Servicio desde su 
7  La cátedra de Física Médica fue creada en 

1947 por división de la antigua cátedra de Física Biológica en Física Médica, para aplicaciones mé-
dicas y Física Biológica o Biofísica, para conocimientos básicos 

8  Este Servicio fue la cuna de la especialidad en el país y contó con la colaboración de destacados 
futuros especialistas como, entre otros, Enrique Apolo, Paula Knaibl, Julían González Methol, Javier 
Pietropinto, Guillermo Fossati, Gonzalo Cáceres y Eugenio Bonavita 

Figura 12: Félix Leborgne (1904-1970)  Primer 
director del Instituto de Radiología y Centro 
de Lucha contra el Cáncer del Hospital Pereira 
Rossell) 
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creación en 1923, fue designado director del nuevo instituto, que de 
acuerdo al decreto pasó a llamarse Instituto de Radiología y Centro de 
Lucha contra el Cáncer  De inmediato se dedicó a ampliar la capacidad 
terapéutica de su servicio, incorporando nuevos equipos  Para ello, fue 
necesario que la mayoría de las camas del Pabellón de Curieterapia fue-
ran suprimidas y en su lugar se colocaran aparatos de radiología y radio-
terapia (31)  En este ambiente fue que Félix Leborgne, su hermano Raúl 
y colaboradores desarrollaron una excepcional labor de investigación 
con aportes importantes mundialmente reconocidos, tanto en lo rela-
cionado con la radiología diagnóstica como terapéutica, como se verá 
en los capítulos 7 y 11 

Dirección de Alfonso Frangella

Barcia falleció en forma sor-
presiva en 1951  El Ministerio de 
Salud Pública nombró en forma 
interina al Dr  Alfonso Frangella 
(Fig  13) como director del Institu-
to de Radiología  La Facultad por 
su parte proveyó la cátedra con in-
terinatos rotativos hasta que en el 
año 1958 designó a Frangella pro-
fesor titular de Radiología  O sea 
que Frangella ocupó la dirección 
del Instituto en forma interina de 
1951 a 1958, y en forma titular, 
siendo además profesor de Ra-
diología, de 1958 a 1965  Luego 
de cesar por edad como profesor, 
permaneció como director titu-
lar del Instituto de Radiología de 
1965 a 1977  En este último perío-
do el profesor de Radiología era el 
Dr  Leandro Zubiaurre 

Durante la dirección interina de Alfonso Frangella, con un nuevo 
responsable en la Sección Roentgendiagnóstico del local central, el 
Dr  Manuel Arias Bellini, continuó la misma situación de los años an-
teriores: en 1951 se hicieron 13146 radiografías en el Hospital Maciel 

Figura 13: Alfonso Frangella (1900- 1978)  Tercer 
director del Instituto de Radiología 
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y1729 en el local central (32)  En el informe del año siguiente Frangella 
agregaba: “…Se carece también de aparato para radioscopia, solo hay un viejo 
Snock que solo permite obtener radiografías comunes. Todo trabajo especializa-
do debe ser trasladado al Hospital Maciel con las incomodidades y pérdidas de 
tiempo consiguientes” (33)  En el Presupuesto general del Estado de 1952 
se suprimieron varios cargos de radiología del Instituto de Radiología 
para pasarlos al servicio radiológico del Hospital Maciel  Quedaron 
en el local central un cargo de médico radiólogo, un cargo de médico 
radiólogo adjunto y algunos cargos de colaboradores no médicos (34)  
En 1959 se designó Médico Radiólogo del Instituto, luego de ganar el 
concurso correspondiente, al Dr  Luis Alfredo Vázquez Piera (35)  

 Así como Barcia había puesto énfasis en el desarrollo del radio-
diagnóstico en el Hospital Maciel, Frangella lo puso en el desarrollo de 
la radioterapia en su instituto del 8 de Octubre, favoreciendo además 
el crecimiento de la oncología en varias especialidades, sobresaliendo 
entre ellas la cirugía plástica, bajo la dirección de Héctor Ardao, la 
cirugía oncológica, con Gerardo Caprio, Martín Miqueo, Julio C  Pria-
rio y Alberto Aguiar, la otorrinolaringología y la dermatología  Con 
el apoyo de una colecta popular y del gobierno pudo instalar en 1962 
un moderno acelerador de electrones (Betatrón) de 17,5 MeV, equipo 
considerado de última generación en su momento  (36)  Este equipo 
permitió mejorar los resultados de la irradiación de tumores, en parti-
cular los superficiales y poco profundos  También se logró mediante la 
utilización del intensificador de imágenes que acompañaba al equipo, 
tener mejor acceso a los tumores profundos  Otros accesorios permitie-
ron realizar estudios diagnósticos nuevos, como las tomografías axiales 
mecánicas, varias décadas antes de la aparición de la revolucionaria 
tomografía axial computada  Con la incorporación del nuevo equi-
pamiento no solo mejoró notoriamente la asistencia, también retomó 
impulso la investigación clínica  Es interesante señalar que en este sen-
tido hubo un notable avance en radiología diagnóstica, desarrollándo-
se una técnica original para la visualización radiológica de las unidades 
linfáticas tegumentarias y viscerales (37)  Realizado en colaboración 
con el Departamento de Anatomía de la Facultad de Medicina, dio 
lugar a numerosas publicaciones, presentaciones y relatos en congresos 
internacionales y recibió en 1964 el premio Dr Luis Calzada otorgado 
por la Facultad de Medicina  Como curiosidad, parte de este estudio 
fue publicado en idioma esperanto en 1965 (38)  
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Al término del período de actuación de Frangella en la Facultad de 
Medicina en1965, se designó nuevo profesor de Radiología a Leandro 
Zubiaurre, pero la dirección del Instituto, ya desvinculado totalmen-
te de la Facultad de Medicina, siguió a cargo de Frangella hasta su 
fallecimiento en 1977  El antiguo Instituto de Radiología adquirió el 
nombre que siempre le correspondió de Instituto de Oncología y pasó 
a depender exclusivamente del MSP  Aquel Instituto de Radiología, 
cuna de la radiología diagnóstica y la radioterapia, había culminado 
una etapa, se había volcado en forma definitiva a la terapia radiante 
y al estudio y tratamiento del cáncer  Las direcciones que siguieron a 
Frangella fueron acentuando esta dedicación y la radiología pasó a ser 
solo un método diagnóstico más, al igual que en otros hospitales  En 
los años siguientes el Instituto de Oncología volvió a cambiar de nom-
bre y pasó a ser Instituto Nacional del Cáncer (INCA)  Este cambio 
se vio acompañado de nuevas estructuras edilicias, de actualizaciones 
de equipamientos y finalmente de su inserción en el Sistema Nacional 
Integrado de Salud, reafirmando su nuevo rol en la Medicina Pública 
uruguaya, como será relatado en el Capítulo 7  
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CAPÍTULO 3
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La falta de provisión de la Cátedra de Radiología
Profesorado de Alfonso Frangella (1958 a 1965)
Profesorado de Leandro Zubiaurre (1965 a 1974)
Profesorado de Néstor Azambuja (1975 a 1983)
Profesorado de Andrés De Tenyi (1983 a 1988)
Profesorado de Eduardo Curuchet (1988 a 1991)
Profesorado de Eduardo Tiscornia (1991 a 2003)
Profesorado de Nelson Di Trápani (2003-2010)
Profesorado de Luis Dibarboure (2010 a la fecha)
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El obligado reconocimiento de la Cátedra

Es posible afirmar que el profesor de Radiología y la cátedra exis-
tieron antes de su reconocimiento efectivo por la Facultad  El 16 de 
diciembre de 1913 por decreto del Poder Ejecutivo se creó el Instituto 
de Radiología en la Facultad de Medicina  Instalado en el Hospital 
Maciel, entre sus cometidos estaba la docencia  La Facultad nombró su 
cuerpo técnico, que quedó constituido por el director Dr  Carlos But-
ler, el subdirector Dr  Mario Simeto, un médico ayudante Dr  Eduardo 
Bastos y el Jefe del Laboratorio de Histología Patológica Dr  Federico 
Susviela Guarch  En 1914 se dictó el primer curso de “Radiología Mé-
dica” (1), y así continuó los primeros años, ofreciendo dos cursos teó-
rico-prácticos por año, según programa elevado al Decano a principios 
del año escolar, y conferencias periódicas por su personal técnico sobre 
temas de radiología médica 

En la Memoria correspondiente al trienio 1915-1917 elevada por el 
Decano Prof  Américo Ricaldoni se hace mención a la función docente 
y asistencial del Instituto de Radiología:

“Teniendo en cuenta los grandes servicios que al diagnóstico y a la terapéu-
tica prestan los rayos X, se han aumentado todavía más los gabinetes radiológi-
cos, que ya eran numerosos, montándose otros dos, uno en la clínica del doctor 
Navarro, y otro en la del doctor Scremini9. Si las instalaciones no se han hecho 
absolutamente generales ha sido porque el mantenimiento de ellas es sumamente 
costoso. No obstante, en la forma actual, y contándose con el espléndido auxilio 
que suministra a la enseñanza radiológica el Instituto de Radiología, con tanta 
competencia dirigido por el doctor Butler, puede afirmarse que se ha llegado en 
esta materia a una altura realmente envidiable”(2).

9 Antes de estos dos gabinetes estaban funcionando los de las clínicas de Soca, Ricaldoni, Morelli y 
probablemente las de Arrizabalaga y Pouey 
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Ricaldoni reitera estos conceptos en la Memoria del trienio siguiente:

“El Instituto de Radiología no ha dejado de mantenerse constantemente al 
día en lo que se refiere a la cantidad y la calidad de sus aparatos. Asimismo 
se han mejorado los numerosos gabinetes radiológicos de las clínicas y se ha 
instalado otro en la clínica del Dr. Lamas, que comenzará a funcionar en el 
corriente (3).

El Instituto no monopolizaba la radiología en la Facultad  Eran varios 
los gabinetes radiológicos instalados en las distintas clínicas médicas y qui-
rúrgicas, con funcionamiento independiente del Instituto de Radiología, 
ya que la vigilancia, el ajuste y la manipulación de esos aparatos de Rayos 
X eran responsabilidad de un Asistente honorario designado a esos efectos 
por el profesor de la clínica  Estos aparatos estaban destinados a efectuar 
estudios radioscópicos y solo por excepción producían radiografías o se 
usaban para aplicaciones radioterapéuticas (4)  

En 1919, por ley del 21 de octubre, se definió el vínculo de los 
directores de los Institutos de la Facultad con el escalafón docente, al 
precisar en su artículo 3º:

“Los Directores y Subdirectores serán los profesores y agregados, respecti-
vamente, de las materias a que dedican sus actividades los Institutos y Escuelas 
Técnicas”(5) 

De acuerdo a esta ley, el Dr  Carlos Butler pasaba a ser profesor 
de Radiología, en su calidad de Director del Instituto y el Dr  Simeto, 
subdirector, pasaba a ser profesor agregado  Sin embargo, la Facultad 
no se dio por enterada a pesar de publicar la ley en el Suplemento 
de los Anales (6)  Butler seguía siendo “director” y él mismo firmaba 
como “doctor” sus trabajos  Hasta que a principios de 1925, vencidos 
los plazos para los cuales habían sido designados director y subdirector 
del Instituto de Radiología, Butler y Simeto solicitaron por notas la 
confirmación en sus cargos y la regularización de su situación dentro 
del personal técnico, adjuntando relación de títulos, méritos y trabajos 
y un escrito de dos prestigiosos abogados que alegaban que de acuerdo 
a la ley de octubre de 1919 correspondía fueran reconocidos profesor y 
profesor agregado respectivamente  Este planteamiento dio lugar a una 
prolongada discusión en el seno del Consejo Directivo de la Facultad, 
ya que una parte de los consejeros sostenía que el nombramiento de 
profesores era potestad, por ley, de la Facultad y el de profesor agre-
gado, además, debía emanar de un concurso, mientras que otra parte 
argumentaba que la ley de 1919 era clara y debía respetarse  Ambas 
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partes reconocían, por otra parte, que era indiscutible la confirmación 
en sus cargos de director y subdirector  Finalmente la acción concilia-
dora del Decano Manuel Quintela logró la resolución del 26 de mayo 
de 1925, por la cual

“…de acuerdo a la ley del 21 de octubre de 1919… se confirman en los 
cargos de Director (profesor de Radiología) y Subdirector (profesor agregado 
de Radiología) del Instituto de Radiología, respectivamente a los Dres. Carlos 
Butler y Mario Simeto por un mandato legal de 5 años….”(7) 

Este asunto se reitera con meridiana claridad en el Reglamento 
General de la Facultad de Medicina aprobado por el Consejo el 10 de 
agosto de 1926, en los artículos 140, 142 y 143:

“Art. 140. En la Facultad de Medicina habrá los institutos que a conti-
nuación se enumeran: Anatomía, Fisiología, Química, Higiene, Anatomía 
Patológica, Radiología, Neurología”. 

“Art. 142. Los directores y subdirectores de institutos serán a la vez los pro-
fesores titulares y los agregados respectivamente, de las materias a que dedican 
sus actividades los institutos”.

“Art. 143. Los directores de los institutos, en virtud de su calidad de profe-
sores, serán nombrados de acuerdo con las disposiciones contenidas en los artí-
culos 74 al 79, relativas al nombramiento de profesores” (8).

Formalmente, pues, si bien la enseñanza de la radiología existía 
desde la fundación del Instituto de Radiología en 1914, la Cátedra de 
Radiología, como tal, debe considerarse existiendo a partir del reco-
nocimiento de un Profesor de Radiología, que antes no existía, por la 
resolución de la Facultad del 26 de mayo de 1925  A partir de 1925, 
la Radiología fue adquiriendo progresivamente un status de cátedra 
similar a otras especialidades 

Profesorado de Carlos Butler (1925 a 1944)

Carlos Butler (Fig  1) nació en Montevideo el 26 de marzo de 1879, 
hijo de Ruperto Butler y Valentina Basáñez  Falleció el 7 de noviembre 
de 1945 en Buenos Aires a donde había concurrido por razones de 
enfermedad  Su interés por los Rayos X nació siendo estudiante de 
medicina, ni bien se conoció la experiencia de Roentgen  Se graduó 
como médico en 1904 y viajó poco después a Alemania para formarse 
en radiología  En 1912, año de la ley de creación del Instituto de Ra-
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diología, se le encomendó la adqui-
sición de radium en Francia  A su 
retorno, desde 1913 hasta su muer-
te, dirigió el Instituto de Radiolo-
gía, orientando su actividad princi-
palmente a la radioterapia  Creó y 
dirigió el Centro de Lucha contra 
el Cáncer  Políticamente militó en 
el Partido Nacional, representando 
al cual fue Senador de la República 
de 1934 a 1938 (9) 

Mario Simeto (Fig  2) nació en 
1882, se graduó en 1907 y falleció 
tempranamente, el 27 de diciembre 
de 1930, a consecuencia de un ac-
cidente de tránsito en Maldonado  
Comenzó a colaborar con Carlos 
Butler, orientado siempre a Radio-
terapia, luego que éste volvió de su 
viaje a Europa  Se integró al Insti-
tuto de Radiología, creado en 1913, 
en carácter de subdirector, cargo 
que ocupó hasta su muerte  Aparte 
del ejercicio profesional tuvo una 
intensa actividad gremial, transfor-
mándose en el gran organizador 
del Sindicato Médico del Uruguay 
en la década del veinte (10) 

El 13 de julio de 1926 se lla-
mó, por primera vez por concur-
so de oposición, a aspirantes para 
proveer otros dos cargos de profe-
sores agregados de Radiología, con 
un plazo hasta el 28 de febrero de 
1927 (11)  El mismo día se aproba-
ron las bases a regir en ese concur-
so  Ellas incluían presentación de 
méritos, presentación de una tesis 
sobre tema libre, una prueba escri-

Figura 1: Carlos Butler (1879 - 1945) Director 
del Instituto de Radiología desde su creación 
en 1913 hasta 1945  Primer profesor de Radio-
logía desde la creación de la cátedra en 1925 
hasta 1944 

Figura 2: Mario Simeto (1882 - 1930) Primer 
subdirector del Instituto de Radiología en 1913 
y primer profesor agregado de Radiología, des-
de 1925 hasta su fallecimiento en 1930 



— 75 —

ta de conocimientos, una prueba práctica 
con un enfermo y una prueba docente (12)  
El 8 de marzo, vencido el plazo de inscrip-
ción, se informó de dos inscriptos, los Dres  
Pedro Barcia y Juan Cunha, y se nombró 
tribunal10  El 26 de abril se designó profe-
sores agregados de Radiología a los men-
cionados doctores (13)  En junio se resolvió 
incluir la Radiología entre las cátedras que 
debían dictar cursos de especialización in-
cluidos en el Art  208 del Reglamento de 
la Facultad, y en tanto no funcionasen di-
chos cursos, fuera obligación del Instituto 
de Radiología organizar un curso anual de 
perfeccionamiento (14) 

Juan Cunha (Fig 3), nacido en Salto en 
1885, se había graduado en 1913 y precoz-
mente se había orientado a la radiología 
diagnóstica, colaborando con el Instituto 
de Radiología en el Hospital Maciel  Tam-

bién actuó como radiólogo de la clínica quirúrgica del profesor Nava-
rro y, despuéas de su inauguración en 1927, del Instituto de Neurología 
(15), donde realizó mielografías y neumoencefalografías  A partir de 
1929 fue subdirector del Instituto de Radiología y jefe de la Sección 
Radiodiagnóstico creada ese año para el Hospital Maciel  También 
dirigió el Servicio de Radiología del Hospital Pediátrico Pedro Visca 
(16)  Instaló una clínica radiológica privada que alcanzó gran presti-
gio  Después de su muerte esta clínica pasó a ser conducida por sus 
colaboradores y alumnos Eugenio Zerboni y Agustín Gorlero  Cunha 
falleció bruscamente el 13 de octubre de 1938 en Buenos Aires, adon-
de había concurrido a presentar su experiencia radiológica en quistes 
hidáticos al Congreso Argentino de Cirugía  La misma exposición de 
anatomía patológica y radiología de los quistes hidatídicos pulmonares 
que había llevado a Buenos Aires fue montada luego de su muerte en 
el Salón de Actos de la Facultad, en forma de homenaje (Fig  4)  Cunha 
fue el primer médico radiólogo uruguayo en dedicarse en exclusividad 
al radiodiagnóstico en la práctica médica y en la docencia  Entre sus 

10  Este tribunal, después de la renuncia de Héctor Rossello, quedó constituido por Gerardo Arrizaba-
lalga, Pablo Scremini, Enrique Pouey, Carlos Butler, Víctor Escardó y Anaya, Pedro Hormaeche y 
Mario Simeto 

Figura 3: Juan Cunha (1885 - 1938) 
Subdirector del Instituto de Radio-
logía después de la muerte de Sime-
to en 1930  Profesor agregado de la 
cátedra de Radiología desde 1926 
hasta 1938 
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mayores aportes a la radiología figura el haber contribuido a la capaci-
tación del técnico Gabriel Benquet 

Gabriel Benquet (1905-1988), nacido en Francia y radicado desde 
la infancia en Montevideo, fue un autodidacta que se transformó en 
el primer técnico capacitado para la radiología que contó nuestro país 
y fue el responsable de la formación tanto práctica como teórica, y 
durante varias décadas, de la mayor parte de los técnicos uruguayos  
Sus extraordinarios conocimientos radiológicos, su capacidad docente 
y sus elevadas condiciones morales lo transformaron en un pilar del 
desarrollo radiológico de la época (ver Capítulo 6) 

En febrero de 1927 Butler regresó de una importante misión cien-
tífica en Europa iniciada en 1926  Se le había encargado la adquisi-
ción de importante equipamiento para el Instituto, así como encarar 
la compra de radium, esta vez por parte de la Asistencia Pública  Al 
informar de ello Butler a la Facultad, puso de manifiesto su voluntad 
de trasladar el Instituto a un local más amplio  

El 3 de junio de 1929 la Asamblea General decidió destinar hasta 
$150 000 para la compra de 3 gramos de radium destinado al Instituto 
de Radiología de la Facultad de Medicina y Centro de lucha contra el 

Figura 4: Exposición: “Facultad de Medicina  Homenaje al Profesor Agregado Juan Cunha  Exposi-
ción anátomo patológica y radiológica de quistes hidatídicos pulmonares  Institutos de Radiología 
y de Anatomía Patológica” Esta exposición es la misma que Cunha presentó en Buenos Aires 
(AFEW) 
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Cáncer (17)  La adquisición fue encomendada, por resolución guberna-
tiva, al mencionado Instituto, mediante la licitación correspondiente  

Pero el hecho más importante de este año 1929 fue el traslado del 
Instituto de Radiología a su nueva sede en la Avenida 8 de Octubre 
3265, local perteneciente a la Asistencia Pública Nacional  Esto trajo 
como consecuencia que se creara la Sección Radiodiagnóstico, que 
permaneció en el Hospital Maciel a cargo del subdirector del Instituto, 
Prof  Agdo  Juan Cunha, que puede ser considerado el primer profesor 
de radiodiagnóstico, y la Sección Radioterapia, que se trasladó al nue-
vo y amplio local, con capacidad para internación de pacientes, junto 
con el director y profesor y gran parte del personal del Instituto  Se 
concretaba de esa manera la diferencia, hasta entonces esbozada, entre 
las disciplinas radiológicas 

La Facultad incluía en el plantel docente de los institutos clínicos 
de la Facultad un médico radiólogo independientemente de la exis-
tencia del Instituto de Radiología y la cátedra correspondiente  Como 
ejemplos de radiólogos designados para cargos docentes de la Facultad 
no pertenecientes al Instituto de Radiología, se pueden mencionar la 
designación en 1927 del bachiller Félix E  Leborgne como asistente de 
laboratorio (Sección Rayos X) de la clínica quirúrgica del Prof  Alfonso 
Lamas (18); la presencia, a partir de 1936, del Dr  José Anacleto Soto 
en el Instituto de Clínica Pediátrica y Puericultura (19); la existencia de 
un cargo de médico radiólogo en el Instituto de Tisiología, ocupado 
en distintas ocasiones por Federico García Capurro y Abelardo Rodrí-
guez, o la de un cargo de ayudante de Radiología en el Hospital Fermín 
Ferreira  

De acuerdo al plan de estudios vigente, la enseñanza teórica de la 
radiología incluía clases semanales o quincenales a los alumnos de 3º, 
4º y 6º años del plan de estudios de medicina, en las clínicas médicas 
o quirúrgicas oficiales de los hospitales Maciel y Pasteur, clases que 
estaban a cargo del profesor o los profesores agregados de Radiología, 
de acuerdo con el programa propuesto por los profesores y el Consejo 
Directivo (20) o de los radiólogos docentes de los institutos clínicos  
A ello se sumaban las clases de radioterapia en la sede central del Insti-
tuto y el dictado de un curso de perfeccionamiento anual, destinado a 
estudiantes y graduados, que también se realizaba en el Instituto 

A pesar del aumento del plantel docente la docencia también se 
vio afectada en parte por el traslado del Instituto, ya que la docencia 
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práctica se dividió: los médicos interesados en diagnóstico concurrían 
al Hospital Maciel; los interesados en terapia concurrían al Instituto 
de Radiología  El profesor Butler y sus ayudantes enseñaban radiotera-
pia  Los profesores agregados Cunha y Barcia enseñaban diagnóstico 
radiológico  

Para la Facultad de Medicina la radiología, sin embargo, seguía 
siendo única, aunque con dos vertientes  En 1940 se sancionó el re-
glamento de las agregaciones de la Facultad, que para la agregación 
de radiología estipulaba un concurso de oposición con las siguientes 
ocho pruebas: una de admisibilidad sobre temas de patología, otra de 
radiología, dos pruebas clínicas de estudios radiológicos, dos pruebas 
prácticas sobre temas de radioterapia, una prueba de docencia clínica, 
y una prueba de docencia teórica  Una disposición aclaratoria decía 
expresamente: “El tribunal, al señalar los temas de las pruebas que no tienen 
expresamente especificado el carácter de diagnóstico o de terapia, cuidará de 
establecer equivalencia en el número de pruebas que versen sobre Radiodiagnós-
tico y sobre Radioterapia.” 

Fue con este reglamento que en 1943 se llamó a concurso de opo-
sición para cuatro cargos de profesor agregado de Radiología  Se pre-
sentaron cuatro aspirantes: Federico García Capurro, Félix Leborgne, 
Alfonso Frangella y Nicolás Caubarrere  En el transcurso del concurso 
se retiró Leborgne 11 En consecuencia, el 2 de marzo de 1944 fueron 
designados para ocupar los cargos los doctores García Capurro, Fran-
gella y Caubarrere, en ese orden  El cuarto cargo quedó sin ocupar  

La nómina de asistentes honorarios del Instituto en el año 1944 
era la siguiente: Justo Alonso, Máximo Halty, Antonio Grasso, Julio 
Piñeyrúa, Alberto Matteo, Gerardo Caprio, José M  Baldomir, Luis 
Vázquez Piera, Erasmo Pisano Blanco, Luis E  Rezzano, Carlos A  
Estapé, León Morelli, Federico García Capurro, Juan Costa, Nicolás 
Caubarrere y Enrique Burnett, de los cuales solo los últimos cuatro 
se dedicaban al diagnóstico, demostrando un claro predominio de los 
técnicos vinculados a la terapia 

 En el año 1944 Butler debió solicitar su reelección como profesor 
de Radiología  Había cumplido poco antes los 65 años, edad que en 
ese momento todos los órdenes de la Facultad consideraban debía ser 

11  Luego de la primera prueba se retiró Leborgne, desconforme con la puntuación obtenida que lo 
ubicaba en tercer lugar  Luego del retiro de Leborgne y completadas las 8 pruebas que insumió el 
concurso, las puntuaciones fueron las siguientes, sobre un máximo posible de 185 puntos: García 
Capurro 179,4; Frangella 155,6; y Caubarrere 142,6  (21) 
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la edad límite para ejercer el profesorado  Si bien aún no tenía potes-
tad el Consejo Directivo de cesar a los profesores que llegasen a esa 
edad, sí tenía la prerrogativa de no reelegir a aquellos que hubieran 
pasado esa edad  Eso fue lo que sucedió con Butler, a quien el decano 
Julio César García Otero envió una nota en ese sentido, expresándole 
que la resolución solo se basaba en motivos de edad y que la Facultad 
deseaba seguir contando con su colaboración docente  Butler contestó 
que lamentaba y le dolía la resolución, pero que la aceptaba, ofrecía su 
colaboración futura y advertía sobre los problemas que podrían surgir 
con la dirección del Instituto de Radiología y el Centro de Lucha contra 
el Cáncer, ambos supeditados económicamente al Ministerio de Salud 
Pública  La situación motivó que el senador Dr  Roberto Berro expre-
sara en el Senado su disconformidad con una resolución que le parecía 
arbitraria e injusta con la trayectoria universitaria de Butler  Esto trajo a 
luz opiniones en el Consejo Directivo de la Facultad contrarias a Butler, 
quien habría descuidado su función docente en los últimos años  Pocos 
meses después, en noviembre de 1945, falleció Butler 

Como pionero de la radiología nacional, iniciador de la radiote-
rapia, fundador y primer director del Instituto de Radiología y primer 
profesor de Radiología de la Facultad, Carlos Butler cumplió una labor 
trascendente y fundamental en la medicina uruguaya  Sin embargo, a 
pesar de los treinta años que dedicó a la especialidad, esa labor no ha 
sido valorada con justicia  Es posible que varios factores hayan inci-
dido en sus desencuentros con el ambiente médico predominante en 
los últimos años de su trayectoria: su actuación política acompañando 
al terrismo, su falta de adaptación a los importantes cambios que su-
fría la especialidad, el alejamiento de la docencia y los fundamentos 
exclusivamente clínicos, por no decir personales, en que basaba sus 
indicaciones y aplicaciones terapéuticas 
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Profesorado de Pedro Alberto Barcia (1945 a 1951) 

Inmediatamente después de la 
no confirmación de Butler como 
profesor, el 29 de diciembre de 
1944, el Consejo Directivo de la 
Facultad de Medicina designó para 
la regencia de la cátedra de Radio-
logía y la Dirección del Instituto de 
Radiología al doctor Pedro Alber-
to Barcia, sub-director del mismo  
Apenas unos meses después se lo 
confirmó como profesor titular y 
director del Instituto de Radiolo-
gía, que pasó a llamarse Instituto de 
Radiología y Ciencias Físicas, por el 
agregado de una sección de Física 
Médica a cargo del doctor Mario 
Cassinoni  Barcia fue el primer pro-
fesor titular de Radiología dedicado 
al radiodiagnóstico, aunque al igual 
que su predecesor fue director de 
ambas vertientes de la Radiología 

Pedro Barcia (Fig  5) tenía ya 
una extensa trayectoria médica  
Nacido el 1-11-1888 en Florida, ingresó a la Facultad de Medicina en 
1909 y recibió su título en 1915  Al año siguiente viajó a Europa con 
beca otorgada por la Facultad y trabajó en distintos servicios de Fran-
cia, Italia y Suiza, con los doctores Vaquez, Béclère, Bussi y Perussia  
En Europa conoció al radiólogo norteamericano James Case, (encar-
gado de organizar los servicios radiológicos del hospital de las fuerzas 
expedicionarias de EEUU en la Primera Guerra Mundial), con quien 
colaboró como intérprete y de quien aprendió no solo radiología sino 
organización de servicios radiológicos  Volvió al Uruguay en 1917, ha-
ciéndose cargo del Laboratorio Radiológico de la Clínica del profesor 
Ricaldoni, de quien pasó a ser jefe de clínica  Fundó su clínica radio-
lógica privada en ese año  Durante el segundo decanato de Américo 
Ricaldoni (1918-1921) actuó como secretario del Consejo Directivo 
(22), lo que le permitió conocer íntimamente la marcha de la Facultad 
y empaparse de los problemas menudos  En 1923 organizó y dirigió 

Figura 5: Pedro Barcia (1888-1951) Segundo 
profesor de Radiología y director del Instituto 
de Radiología desde 1945 hasta 1951 Reorga-
nizó el Instituto y la enseñanza de la Radiolo-
gía elevándola a los mayores niveles de Amé-
rica del Sur 
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hasta 1929 el Servicio de Radiodiagnóstico y Radioterapia del la Clíni-
ca Ginecológica del Hospital Pereira Rossell  Organizó el Servicio de 
Radiología de la Facultad de Odontología donde fue designado pro-
fesor de Radiología Dental  En 1925 obtuvo las primeras radiografías 
contrastadas de la vesícula biliar en Uruguay  En 1927 fue designado 
profesor agregado de Radiología y realizó otro largo viaje de estudios 
por Paris, Italia, Alemania, Bélgica y EEUU  A la muerte de Juan Cun-
ha en 1938, lo sustituyó como subdirector del Instituto de Radiología 
y como jefe del Servicio de Radiodiagnóstico del Hospital Maciel  En 
1945 se confirmó su titularidad como profesor y director del Instituto 
de Radiología (23) 

Barcia desde los primeros años como médico demostró un especial 
talento para la organización y un profundo interés por la docencia  
Reorganizó el Servicio del Hospital Maciel, centralizando equipos en 
un mismo local y adaptándolo a las demandas de estudios tanto de 
pacientes internados como de asistencia externa (24)  En cuanto a la 
docencia de la radiología, no solo como profesor, sino desde mucho 
antes, se dedicó a organizarla en profunda colaboración con los clí-
nicos, a través de la reconstrucción de los archivos radiológicos hos-
pitalarios, investigaciones y publicaciones conjuntas, ateneos, cursos 
de perfeccionamiento y exposiciones radiológicas, como las realizadas 
con motivo del homenaje al doctor Cunha (Fig  4) o a los cincuenta 
años de los Rayos X  

El crecimiento de la difusión radiológica durante el profesorado 
de Barcia se acompañó de mayor número de docentes designados por 
la Facultad de Medicina  Cuando accedió al cargo de profesor, Barcia 
contaba con los tres profesores agregados nombrados poco antes, el 2 
de marzo de 1944: Federico García Capurro, Alfonso Frangella y Nico-
lás Caubarrere (25)  Como subdirector del Instituto se designó en 1946 
a Alfonso Frangella  En 1948 se nombró a Leandro Zubiaurre como 
profesor agregado por concurso de oposición y a Rodolfo Tiscornia 
como docente libre de Radiología  Un año después, en 1949, este úl-
timo pasó a ser el quinto profesor agregado  Sucedía, además, que el 
ambiente entre los docentes estaba muy contaminado por los intereses 
profesionales o personales, que desencadenaban frecuentes conflictos 
y abrían heridas 

Con su plantel de profesores agregados Barcia organizó la docen-
cia de la Radiología siguiendo su tendencia integradora con la clínica y 
tratando de navegar entre los diversos intereses  Aparte de dictar cursos 
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periódicos, repartió sus agregados entre las clínicas médicas, quirúrgi-
cas y de especialidades según sus afinidades y según las preferencias 
de los profesores de dichas clínicas  Hacían su docencia en las propias 
clínicas, bajo la forma de clases o participando en ateneos y discusión 
de casos  A ellos se agregaban médicos radiólogos, honorarios o pre-
supuestados, que integraban los diversos servicios clínicos en calidad 
de médicos auxiliares o médicos colaboradores, designados por la Fa-
cultad a propuesta de los profesores, pero sin integrarse al escalafón 
docente establecido para la Radiología  

Durante los 6 años de la dirección de Barcia, hasta su sorpresiva 
muerte en 1951, se mantuvo la calma institucional, al mismo tiempo 
que se consolidaban las distintas disciplinas  La inquieta, inteligente y 
realizadora personalidad de Barcia, ampliamente respetada en todos 
los ambientes médicos, dentro y fuera de la Facultad y del Ministerio, 
favoreció la convivencia pacífica  Organizó cursos de perfeccionamien-
to radiológico, con frecuencia anual, que se hicieron famosos y atraje-
ron extranjeros  Reorganizó el Instituto, incorporando un servicio de 
Física Médica  Su actuación docente abierta, vinculada estrechamente 
a todos los servicios clínicos, su enorme prestigio internacional y su 
titánica labor en planificar un moderno servicio de radiología para el 
hospital universitario de pronta inauguración, pero al cual nunca pudo 
ver terminado, fueron realizaciones concretas  

Simultáneamente, la trascendente y creadora actividad asistencial y 
científica desarrollada por los hermanos Raúl y Félix Leborgne en radio-
terapia y en radiología mamaria y de laringe en el nuevo Instituto de Ra-
diología y Centro de Lucha contra el Cáncer en el Hospital Pereira Rossell, 
actuó como factor multiplicador del nivel de la radiología  Los radiólogos 
pediatras, Héctor Bazzano en el Hospital Pedro Visca y José A  Soto en el 
Hospital Pereira Rossell, a su vez hicieron fundamentales aportes en radio-
logía del desarrollo y del tórax del niño  Toda esta actividad consolidó la 
radiología como especialidad médica, elevó su nivel a un primer plano en 
América del Sur y mantuvo en segundo plano las desavenencias 

En los últimos años Barcia planificó la organización del servicio de 
Radiología del Hospital de Clínicas según los criterios más modernos y 
en base a un plan, por él elaborado, de descentralización funcional de 
las necesidades radiológicas del Instituto de Radiología y Ciencias Físi-
cas que se adaptaría a los fines de la docencia y asistencia a impartirse 
en el Hospital, plan que fue considerado conveniente por el Consejo 
de la Facultad en 1948  Pensaba inaugurar el Servicio, que sería un nue-
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vo local del Instituto de Radiología, junto con el comienzo de su VII 
curso de perfeccionamiento radiológico, pero cinco días antes, el 30 de 
marzo de 1951, falleció por una hemorragia cerebral, episodio final de 
la severa hipertensión arterial que le afectaba y a la que, aun conciente 
de sus consecuencias, nunca prestó la debida atención  

 Pedro Barcia fue el modernizador de la Radiología uruguaya, par-
ticularmente del Radiodiagnóstico, llevándola a los primeros planos de 
la especialidad en América del Sur  Fue quien la acercó a los médicos 
clínicos y la introdujo con fuerza en la docencia  En ese Uruguay de 
la primera mitad del siglo 20, la radiología fue uno de los puntos altos 
que hicieron de la medicina nacional una referencia continental, que 
atraía post-graduados de todos los países de Sud América  Barcia fue el 
motor principal del desarrollo de esa radiología pujante  Su ejemplo, 
el propio y el trasmitido, siguió impulsando las generaciones futuras, 
aun aquellas que no llegaron a conocerlo  Su rica y poderosa persona-
lidad se transformó en un potente acicate que impulsaba a la Facultad, 
aun sin ostentar cargos electivos de dirección, a través del profundo 
conocimiento que de ella tenía y su particular ascendencia sobre sus 
autoridades  Para muchos de sus contemporáneos universitarios era la 

Figura 6: Clínica privada de Pedro Barcia, con visitantes extranjeros  En primera fila, con los brazos 
cruzados, Pedro Barcia; a su derecha, con túnicas, Leandro Zubiaurre y Mario Cassinoni; detrás de 
Barcia Diamante Bennati  Todos los mencionados fueron profesores de la Facultad 
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“influencia directriz” y la “eminencia gris” tras el Consejo Directivo 
de la Facultad  En el círculo íntimo de su Clínica, se formaron varios 
futuros profesores de la Facultad, incluyendo a Mario Cassinoni, con 
el tiempo decano de la Facultad de Medicina y rector de la Universidad 
(Fig  6), así como muchos de los radiólogos que se habrían de radicar 
en el interior del país 

Período de interinatos (1951 a 1958)

La muerte no solo sorprendió a Barcia  También se vio sorprendida 
la propia Facultad, que no esperaba que una figura de esa importancia 
desapareciera bruscamente, dos años antes de su cese por edad, y cuan-
do estaba en curso la habilitación de un Servicio de Radiología en el 
Hospital de Clínicas que afectaría la organización previa del Instituto 
de Radiología  La Facultad creyó resolver la situación llamando a aspi-
rantes a “Profesor de Radiología y Director del Instituto de Radiología 
y Ciencias Físicas” entre los cinco profesores agregados: Alfonso Fran-
gella, Federico García Capurro, Nicolás Caubarrere, Leandro Zubiaurre 
y Rodolfo Tiscornia  Para salir del paso, nombró, en primera instancia, 
director interino del Instituto de Radiología al subdirector, Alfonso 
Frangella, y posteriormente, encargado de la enseñanza de la radiolo-
gía a Nicolás Caubarrere, a quien también se nombró encargado del 
Servicio de Radiología del Hospital de Clínicas  Con esta decisión se 
estaba formalizando pero no asumiendo las dicotomías institucionales 
(Instituto–Cátedra) y de disciplinas (Radiodiagnóstico–Radioterapia)  
Se pensaba y aspiraba que el rápido nombramiento de un sucesor so-
lucionara la situación  No contó la Facultad con que intereses y expec-
tativas personales y diferencias políticas iban a predominar y repercutir 
en el Consejo, determinando la demora de soluciones definitivas y la 
aparición de dificultades crecientes 

La cátedra fue encargada en forma rotativa a los distintos profeso-
res agregados, sin un plan de desarrollo compartido, sin atenderse las 
necesidades docentes en su totalidad, y sin dejar de sufrir los efectos de 
la tormenta desatada en pos de la sucesión  El Consejo Directivo de la 
Facultad, preso de su indefinición, fue el gran responsable de esta pe-
nosa situación, que abrió heridas y las dejó abiertas por largo tiempo  
Para el año lectivo de 1952, como ya se señaló, se nombró a Nicolás 
Caubarrere encargado de la enseñanza  En marzo de 1953 se resolvió 
encargar interinamente la enseñanza de la radiología al Prof  Agdo  
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Federico García Capurro (26)  En julio de 1954, a la par de aprobar 
el informe del Dr  García Capurro sobre la labor realizada durante el 
año anterior, el consejero Dr  Patetta se refirió a que la cátedra de Ra-
diología no había sido encargada a ninguno de los agregados, estando 
ya entrado el segundo semestre  Solicitó se aplique el reglamento y se 
encargue la enseñanza al profesor agregado que correspondiese (27)  Al 
parecer le correspondía al Prof  Agdo  Leandro Zubiaurre, lo que no 
surge de las actas del Consejo  En marzo de 1955 se resolvió encargar 
la enseñanza de la radiología al Prof  Agdo  Rodolfo Tiscornia por el 
año escolar (28)  El 1º de marzo de 1956 el Consejo resolvió encargar 
al Prof  Agdo  Alfonso Frangella de dicha enseñanza de acuerdo a la 
rotación correspondiente (29)  En abril de 1957 se designó encargado 
de la enseñanza (30) al recientemente elegido profesor agregado Hel-
mut Kasdorf  Durante el año lectivo 1958 volvió a estar a cargo de la 
enseñanza García Capurro, quien dictaba sus clases para graduados 
y adscriptos en el Hospital Pasteur, y no lo hacía en el Hospital de 
Clínicas, según lo manifestó el Decano Crottogini (31), para no poner 
obstáculos que dificultaran la definición de la titularidad de la cátedra  

Finalmente, el 18 de diciembre de 1958, el Consejo Directivo de 
la Facultad designó por unanimidad como nuevo profesor titular, a 
Alfonso Frangella 

Durante estos siete años la radiología en la Facultad de Medicina 
vivió tres procesos distintos pero interrelacionados: el deterioro en el 
funcionamiento del Instituto de Radiología de la Av  8 de Octubre, la 
creación y desarrollo de un servicio de radiodiagnóstico en el Hospital 
de Clínicas y la indefinición en la provisión de la cátedra  Cada uno de 
estos procesos se analizará por separado 

Deterioro del Instituto de Radiología durante el interinato

Frangella, en su carácter de subdirector del Instituto de Radiología, 
pasó a ser director interino del mismo, con confirmaciones anuales, 
desde 1951 hasta el año 1958, en que fue designado en forma titular 
junto con el nombramiento como profesor de Radiología  Durante ese 
período, en distintas oportunidades manifestó por nota al decano su 
preocupación por el deterioro de los equipos de la Facultad de Medi-
cina  En febrero de 1953 expresó: “La situación de la Sección Roentgente-
rapia en materia de equipos es bastante desesperada. Existen dos Institutos de 
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Radiología: uno de la Facultad de Medicina y otro del Ministerio de Salud Pú-
blica. En el momento actual no ha sido posible conseguir nada para el Instituto 
de la Facultad, que estuvo siempre equipado por Salud Pública.”(32) Entre 
marzo y agosto de 1953 renunciaron varios médicos técnicos del sector 
radioterapia del Instituto de Radiología, traduciendo las dificultades 
crecientes (33)  En el año 1954 se repitieron las notas y aparecieron 
denuncias en la prensa sobre el estado precario de los aparatos, atribui-
do a inatención de la Facultad de Medicina  En noviembre el decano 
Juan Carlos Del Campo recibió una nota del ministro de Salud Públi-
ca, ofreciendo “la colaboración de este ministro para solucionar, a la mayor 
brevedad, la difícil situación en la que se encuentra el Instituto de Radiología 
cuya dirección compete a esa Facultad” (34). El ofrecimiento se reiteró un 
mes después  El Consejo discutió este ofrecimiento desde una posición 
muy incómoda, pues sucedía que el ministro no era otro que García 
Capurro, aspirante a la cátedra y a la dirección del Instituto de Radio-
logía, y rival de Frangella, director interino del Instituto, que a su vez 
había criticado la actitud del ministro, a quien responsabilizaba de la 
situación en el Instituto  Se decidió responder con cortesía pero sin 
definiciones hasta no tener integrado el Consejo en forma total  Por 
otra parte, las autoridades de la Facultad no tenían clara la solución del 
problema, que implicaba disponer de una enorme cantidad de recursos 
justo en el momento que estos eran necesarios para la habilitación del 
Hospital de Clínicas  

En marzo de 1955 cambió el gobierno  El nuevo ministro, Dr  
Julio César Estrella, personalmente concurrió a la Facultad a dialogar 
con el Consejo sobre el destino del Instituto de Radiología  Se acordó 
una entrevista personal entre el decano y el ministro para seguir con-
versando sobre las posibles soluciones  En abril se realizó esa reunión 
y luego informó el decano al Consejo  Una solución era actualizar el 
Instituto por parte del Ministerio de Salud Pública  Otra solución era 
trasladar el Instituto al Hospital de Clínicas  Esto significaba un gran 
desembolso de recursos por parte de la Facultad para adecuar los loca-
les, enfrentar un enorme presupuesto y asumir el personal que había 
sido nombrado por el Ministerio, personal, que por otra parte podría 
no aceptar el cambio o el nuevo escalafón  No se tomó resolución  Lo 
cual significó que el Ministerio dispondría a su criterio 

El deterioro llegó a tal extremo que ante una denuncia del Dr  Ge-
rardo Caprio al Consejo de la Facultad, por la muerte de un paciente 
con ausencia de quien oficiaba como médico de guardia, se inició una 
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investigación que concluyó que el sector quirúrgico del Instituto de 
Radiología adolecía de fallas de gravedad  El decano se comprometió 
ante el Consejo a hablar con el ministro para solicitar que se suspen-
diese la cirugía en dicho local asistencial 

Creación del Servicio de Radiología del Hospital de Clínicas

La centralización de la radiología en el recientemente inaugurado 
Departamento de Radiología del Hospital de Clínicas había provoca-
do más de una discusión entre los clínicos y la dirección hospitalaria  
Se aceptó la centralización de la radiología especializada, pero hubo 
oposición a la realización de radioscopías de tórax en el Departamento 
de Radiología, al punto que hasta bien entrada la década del sesenta 
existieron aparatos de radioscopía en algunos pisos de internación y en 
el Servicio de Emergencia, con los consiguientes riesgos de irradiación 
perjudicial  

Mientras tanto, la cátedra de Radiología, que atravesaba un perío-
do de acefalía, fue encargada a los profesores agregados  Durante ese 
período de acefalía, el recientemente inaugurado Hospital de Clínicas, 
que estaba instalando un moderno departamento de radiología diag-
nóstica, incorporando equipos de última generación, necesitaba una 
jefatura estable  Luego del interinato, durante 1953, de Nicolás Cauba-
rrere, se llamó a concurso para Jefe de Sección Radiodiagnóstico y se 
designó en 1956 al Prof  Agdo  Leandro Zubiaurre, quien desde 1954 se 
encontraba a cargo del departamento por enfermedad de Caubarrere 

Cuando Frangella fue nombrado profesor y director del Instituto 
de Radiología, en 1958, ejerció su función desde el hospital de 8 de 
Octubre  Su orientación era exclusivamente hacia la radioterapia  Por 
su condición de profesor universitario de Radiología figuraba como 
responsable del servicio radiológico del Hospital de Clínicas, pero en 
los hechos solo atendía las funciones del Instituto en 8 de Octubre  

El servicio radiológico del Hospital de Clínicas era manejado por 
Zubiaurre  Bajo su jefatura, (Fig  7) el equipamiento radiológico del 
hospital creció a través de adquisiciones y donaciones de Holanda, 
Francia y República Federal de Alemania  De esta manera se produjo 
la instalación de equipos de radiología convencional y angiografía, de 
un intensificador de imágenes, de un equipo con telecomando con cá-
mara de ionización para la regulación de las técnicas de exposición, ci-
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nerradiografía y televisión, de un planígrafo universal, de un equipo de 
micro-radiología ósea, único en toda América, salvo por un equipo en 
Canada, un laboratorio completo de angiocardiografía y se repusieron 
tubos de Rayos X  El equipamiento de angiocardiografía contemplaba 
las últimas innovaciones técnicas y fue proyectado por Alberto Barcia 
Capurro (Fig  8), médico uruguayo hijo de Pedro Barcia, de relevancia 
internacional, y que en esa época fue un contribuyente fundamental 
para el desarrollo de la imagenología que respaldaba el estudio de los 
pacientes para cardiocirugía, especialidad que nacía en el país  Para la 
instalación de este equipamiento se destinó un sector del Piso 1 del 
bloque noroeste del hospital, próximo al sector de Cardiología  En los 
años sesenta los servicios de radiología ofrecidos por el Hospital de 
Clínicas eran lo mejor del país y uno de los mejores en Latinoamérica, 
al punto de asombrar al Prof  Maruyama del National Cancer Center 
de Tokio en una visita a Montevideo durante una gira por América 

Figura 7: Leandro Zubiaurre inaugurando locales nuevos en el Departamento Clínico de Radiolo-
gía del Hospital de Clínicas junto al ministro de Obras Pública, Ing  Walter Pintos Risso, les siguen 
Hugo Villar (director del Hospital de Clínicas), Julio Ripa (subdirector) y Pablo Carlevaro (decano 
de la Facultad de Medicina)  (AFHC) 
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La falta de provisión de la Cátedra de Radiología

Mientras el problema del Instituto de Radiología, traumático, 
conflictivo y paralizante para la Facultad de Medicina, seguía sin re-
solverse; mientras se desarrollaba un ambicioso Departamento de Ra-
diología en un Hospital de Clínicas que empezaba a andar, la cátedra 
de Radiología continuaba vacía de titularidad  Inicialmente eran 4 los 
aspirantes: Caubarrere, García Capurro, Frangella y Zubiaurre  Pero 
en abril de 1953 el Consejo Directivo de la Facultad tomó nota que el 
nuevo presupuesto vigente mantenía fusionados los cargos de profesor 
de Radiología y director del Instituto de Radiología, lo que quitaba 
sentido al llamado realizado para “Profesor de Radiología”  Se resolvió 
entonces: “Llamar a aspirantes para el cargo de Profesor Director del Instituto 
de Radiología y Ciencias Físicas, declarar inscriptos a los candidatos que lo 
habían hecho en el llamado a aspirantes para la Cátedra de Radiología y auto-
rizar para que modifiquen o actualicen sus méritos”(35)  En junio de 1953, 
vencido el plazo de inscripción, se informó que se habían inscripto 
los “candidatos anteriores” (Frangella, García Capurro, Caubarrere, 
Zubiaurre) más el Dr  Rodolfo Tiscornia 

Figura 8: Alberto Barcia (1922-2009)  Hijo de Pedro, se dedicó a la radiología angio-cardio-vascular, 
incluida en el Departamento de Cirugía Cardíaca y separada del Departamento de Radiología  
(AFHC) 
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Federico García Capurro 
(1907-2000) (Fig  9) ingresó a la 
Facultad de Medicina en 1928 y 
se graduó en julio de 1935  Estaba 
volcado al radiodiagnóstico des-
de el segundo año de su carrera, 
como colaborador en el Consul-
torio Barcia (1929-1931), como 
asistente honorario del Instituto 
de Radiología en la Sección Ra-
diodiagnóstico (Hospital Maciel, 
entre 1932 y 1945), como radió-
logo ayudante del Servicio de 
Asistencia y Preservación Anti-
tuberculosa en el Hospital Saint 
Bois (1930-1934), como médico 
radiólogo del Instituto de Tisio-
logía y Cátedra de Neumología 
(1935-1943)12 y como radiólo-
go del Instituto de Cirugía para 
Post-Graduados en el Hospital Pasteur (1932 en adelante)  Luego de 
recibirse continuó sus tareas en los hospitales del MSP, en especial en 
el Hospital Pasteur  Instaló en 1937, con dos socios, su clínica privada  
Fue asistente titular del Instituto de Radiología entre 1947 y 1951 y 
actuó como radiólogo de numerosas instituciones de asistencia médica 
privada  Era apoyado por la mayoría de los profesores de la Facultad  
Tenía la oposición decidida y radical de los estudiantes, oposición que 
se acentuó luego de su nombramiento como ministro de Salud Pública 
el 5 de abril de l952  La posición estudiantil era en general compartida 
por los delegados profesionales, en especial luego de la extensa huel-

12  Este cargo motivó uno de los tantos desencuentros de García Capurro con las autoridades de la 
Facultad a lo largo de su carrera  El 13 de julio de 1944 el Consejo de la Facultad trató la nota de 
renuncia al cargo de García Capurro y la respuesta del director del Instituto, Prof  Dr  Fernando 
Gómez  En su nota, García Capurro declaraba que su renuncia se debía a “las exigencias de horario 
que impone la Dirección”, que consideraba desmedidas, a “la disparidad de criterios respecto a la posición 
que debían ocupar los colaboradores” y a “la posición poco cordial adoptada por el Sr. Director”  Gómez, 
por nota,comunicó que “el horario que impone esta Dirección a los jefes de sección es de un término medio 
de dos horas diarias”, “que el Dr. G. Capurro al parecer consideraba que su misión era dar clases y enviaba un 
colega para las tareas de diagnóstico”, “que para poder confirmarlo, ya que había cesado el 5 de diciembre de 
1943, debía cumplir como los otros técnicos”, y “que García Capurro estaba de licencia desde el 31de julio de 
1941 y que le propuso que si no podía cumplir sus tareas que renunciara”. El Consejo aceptó la renuncia y 
nombró interinamente al Dr  Abelardo Rodríguez mientras se procedía a implementar el concurso 
correspondiente  Llamativamente el Consejo decidió integrar el tribunal del concurso con los Dres  
Fernando Gómez, Alfonso Frangella y Federico García Capurro, el 23 de noviembre de ese año 

Figura 9: Federico García Capurro (1907-2000)  
Profesor agregado de Radiología desde 1944, dis-
putó la sucesión de Barcia, sin éxito por la firme 
oposición del orden estudiantil 
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ga médica de 1952 contra el mi-
nistro  Se le acusaba de falta de 
idoneidad moral y de presionar 
como ministro para obtener be-
neficios personales o para lograr 
su designación como profesor 

Alfonso Frangella (1900-
1978) (Fig  10), graduado en 
marzo de 1924, tenía una ex-
tensa trayectoria en el Instituto 
de Radiología, como ayudante, 
asistente y jefe de sección  Se de-
dicaba casi en exclusividad a la 
Radioterapia, materia en la que 
había adquirido una sólida base 
en el exterior  Como candidato, 
aparecía como el rival de García 
Capurro, con quien tuvo varios 
enfrentamientos personales a tra-

vés de diversas notas al Consejo Directivo de la Facultad 

Nicolás Caubarrere (1900-1966) (Fig  11) graduado en junio de 
1926, estaba dirigido a la radiología diagnóstica, disciplina en la que 
se inició siendo estudiante, colaborando en el servicio de Radiología 
del Pabellón de Ginecología dirigido por Barcia en el Hospital Pereira 
Rossell  Siguiendo la línea practicada por Barcia de aproximación a la 
clínica, fue jefe de clínica médica en 1928 y posteriormente radiólogo 
de las clínicas médicas de los profesores Scremini (1933-1938) y Gar-
cía Otero (1938-1951)  Fue jefe del servicio de radiología del Hospital 
Fermín Ferreira y en 1952 asistente titular del Instituto de Radiología, 
desempeñándose como director del Servicio de Radiodiagnóstico del 
Hospital Maciel, y a la vez Jefe de los servicios de radiología del Servi-
cio de Lucha y Preservación Antituberculosa  En la actividad privada 
actuó como radiólogo del Hospital Británico  Colaboró con clínicos 
de todas las especialidades, en especial con neurología y otorrinolarin-
gología (36)  Tuvo un serio problema de salud a principios de 1955, 
que lo invalidó parcialmente, por lo que su candidatura perdió vigor 

Leandro Zubiaurre (1914-1986), graduado el 26 de diciembre de 
1940, y Rodolfo Tiscornia (1909-2004), graduado el 28 de agosto de 
1940  (Fig  12), amigos entre sí, y dedicados al radiodiagnóstico, por 

Figura 10: Alfonso Frangella (1900-1978)  Profesor 
agregado de Radiología de 1944 a 1958  Profesor 
de Radiología desde 1958 a 1965  (Gentileza Dr  
Miguel A  Sica) 
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ser más jóvenes y haberse vincu-
lado con entusiasmo al proyecto 
radiológico del Hospital de Clíni-
cas, estaban ajenos a la intensidad 
de la contienda establecida y ac-
tuaban más como espectadores  

En diciembre de 1953 se hizo 
un repartido del informe de la co-
misión asesora sobre el concurso 
entre los integrantes del Consejo 
de la Facultad  Días después el 
decano Cassinoni fundamentó el 
motivo por el que se abstendrá en 
la votación para elegir el profesor 
de radiología y el Consejo pasó a 
funcionar en “comisión general” 
(sin actas)  Sin embargo la dele-
gación estudiantil, a través de su 
delegado Dr  Carlos Gómez Haedo, realizó un discurso, que autorizó 
constara en actas, en el que argumentó que el aspirante Dr  García Capu-
rro no era moralmente idóneo para ocupar el cargo, fundamentando ex-
tensamente su posición  No hubo resolución del Consejo, por lo que se 
deduce que en la votación no se alcanzó la mayoría requerida para una 
designación (37)  La cátedra continuó vacante  La oposición de los estu-
diantes a la candidatura de García Capurro continuó, particularmente a 
través de El Estudiante Libre, órgano de la Asociación de los Estudiantes 
de Medicina 

García Capurro, pasados 6 meses, elevó una nota al Consejo soli-
citando pronta resolución en la provisión de la cátedra de Radiología, 
haciendo referencia a la acefalía desde marzo de 1951 y a que por dos 
veces las comisiones asesoras nombradas por el Consejo Directivo in-
formaron favorablemente a su persona, pero sobre lo cual no se había 
tomado resolución (38) 

En el curso de febrero de 1955 se recibió otra nota, esta vez de 
Frangella, referida a la adjudicación de la cátedra, con quejas dirigidas 
a García Capurro y a un consejero  El tema de la cátedra se volvió a 
discutir en “comisión general”, sin resolución (39)  Pocos días después, 
al instalarse el nuevo Consejo Nacional de Gobierno, cesaba García 

Figura 11: Nicolás Caubarrere (1900-1966)  Profe-
sor agregado de Radiología desde 1944 hasta 1955  
Primer jefe interino del nuevo Servicio de Radio-
logía del Hospital de Clínicas en el año 1953  (To-
mada de: Gutiérrez Blanco H: Médicos uruguayos 
ejemplares, Tomo 2, 1989, Montevideo, p:413) 
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Capurro como Ministro de Salud Pública e ingresaba en ese cargo el 
Dr  Julio César Estrella 

En noviembre el tema de la provisión de la cátedra de Radiolo-
gía volvió a estar en el orden del día pero no se trató y quedó para la 
“próxima reunión” (40)  Tampoco fue tratado en lo que quedó del año 

En 1956 el asunto de la cátedra de Radiología fue tratado en algu-
nas ocasiones, ya sea en comisión general (41) sea por un nuevo alega-
to del orden estudiantil (42), sea por el envío de una nota por parte de 
García Capurro (43)  En ningún caso se tomó resolución 

A lo largo del año 1957 se mantuvo la inoperancia del Consejo en 
lo referente a la provisión de la cátedra  Pero en el seno del mismo más 
de una vez García Capurro fue motivo de consideraciones: En mayo 
porque los estudiantes dejaron de asistir a sus clases o a los ateneos en 
los que participaba (44); en junio a raíz de la desorganización de los 
cursos de radiología (45); en julio porque el conflictivo aspirante vol-
vió a dirigirse por nota al Consejo solicitando concurso para proveer la 
cátedra (46)  Se trataron los temas pero no se tomaron resoluciones  La 
indefinición del Consejo, a pesar de la ausencia de actas por deliberar 
en comisión general, se puede intuir que se debió a que no se lograba la 
mayoría que reglamentariamente se requería para designar un profesor 

Durante 1958 el Consejo se ocupó tangencialmente de la cátedra, 
cuando García Capurro, como “encargado de la enseñanza” elevó un 
proyecto de reorganización de la enseñanza radiológica por el cual ésta 
se distribuía entre las distintas cátedras de la Facultad  

Finalmente, luego de 7 años de acefalía, en diciembre de 1958 se 
enfrentó el problema y se designó Profesor de Radiología y Director 
del Instituto de Radiología y Ciencias Físicas a Alfonso Frangella (47) 

Sin embargo, ni la enojosa situación creada alrededor de la pro-
visión de la cátedra, ni la falta de decisión de las autoridades de la 
Facultad, habían impedido que la cátedra siguiera evolucionando  En 
la sede de 8 de Octubre, dominio de Frangella, a pesar de la precarie-
dad y envejecimiento de los equipos y la falta de colaboración de las 
autoridades de Salud Pública, se siguió practicando la disciplina tera-
péutica  Se resolvió, a partir del 2 de enero de 1953, la reelección de 
Eugenio Zerboni como asistente radiólogo de la Sección Radioterapia 
y Radiodiagnóstico del Instituto de Radiología (48)  En la Sección Fí-
sica fueron designados Carlos Finochietti como asistente del Servicio 
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de Física Médica y Nelson Ferrero como ayudante de investigación  
En noviembre de 1953 se designó a los Dres  Helmut Kasdorf y Gas-
tón Boero ayudantes de investigación del Instituto de Radiología en 
carácter titular (49) y se les reeligió el 17 de abril de 1958 (50)  El 15 
de noviembre de 1956 se designó a José Glausiuss como ayudante de 
investigación de la Sección Radioterapia, de acuerdo al resultado del 
concurso de méritos y oposición 

En el Hospital de Clínicas se concursaron varios cargos con fun-
ciones en el novel servicio de radiología  Se designó a Leandro Zubiau-
rre como asistente de la Sección Radiodiagnóstico en carácter titular, 
en enero de 1954 y el 20 de mayo a Rodolfo Tiscornia, en carácter 
interino  También en mayo fueron designados en forma interina, dos 
adjuntos (grado 2 de la carrera docente) de Radiodiagnóstico: David 
Israel Crespo y Héctor Pollero  A fin de año ambos dieron concurso 
de méritos y oposición y pasaron a ocupar el cargo en forma titular a 
partir del 1º de marzo de 1955 (51)  Se crearon tres cargos de jefes de 
sección Radiodiagnóstico del Instituto de Radiología para el Hospital 
de Clínicas, que fueron ocupados por concurso por Zubiaurre, Zerbo-
ni y Tiscornia en agosto de 1955 (52)  Zubiaurre, que había pasado a 
hacerse cargo de la jefatura del Servicio por enfermedad de Caubarrere 
desde enero de 1955, fue ratificado como jefe de servicio a partir del 1º 
de septiembre de ese año  Tomó así forma la estructura de la disciplina 
diagnóstica  

Los siguientes adjuntos de Radiodiagnóstico titulares en ser de-
signados por concursos de méritos y oposición fueron la Dra  Rosa 
Badanian, el 15 de septiembre de 1955 y el Dr  Néstor Azambuja el 1º 
de marzo de 1956  El 22 de marzo de 1956 se designó a David Crespo 
como asistente (grado 3) en Radiodiagnóstico en carácter titular luego 
de concurso de méritos  Un año después se designó a Héctor Pollero 
y a Ernesto Cibils para un cargo similar y en febrero de 1958, también 
como asistente titular, a Enrique Capandeguy (53)  Habían ocupado 
interinamente los cargos de asistente los Dres  Enrique Capandeguy, 
Roberto François y Ricardo Ospital 

En el correr del año 1956 se llamó a concurso de méritos y opo-
sición para ocupar un cargo de profesor agregado de radiología  De 
acuerdo al fallo del tribunal, integrado por los profesores Alfonso Fran-
gella, Miguel Patetta y Carlos Stajano, se designó al Dr  Helmut Kas-
dorf (Fig  13) el 25 de octubre  En agosto fueron prorrogados Eugenio 
Zerboni y Rodolfo Tiscornia como jefes de sección Radiodiagnóstico  
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También se dieron pasos en la formación académica de médicos 
especialistas en radiología  Los cursos de radiología en la Escuela de 
Graduados se abrieron en 1956  Muchos años después, a partir de 1973, 
la Escuela de Graduados otorgó títulos por “competencia notoria” en 
Radiodiagnóstico (ver Capítulo 6) 

Los cargos vinculados a la radiología que tenía la Facultad en los 
servicios clínicos de adultos y de niños, con nombres de lo más varia-
do, como los de médicos radiólogos, ayudantes de servicios de Rayos 
X, auxiliares, asistentes, adjuntos, colaboradores, colaboradores espe-
cializados o profesionales médicos radiólogos, siguieron vigentes y se 
fueron confirmando o renovando en caso de ceses o renuncias  Estos 
cargos correspondían a grados 3, grados 2 o, más raramente, grado 1, 
cuando no se exigía título de médico  En esas funciones podían figurar 
en el presupuesto de la Facultad, pero no integraban el escalafón de la 
cátedra ni del Instituto de Radiología  Como ejemplos es posible citar 
a los Dres  José A  Soto (asistente radiólogo del Instituto del Clínica 
Pediátrica), Mania Milman (adjunto de Radiología del Instituto de Clí-
nica Pediátrica), Abelardo Rodríguez (médico radiólogo del Instituto 
de Tisiología), Alberto Barcia (encargado de estudios radiológicos del 
corazón en el Laboratorio Neumo-cardiológico), Néstor Azambuja 
(médico colaborador especializado de la Clínica Semiológica)  Muchas 
veces estos médicos, ya fueran docentes de la Facultad, presupuestados 
u honorarios, o funcionarios del MSP, o ambas cosas a la vez, integra-
ron tribunales de concursos, poniendo en evidencia la confianza que 
inspiraban a las autoridades universitarias 

Profesorado de Alfonso Frangella (1958 a 1965)

Alfonso Frangella nació el 13 de febrero de 1900 y recibió su título 
de médico el 10 de marzo de 1924  El mismo año se acercó al Instituto 
de Radiología, donde fue nombrado Asistente y en 1932 médico Jefe 
de la Sección Radioterapia  Desde esa época nació su definida voca-
ción por la radioterapia, siendo el primer radiólogo uruguayo dedicado 
en exclusividad a esa especialidad terapéutica 

En 1944, por concurso de oposición, fue nombrado profesor agre-
gado de radiología y como tal, en 1946, fue designado subdirector del 
Instituto de Radiología, del cual Barcia había pasado a ser director  
Luego del fallecimiento de Barcia, fue encargado de la dirección del 
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Instituto en forma interina desde 1952 hasta que, el 18 de diciembre 
de 1958, fue designado profesor y director del Instituto de Radiología 
y Ciencias Físicas 

Como profesor le tocó vivir una época de efervescencia universita-
ria, fue uno de los primeros profesores nombrados luego de aprobada 
la nueva Ley Orgánica de la Universidad, en 1958, y estuvo inmerso 
en el período de expansión del Hospital de Clínicas, donde se había 
ido desarrollando una importante infraestructura radiológica, de equi-
pamiento y de personal, que habría de cambiar profundamente las 
características que la cátedra había tenido hasta ese momento 

Una seguidilla de designaciones destinada a jerarquizar al flamante 
servicio de radiología del Hospital de Clínicas conformó, junto con 
los médicos auxiliares y los alumnos de post-grado, la mayor parte del 
plantel radiológico cuando Frangella asumió la dirección de la cátedra 
el 1 de enero de 1959  Pero las nuevas circunstancias no lo conmovie-
ron, a pesar que estaba directamente afectada la radiología universita-
ria por estos cambios  Ejerció su cargo de profesor desde la sede del 
Instituto en 8 de Octubre, donde funcionaba la cátedra, se dictaban 
las clases y se realizaban tareas de investigación sobre las radiaciones 
y sus efectos terapéuticos  Su docencia versó sobre radioactividad, ra-
diumterapia y roentgenterapia, ya desde antes de ser profesor agregado, 
por indicación de su primer profesor, Carlos Butler  No intervino en 
la enseñanza de radiodiagnóstico, que dejó en manos del Prof  Agdo  
Leandro Zubiaurre, en el Hospital de Clínicas  Esta situación no dejó 
de traerle inconvenientes, como se verá más adelante

Su atención estaba, pues, dirigida a la radioterapia, y a pesar que 
durante su profesorado ingresó al Hospital de Clínicas, fruto de una 
donación, un moderno equipo de telecobaltoterapia, mantuvo su cen-
tro de acción en el instituto de la Avenida 8 de Octubre, acercándose 
al Clínicas solamente por casos o eventos que requerían decisiones 
terapéuticas  El equipo del Hospital de Clínicas funcionó en la órbita 
del Departamento de Radiología, dirigido por Zubiaurre  Por su parte, 
Frangella logró que se adquiriera con apoyo gubernamental y de una 
colecta popular, un acelerador de electrones (Betatron) de 17,5 MeV 
que se instaló en 1962 en el Instituto de Oncología, nombre con que 
se conoció desde entonces, por iniciativa de Frangella, al Centro de 
Lucha contra el Cáncer fusionado con el antiguo Instituto de Radiolo-
gía de la Av  8 de Octubre, quedando el nuevo instituto dependiente 
exclusivamente del Ministerio de Salud Pública  Se habían reavivado 
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las antiguas desavenencias entre Facultad y Ministerio alrededor de la 
radiología, quedándose definitivamente saldadas las diferencias a favor 
del Ministerio  Demostrando esto, terminado el mandato de Frangella 
como profesor en 1965, permaneció dirigiendo el Instituto de Oncolo-
gía por cuenta del Ministerio de Salud Pública hasta el año 1977  

El profesorado de Frangella tuvo como principal objetivo la ense-
ñanza y la práctica de la radioterapia y fue marcado en los hechos, por 
la separación de las disciplinas terapéuticas y diagnósticas de la radio-
logía  Frangella desde el principio de su gestión solicitó al Consejo de 
la Facultad de Medicina la división de la cátedra en dos: Radiodiagnós-
tico y Radioterapia (54)  El asunto no fue analizado por el Consejo y 
se envió para su estudio a las comisiones de enseñanza y presupuesto  
Poco después, ante la insistencia de Frangella, se remitió la propuesta 
a la Asamblea del Claustro (55), para su consideración, cosa que no 
sucedió  Años después, cuando la comisión de enseñanza del Con-
sejo de la Facultad trató el informe anual del profesor de radiología 
correspondiente al año 1961, se hizo notar que el informe se refería 
a las actividades de Frangella en radioterapia y que no había concu-
rrido a la Sección radiodiagnóstico Frangella concurrió a la comisión 
de enseñanza, aclarando que su no concurrencia a Radiodiagnóstico 
se debía a que la Facultad había encargado su enseñanza a Zubiaurre, 
pero que en el futuro participaría de esa actividad si así lo consideraba 
el Consejo (56)  

También en su primer año Frangella intentó reorganizar la enseñan-
za de la radiología, para lo que hizo propuestas que fueron puestas a 
estudio por la Asamblea del Claustro, sin que se llegara a ninguna re-
solución (57)  Algo pudo hacer referente a la distribución de las labores 
de los profesores agregados  De los seis que había durante el período de 
los interinatos, habían quedado vacantes tres cargos: El de Frangella, 
que renunció al asumir como profesor, el de Caubarrere, retirado por 
su enfermedad, y el de García Capurro, quien renunció a poco de la de-
signación de Frangella, en marzo de 1959 (58), a través de una nota con 
términos que varios consejeros consideraron ofensivos y motivaron su 
rechazo por improcedente  Los tres agregados que permanecían en fun-
ciones eran Leandro Zubiaurre, a cargo del Servicio de Radiodiagnóstico 
del Hospital de Clínicas y colaborador de las clínicas quirúrgicas A y B, 
Rodolfo Tiscornia, también ubicado en el Servicio de Radiodiagnóstico 
y Helmut Kasdorf, destinado a Radioterapia y a la cátedra de Patología 
Médica I (59)  Para definir las futuras ocupaciones de los tres cargos va-
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cantes, Frangella elevó una propuesta de regularización de los llamados 
a concurso, teniendo en cuenta las normativas de la carrera de la adscrip-
ción, y que para Radiología solo había tres inscriptos en el Plan 1953, 
que eran Héctor Pollero, David Israel Crespo y Oliva Alcalde de Frange-
lla (60)  No obstante las dificultades, Frangella desarrolló al máximo, con 
honestidad y convencimiento, a veces con altanería, lo que entendía era 
su deber como profesor, aun sin el apoyo de la Facultad  

El proceso de separación de las disciplinas no afectó mayormente 
la enseñanza de la radiología diagnóstica  Si bien ella tuvo como cen-
tro rector el Servicio de Radiología del Hospital de Clínicas, la filosofía 
vigente en los demás hospitales era la sembrada por Pedro Barcia de 
colaboración estrecha entre el radiólogo, fuera cual fuera su dependen-
cia administrativa, y los servicios clínicos de la Facultad  

Como ya se señaló, al asumir Frangella contaba con un plantel 
docente dividido: parte de él, dedicado a la radioterapia, estaba insta-
lado en el local de la avenida 8 de Octubre, encabezado por el propio 
Frangella desde 1951, cuando fue designado director interino del Ins-
tituto de Radiología  Otra parte del plantel docente, que como se ha 
señalado contaba con un creciente número de cargos, estaba instalada 
en el Hospital de Clínicas, en donde se abarcaba radiodiagnóstico pero 
también radioterapia  Y otra parte estaba distribuida en los servicios 
docentes que tenía la Facultad en otros hospitales, desvinculados de 
la cátedra, pero remunerados con rubros de la Facultad de Medicina  

Además de los tres profesores agregados, el equipo de Frangella al 
comenzar su gestión incluía tres asistentes de radiodiagnóstico y tres 
adjuntos de radiodiagnóstico en el Hospital de Clínicas  Los asistentes 
(grado 3) eran David Israel Crespo, Héctor Pollero y Enrique Capan-
deguy y los adjuntos (grado 2) eran Rosa Badanian, Néstor Azambuja 
y Ernesto Cibils  En el curso de 1959 se hicieron otras designaciones: 
Azambuja como asistente, Rebeca Cuyás e Ilda Neves como adjuntos  
En 1961 se designaron nuevos adjuntos titulares: Lia Zeiter de Carleva-
ro y Eduardo Curuchet (61), y Ernesto Cibils como adjunto interino 

En el local de 8 de Octubre, Frangella tenía médicos docentes 
dependientes de la Facultad de Medicina: eran los ayudantes de in-
vestigación (grado 3) y los “Profesionales Médicos” de distintas espe-
cialidades  Desempeñaron el cargo de ayudantes de investigación de 
la Sección Radioterapia, desde la época en que Frangella era director 
interino del Instituto de Radiología, por diferentes períodos, Helmut 
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Kasdorf y Gastón Boero (a partir de 1953), Oliva Alcalde (1954), Mar-
tín Irigoyen (reelecto en 1955), Esther Milman (1955), Nelson Ferrero 
(1955), José Glausiuss (1956) y Miguel Ángel Sica (1961)  Los médicos 
asistenciales, dependientes del Ministerio de Salud Pública, eran más 
numerosos que los médicos docentes y se dedicaban a terapéuticas ra-
diantes y/o especializadas; algunos de ellos ni siquiera figuraban en los 
escalafones médicos del Ministerio  La Facultad los catalogaba como 
“Médicos colaboradores especializados”  La lista de técnicos así de-
signados en junio de 1959 es demostrativa de su carácter asistencial 
y ajeno a la radiología diagnóstica: Pedro Paseyro, Gerardo Caprio, 
Eustaquio Montero, Enrique Apolo, Jorge De Vecchi, Ricardo Rivas, 
Alberto Gaye, Germán Moller, Ruben Varela Soto, Gonzalo Cáceres, 
Gladys Charlone, Alberto Santoro, Guillermo Fossatti (62)  Lo mismo 
ocurría con los colaboradores de 1961: Alberto Aguiar, Enrique Apolo, 
Ernesto Cibils, José A  Mautone, Martín Miqueo Narancio, Alfredo 
Navarro, Eustaquio Montero, Julio C  Priario, Pedro Paseyro, Ricardo 
Rivas y Raúl Vignale (63)  Mientras que en el Hospital de Clínicas los 
docentes de Radiología se inclinaban francamente hacia el radiodiag-
nóstico, en la sede de 8 de Octubre claramente predominaban los vin-
culados a distintas especialidades y solo Ernesto Ciblis estaba dedicado 
a la radiología diagnóstica  

Por sus cualidades docentes, Frangella fue llamado a realizar cursos 
en el exterior, por los cuales recibió halagos y honores En materia de 
publicaciones, entre los cerca de 200 trabajos científicos, descolla su li-
bro “Radioterapia en clínica” (64), que marcó una época en la docencia 
de la materia en habla hispana  En cuanto a su personalidad humana, 
su alumno Miguel Angel Sica lo recuerda como poniendo siempre el 
bien de la población enferma por encima de cualquier otro interés 
(65)  Falleció el 9 de septiembre de 1978 

En estos años cupo a un destacado radiólogo uruguayo, no vin-
culado a la cátedra, un importante papel en el desarrollo de la medi-
cina uruguaya y una actuación internacional destacada que mereció 
el reconocimiento universal  Nos referimos a Alberto Barcia Capurro 
(1922-2009) (Fig  8)  Graduado en 1950, se trasladó a Suecia donde se 
integró al grupo de radiodiagnóstico de las cardiopatías, con vistas a 
apoyar la naciente cirugía cardíaca en manos de Clarence Crafoord  
Viajó con Crafoord a Montevideo en ocasión de sus fermentales visi-
tas  Participó del grupo que inició la cirugía cardíaca en el Hospital de 
Clínicas, en el Departamento de Cardiología dirigido por Jorge Dighie-
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ro  Posteriormente colaboró en la organización de los laboratorios de 
radiología cardíaca de la Clínica Mayo de Rochester, de angiocardio-
grafía de la Universidad de Alabama en Birmingham y del Texas Heart 
Institute de Houston, tres centros de EEUU de referencia mundial, y 
del laboratorio de angiocardiografía del Hospital Gregorio Marañón 
de Madrid (66)  Trabajó en Montevideo en lo que terminó siendo el 
Departamento de Cirugía Cardíaca hasta su retiro por límite de edad 
en 1987  Su vinculación con la cátedra de radiología fue siempre po-
lémica, ciertamente abarcó aspectos formales de docencia y funciona-
miento, pero nunca estuvo formando parte orgánica de la misma, si 
bien sus informes de actuación se tramitaron a través del Instituto de 
Radiología (67), hasta su definitiva incorporación al Departamento de 
Cirugía Cardíaca en 1975   

Profesorado de Leandro Zubiaurre (1965 a 1974)

Leandro Zubiaurre (Fig  12) nació 
en Mercedes, departamento de Soria-
no, el 15 de febrero de 1914 y falleció 
en Montevideo el 6 de agosto de 1986  
Recibió su título de médico el 26 de 
diciembre de 1940  Siendo practican-
te, externo e interno, fue atraído por 
la radiología, por lo cual trabajó hono-
rariamente como ayudante en el Servi-
cio de Radiología del Hospital Pereira 
Rossell y en el Instituto de Radiología 
de la Facultad de Medicina durante la 
dirección de Carlos Butler  Luego de 
recibido, decidido a practicar la ra-
diología en forma exclusiva, se insta-
ló en su ciudad natal durante un año, 
siendo el primer radiólogo de tiempo 
completo del interior de la República 
(68)  Luego de unos años, sintió que 
no se satisfacían sus aspiraciones y 
aceptó volver a Montevideo, donde el 
Dr  Pedro Barcia le ofrecía trabajo en 
su clínica privada  Además, retornó al 

Figura 12: Leandro Zubiaurre (1914-1986)  
Profesor de Radiologóia de 1965 a 1974  
Fue uno de los radiólogos uruguayos de 
mayor relevancia (AFHC)  
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Instituto de Radiología, como asistente honorario  En 1945 fue desig-
nado médico ayudante por concurso y en 1953 ingresó, también por 
concurso, como ayudante de investigación en el Instituto entonces 
llamado de Radiología y Ciencias Físicas  

En 1948 dio concurso de oposición para profesor agregado de Radio-
logía, compitiendo con su amigo Rodolfo Tiscornia sin que el concurso 
ni el resultado (venció Zubiaurre) afectara la amistad entre ellos  Adhi-
riendo a la posición de Barcia de que el radiólogo debía estar integrado 
a las clínicas, colaboró con las clínicas de Nutrición y Digestivo (Prof  
Varela Fuentes), Quirúrgica del Prof  Clivio Nario, Quirúrgica del Prof  
J  C  Del Campo, Quirúrgica del Prof  Abel Chifflet y Médica del Prof  
J  C  García Otero, en carácter de médico colaborador especializado 13

El 7 de enero de 1954 fue nombrado asistente de Radiodiagnóstico 
del Instituto de Radiología y Ciencias Físicas, con carácter titular, con 
funciones en el Hospital de Clínicas  Al año siguiente, en agosto, fue 
designado, junto con Eugenio Zerboni y Rodolfo Tiscornia, Jefe de 
Sección Radiodiagnóstico, cargos recién creados  Por enfermedad del 
Dr  Nicolás Caubarrere, lo sustituyó como Jefe del Departamento Clí-
nico de Radiología en enero de 1955, y por concurso fue titularizado 
en septiembre de 1955  Al término legal de su mandato, fue vuelto a 
designar en 1961 (69)  Como jefe de esta repartición fue activo pro-
pulsor y ejecutor de la política de modernización y actualización del 
equipamiento del hospital (70), que se transformó en el centro asisten-
cial mejor equipado del punto de vista radiológico en el país en el área 
diagnóstica y en el único en contar con un equipo de telecobaltotera-
pia en el área terapéutica 

En 1965 El Consejo Directivo de la Facultad lo nombró profesor 
de Radiología, cargo que ejerció hasta 1974, fecha en que renunció por 
su oposición a las nuevas autoridades surgidas de la intervención de la 
Universidad y del Hospital aade Clínicas durante la dictadura  En 1985 
se intentó atenuar la injusticia con una resolución simbólica: El 22 de 
abril el legítimo Consejo de la Facultad de Medicina resolvió reelegir a 
Leandro Zubiaurre como profesor director del Departamento Clínico de 
Radiología hasta su cese por límite de edad el 15 de febrero de 1979 (71)  

Al asumir Zubiaurre, se había consolidado la separación de la cáte-
dra del Instituto de Radiología, pero aun no de la radioterapia  Ésta se 
realizaba en el hospital universitario con la bomba de cobalto  Zubiau-
rre delegó en el Prof  Agdo  Dr  Helmut Kasdorf (Fig  13) la responsa-

13  Mucha de esta información fue aportada por el Dr  Jorge Zubiaurre en entrevista personal 
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bilidad directriz de la radioterapia y 
de este equipo 

Resulta difícil separar el ejer-
cicio de su función de profesor, a 
partir de 1965, del desempeño de 
su cargo de jefe del Servicio de Ra-
diología del Hospital de Clínicas, a 
partir de 1954, siendo que hubo una 
lógica continuidad entre uno y otro 
y las obligaciones eran similares, ya 
que en ambos períodos su respon-
sabilidad cubrió tanto el diagnósti-
co como el tratamiento realizados 
dentro del Hospital de Clínicas y en 
ninguno de esos períodos intervino 
en la determinación de las tareas del 
Instituto de Radiología en la Aveni-
da 8 de Octubre  La actividad do-
cente de la Cátedra para la Escuela 
de Graduados, iniciada en 1956 y cuyo objetivo principal fue el Ra-
diodiagnóstico, fue conducida por él  El formidable crecimiento de la 
capacidad operativa de la radiología, que abarcó ambos períodos, lo 
tuvo a él como principal impulsor 

Durante su profesorado, se consolidó la identidad de la especiali-
dad diagnóstica, asimilando ella el nombre de Radiología  Se mantuvo 
un elevado nivel de calidad de los estudios, actualizándose los equipos 
y jerarquizando los cursos de post-grado  Las técnicas incorporadas, 
como la intensificación de imagen, la radiotelevisión y la radiocine-
matografía, y el trabajo conjunto con las clínicas, dieron lugar a nota-
bles mejorías en el diagnóstico, en especial de la patología del aparato 
digestivo, en el cual Zubiaurre era experto, y a la publicación de gran 
cantidad de trabajos originales, muchos de ellos en colaboración con 
Tiscornia, incluyendo varios libros  

Zubiaurre favoreció la formación de diversas secciones de trabajo 
que permitieron la profundización de conocimientos en áreas específi-
cas, favoreciendo la aparición de subespecialidades La neurorradiología 
tuvo su base en los pacientes e integrantes del Instituto de Neurología 
y su propulsor fue Néstor Azambuja, cuyos principales aportes, en este 
período, fueron sus trabajos sobre hernias cerebrales, ventriculografía 
central y diagnóstico angiográfico de los hematomas intracerebrales  La 

Figura 13: Helmut Kasdorf (1919-2001)  Pro-
fesor agregado de Radiología designado en oc-
tubre de 1956  Sería encargado de la Sección 
Radioterapia del Hospital de Clínicas  (Toma-
da de: Scarlato S: Fuera de consulta V, p:47) 
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radiología vascular se desarrolló con Eduardo Curuchet y colaboradores, 
a través de estudios sobre la circulación venosa y linfática y su diag-
nóstico radiológico  La radiología ósteo-articular comenzó su despegue 
como subespecialidad con David Israel Crespo, quedó interrumpida por 
la precoz muerte de este destacado radiólogo y readquirió un camino 
ascendente con Daniel Pereyra, quien recibió un cálido apoyo de Zu-
biaurre en su aspiración a ser radiólogo del Instituto de Reumatología 
y se transformó más adelante en la principal referencia nacional en la 
imagenología ósteo-articular  La radiología cardiovascular, que había en-
contrado en Alberto Barcia su iniciador, fue, aun estando fuera de su 
órbita administrativa, también favorecida por Zubiaurre, estimulando a 
radiólogos jóvenes como Luis Chabot y Jorge Boschi Pau  El desarrollo 
de la radiología pediátrica, ya una realidad por el accionar pionero de 
José Anacleto Soto y Héctor Bazzano, siguió su marcha incorporando 
nuevos radiólogos formados en la Cátedra 

La gestión de Zubiaurre coincidió con el auge de la radiología nacional 
y su transformación en referente para la formación de radiólogos en toda 
América Latina  Decenas de becarios extranjeros acudieron a Montevideo 
para su formación en las distintas ramas de la radiología diagnóstica  Mu-
chos de ellos alcanzaron a ser profesores en sus respectivos países  

Su alejamiento de la Facultad no impidió que años después, ya 
restablecida la democracia, volviera a colaborar asiduamente con los 
mecanismos de dirección universitaria, incluyendo la integración de 
una comisión asesora para la tan diferida 
adquisición de un tomógrafo computado 
para el Hospital de Clínicas  Esta intensa 
actividad, junto con la destacada labor cum-
plida en la cátedra, aun antes de haber sido 
nombrado profesor, en su función de Jefe 
del Departamento de Radiodiagnóstico del 
recientemente inaugurado Hospital de Clí-
nicas, justifica el título de profesor emérito 
que le otorgara la Facultad en 1985 

Integraron la cátedra, como parte del plan-
tel docente y asistencial, durante el transcurso 
del profesorado de Zubiaurre, los profesores 
agregados Rodolfo Tiscornia y Helmut Kas-
dorf, designados en períodos anteriores, y Hé-
ctor Pollero y Néstor Azambuja, designados 
en 1973  Eugenio Zerboni Mognaschi (Fig  14) 

Figura 14 - Eugenio Zerboni, jefe 
de sección con Zubiaurre, poste-
riormente profesor ad honorem 
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era jefe de sección al asumir Zubiaurre y posteriormente, ya alejado de la 
cátedra, fue designado profesor ad honorem 

Como asistentes (grado 3) actuaron Pollero y Azambuja hasta 
su designación como profesores adjuntos, David Israel Crespo has-
ta su temprano fallecimiento, y Enrique Capandeguy, Ernesto Cibils, 
Eduardo Curuchet, Ernesto Silva y Andrés De Tenyi  Ejercieron el car-
go de adjunto (grado 2) en distintos momentos: Eduardo Curuchet, 
Lia Zeiter de Carlevaro, Enrique Boix, Constance Dibarboure, Leda 
Núñez, Andrés De Tenyi, Dante Romano, Luis Chabot, Rafael Vanrell, 
Daniel Pereyra, Jorge Boschi Pau, Ruby Gonnet y Eduardo Tiscornia  
En la Sección Radioterapia del Hospital de Clínicas trabajó el grupo de 
médicos ya definitivamente orientados a la Radioterapia que trabaja-
ban en la bomba de cobalto: José Glausiuss, Miguel A  Sica y Alfredo 
Caubarrere  En el Instituto de Clínica Pediátrica continuó José A  Soto 
hasta su retiro por edad, sucediéndole Rosa Badanian  En el Instituto 
de Neumología continuaba Manuel González Maseda14  

Entre estos colaboradores mere-
ce destacarse especialmente el Prof  
Agdo  Rodolfo Tiscornia (1909-2004) 
(Fig 15)  Contemporáneo de Zubiau-
rre, fue su amigo leal y compañero 
en la cátedra  Graduado en 1940, se 
formó en Radiodiagnóstico junto a 
Héctor Bazzano en el Hospital Pedro 
Visca y como colaborador de Fede-
rico García Capurro  Fue nombrado 
profesor agregado en 1949, y como 
tal mantuvo una permanente dedica-
ción a la docencia  Aparte de su acti-
vidad en la especialidad tuvo intensa 
militancia gremial como estudiante y 
como médico, llegando a presidir el 
Sindicato Médico del Uruguay en dos 
períodos  Por estos antecedentes fue alejado de la Facultad durante la dic-
tadura militar  En 1987 fue designado profesor emérito de la Facultad de 
Medicina 

14 En esta reseña de integrantes de la Clínica, es posible haya errores y omisiones, debido a que las actas del 
Consejo de la Facultad de Medicina correspondientes al período 1963 a 1970 y 1972 a 1974, fuentes de 
las designaciones de los cargos docentes, se encontraban extraviadas al momento de realizar la presente 
investigación, y la información se ha basado en relatos de los memoriosos sobrevivientes 

Figura 15 - Rodolfo Tiscornia (1909-2004)  
Profesor agregado de Radiología en 1949  De 
intensa actividad científica y docente  Fue pre-
sidente del SMU en dos periodos (AFSMU)



— 105 —

También importa señalar que en este período inició el post-grado 
de Radiología un joven médico, Fernando Viñuela  Poco después, lue-
go de un frustrado intento de establecerse como radiólogo en Merce-
des, emigró a Canadá y luego a EEUU, iniciando una brillante carrera 
como neurorradiólogo e intervencionista endovascular que lo ha lleva-
do a ser uno de los referentes mundiales en la especialidad 

La firme personalidad de Leandro Zubiaurre, su ética médica a prueba 
de dudas y su conducta universitaria intachable dieron un especial realce a 
su gestión como profesor  Si a ello agregamos la elevada calidad de su do-
cencia, su habilidad para trabajar en colaboración y la sabiduría clínica con 
que manejaba sus diagnósticos, todo lo cual lo coloca en un primerísimo 
nivel técnico, es indudable que estamos frente a uno de los personajes más 
trascendentes en la historia de la radiología nacional, frente a uno de los 
radiólogos a quien más debe la medicina nacional 

Profesorado de Néstor Azambuja (1975 a 1983)

 Néstor Azambuja Barrene-
che (Fig  16) nació en Salto en 
agosto de 1920  Su afición por 
la radiología comenzó siendo es-
tudiante de medicina en el Hos-
pital Pasteur  Al mismo tiempo 
que seguía los cursos regulares en 
la clínica del Prof  Raúl Piaggio 
Blanco, trabajaba como ayudan-
te de Federico García Capurro, 
médico radiólogo del servicio del 
Prof  Blanco Acevedo (Instituto 
de Cirugía para Post-Graduados)  
Como responsable del único 
equipo portátil de Rayos X, do-
nado por el cirujano argentino 
Oscar Ivanissevich, Azambuja 
realizaba estudios radiológicos 
para todo el hospital, incluyendo 
las salas de operaciones y el ser-
vicio radiológico central del hospital a cargo del Dr  Gonzalo Pelfort  

Figura 16: Néstor Azambuja (1920-2019)  Primer 
neurorradiólogo del Uruguay, con aportes origi-
nales a la Radiología  Fundó la “Escuela de Mon-
tevideo” donde se formaron los primeros neuro-
rradiólogos de 8 países latinoamericanos  Profesor 
de Radiología de 1975 a 1982  (AFEW) 
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En 1943 realizó sus primeros estudios neurorradiológicos colabo-
rando con el cirujano Dr  Eduardo Vigil  Al año siguiente, en compa-
ñía de Vigil, hizo una pasantía por el Instituto de Neurocirugía de San-
tiago de Chile, dirigido por Alfonso Asenjo, pionero de la neurocirugía 
en el continente sudamericano  Durante su estadía en Santiago comen-
zó una larga amistad con los neurocirujanos chilenos, en particular 
con Asenjo, quien en sus frecuentes viajes a Montevideo no dejaba de 
visitar y confraternizar con sus dilectos amigos Alejandro Schroeder, 
Román Arana y NestorAzambuja  

Vuelto a Montevideo, Azambuja retornó a su lugar de trabajo en el 
Hospital Pasteur, en el servicio radiológico dirigido por Federico Gar-
cía Capurro y como colaborador no médico de la clínica médica del 
Prof  Piaggio Blanco  Ahí fue estimulado en su creciente interés por la 
radiología del sistema nervioso por Piaggio Blanco, que fue el primero 
en utilizar el término neurorradiología en nuestro país  Años después, 
comenzando la década de los años cincuenta, con motivo de la presen-
tación de un trabajo sobre un proceso intracraneano con destrucción 
ósea, hecho en colaboración con otros dos integrantes de la clínica 
de Piaggio, José Pedro Segundo y Hugo Malosetti, fue invitado por el 
profesor Alejandro Schroeder a concurrir al Instituto de Neurología 
como colaborador  Así lo hizo, iniciando una relación de amistad con 
los integrantes del Instituto que mantuvo toda la vida, en especial con 
Román Arana Iñiguez  Éste realizaba y había incorporado como ruti-
na neuroquirúrgica la angiografía carotídea percutánea, aprendida en 
Chicago, y que el joven radiólogo rápidamente asimiló  En octubre de 
1952 se integró en forma rentada al Instituto de Neurología en carácter 
de auxiliar técnico de Radiología con cargo a la Donación Saralegui  
Poco después, el 22 de diciembre de 1952, Azambuja se graduó de 
médico, y en 1953 quedó incorporado al Instituto de Neurología  Su 
contacto diario con el selecto grupo de neurólogos, neurocirujanos, 
neurofisiólogos y patólogos que formaban parte del Instituto (Fig  17) 
acentuaron su interés en el sistema nervioso y su radiología, al mismo 
tiempo que incorporaba el lenguaje de los clínicos, observaba los ha-
llazgos quirúrgicos en las salas de operaciones y comparaba sus con-
clusiones radiodiagnósticas con las piezas anatómicas del patólogo Dr  
Juan Medoc 15

15  Los datos personales de Azambuja fueron aportados por él en entrevistas mantenidas en los años 
2008, 2009 y 2010 
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El entusiasmo contagioso de su amigo Arana lo animó a continuar 
avanzando en el conocimiento de la radiología del sistema nervioso en el 
mejor servicio del momento en la materia, el Departamento de Radiología 
del profesor Eric Lindgren (Fig  18), en el Hospital Serafimer de Estocol-
mo, Suecia  Durante 1954 hasta 1955 fue 
aceptado como residente en el hospital y 
desarrolló una relación de mutuo apre-
cio con Lindgren  Allí asimiló los más re-
cientes adelantos en materia de estudios 
radiológicos del sistema nervioso  

De vuelta al Uruguay, se reintegró 
al Instituto de Neurología en el Hospi-
tal Maciel  En 1956 describió junto a 
Arana, Sande y García Güelfi la ventri-
culografía central, procedimiento origi-
nal que significó en la época pre-tomo-
gráfica un gran avance en el diagnóstico 
de procesos de la fosa posterior  

Posteriormente pasó a colaborar en 
el servicio de radiodiagnóstico del Hos-
pital de Clínicas, que se encontraba en 

Figura 17: Azambuja con amigos del Instituto de Neurología  De izquierda a derecha, sentados: 
Eduardo Acle, Jorge San Julián, Román Arana Iñiguez, Atilio García Güelfi, José B  Gomensoro  
De pie: Alfredo Navarro (h), Lorenzo Pérez Achard, Héctor Defféminis, Néstor Azambuja y José I  
Villar  (AFEW) 

Figura 18: Prof  Erik Lindgren, del Hospi-
tal Serafimer de Estocolmo, pionero de la 
neurorradiología, maestro de Azambuja 
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pleno desarrollo y era dirigido por Leandro Zubiaurre  El 1 de marzo 
de 1956 fue designado adjunto (grado 2) del Servicio y en marzo de 
1959 accedió al cargo de asistente (grado 3), ambos en carácter titular y 
por concurso  En mayo de 1958 el Instituto de Neurología con su nue-
vo director, su amigo Román Arana, se mudó al Hospital de Clínicas  
Azambuja se hizo cargo de la sección de neurorradiología, logrando la 
instalación de una mesa de Lysholm en el Servicio de Radiología e in-
corporando a la rutina radiológica las neumoencefalografías, las ventri-
culografías, las mielografías y las arteriografías carotídeas y vertebrales  
En forma sucesiva pasó a ocupar los cargos de jefe de sección (grado 
3) de Radiodiagnóstico a partir de 1 de marzo de 1966 y de profesor 
adjunto (grado 4) desde el 5 de abril de 1973  

Azambuja se transformó en los hechos en el primer neurorradiólo-
go uruguayo  Siguiendo el ejemplo de la escuela sueca, fue sustituyen-
do, con general beneplácito, a los neurocirujanos en la realización de 
los estudios radiológicos contrastados de cráneo y raquis  Creó la es-
cuela neurorradiológica uruguaya, siendo su primera discípula y prin-
cipal colaboradora la Dra  Lia Zeiter de Carlevaro  Graduada en 1957, 
designada médico auxiliar del Instituto de Radiología en mayo de 1958 
y adjunto de Sección Radiodiagnóstico titular por concurso en marzo 
de 1961, su prometedora trayectoria fue interrumpida precozmente 
por una enfermedad de Hodgkin  

La experiencia adquirida por Azambuja atrajo radiólogos, neuroci-
rujanos y neurólogos de América Latina que se formaron con él en la 
disciplina  Es considerado el maestro de la neurorradiología latinoame-
ricana, con alumnos distribuidos por ocho países del continente  (Sus 
aportes científicos a la neurorradiología se describen en el Capítulo 11) 

Tras la renuncia de Zubiaurre como profesor director del Departa-
mento Clínico de Radiología en 1974 y de un breve interinato ejercido 
por el Prof  Agdo  Héctor Pollero, Azambuja fue designado en el cargo 
vacante el 22 de mayo de 1975 (72)  En la misma fecha se separaban 
definitivamente las cátedras de Radiología y Radioterapia, al designarse 
profesor y director del flamante Departamento de Oncología al Dr  
Helmut Kasdorf  También se resolvía en esos días la designación de 
Alberto Barcia como profesor adjunto radiólogo (grado 4) del Depar-
tamento de Cirugía Cardíaca, y el traslado de Jorge Boschi Pau, adjun-
to (grado 2)16 de Radiología a Cirugía Cardíaca para colaborar en los 

16  El 5 de noviembre de 1975 fue aprobado por las autoridades interventoras de la Universidad el nuevo 
estatuto del personal docente, por el cual se modificaron las denominaciones de los diversos grados del 
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procedimientos radiológicos cardiovasculares, lo cual significaba una 
nueva separación definitiva del tronco radiológico común, a pesar de 
los argumentos en contra de Azambuja (73)  

Azambuja ejerció la dirección de la cátedra hasta que decidió re-
nunciar el 12 de agosto de 1982  Sucedía que los distintos servicios 
radiológicos de los hospitales, integrados con docentes de la Facultad, 
tenían indicaciones precisas para que desarrollaran sus funciones bajo 
el control técnico y docente del profesor director del Departamen-
to Clínico de Radiología  Pero esto no ocurría  Por el contrario, cada 
vez eran más autónomos los lineamientos seguidos por cada servicio y 
cada vez más prescindentes de las intervenciones de la cátedra  

Al mismo tiempo que el ambiente radiológico universitario mos-
traba estancamiento y falta de iniciativa, en el ambiente asistencial 
médico privado se multiplicaban los proyectos y las inversiones en 
tecnología diagnóstica  En poco tiempo la abundancia de equipos de 
ecografía y de tomografía computada se impuso sobre la sociedad, y 
el Hospital de Clínicas, pocos años antes líder indiscutido en la ra-
diología uruguaya, había pasado a ser una entidad absolutamente me-
nor  Durante la gestión de Azambuja se realizó una licitación para la 
compra de un equipo de tomografía computada  La comisión estaba 
integrada por Azambuja y los profesores agregados Dante Romano y 
Andrés De Tenyi  Hubo una recusación a la decisión de la comisión y 
tras largos meses de trámites administrativos y judiciales, Enrique Boix, 
en ese momento director interventor del Hospital devolvió el dinero a 
rentas generales  Azambuja, que nunca había tenido gran entusiasmo 
por la enseñanza de la radiología general, al verse impedido de alcanzar 
los métodos diagnósticos modernos, y cada vez más disconforme con 
las autoridades, paulatinamente fue perdiendo también el entusiasmo 
para la docencia de la radiología especializada, optando por retirarse  
Años más tarde, luego de la renuncia de Azambuja, el gobierno ad-
quirió un equipo de tomografía computada al Estado de Israel por un 
desbalance en el comercio con dicho país 

Los profesores agregados del Dpto  Clínico de Radiología al reti-
rarse Zubiaurre eran Rodolfo Tiscornia, Helmut Kasdorf, y los recien-
temente designados (abril de 1973) Héctor Pollero y Néstor Azambuja  
Tiscornia fue destituido por razones políticas luego de la intervención 

escalafón de los servicios clínicos: El grado 1 pasó a ser ayudante, el grado 2 dejó de ser adjunto para 
ser asistente, el grado 3 pasó de asistente a profesor adjunto, el grado 4 de profesor adjunto a profesor 
agregado y el grado 5 pasó a denominarse profesor director. 
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y Kasdorf fue transferido a la cátedra de Oncología como profesor di-
rector  Luego de ser resuelta la designación de Azambuja, solo quedaba 
un profesor agregado: Pollero  Es cierto que en enero de 1975 Eduar-
do Curuchet había sido designado, pero las autoridades se negaron a 
reconocer su nombramiento y quedó con un “aplazamiento tempora-
rio” hasta que al momento de su reelección en 1977 no se lo reeligió  
Para completar el cuadro, en abril de 1977 Héctor Pollero presentó su 
renuncia, no solicitando la reelección  Aparte de no tener personal 
estable en los estamentos superiores, estaban suspendidos todos los 
concursos y todos los cargos se llenaban con interinatos  Todo lo cual 
transformaba en muy compleja la posición del profesor director y afec-
taba seriamente el funcionamiento del Servicio  

Finalmente se fueron ocupando los cargos, al principio en forma 
interina, luego en forma titular mediante concursos de oposición de 
méritos y pruebas  

En agosto de 1975 Dante Romano Vargas fue designado profesor 
agregado en forma interina y en marzo de 1977 lo fue en forma titular 
(74)  Romano desarrolló una particular dedicación a la radiología del 
tubo digestivo, siendo uno de los docentes de referencia en esta subes-
pecialidad radiológica  También demostró interés por la radiología oto-
rrinolaringológica, en particular por el oído  Tuvo una larga, fracciona-
da actuación al frente de la cátedra como interino entre Azambuja y 
De Tenyi, entre De Tenyi y Curuchet y entre Curuchet y Tiscornia, en 
alguna oportunidad durante varios meses  

En marzo de 1977 la designación de profesor agregado interino 
recayó sobre el radiólogo y deportólogo Rafael Vanrell, que había ini-
ciado sus actividades en el Servicio de Radiología del Instituto de Pe-
diatría, como adjunto (Grado 2), cargo al que renunció para ocupar 
el Grado 4 en forma interina  En noviembre de 1979 fue titularizado 
como profesor agregado del Dpto  Clínico de Radiología (75)  Su prin-
cipal dedicación fue la radiología ósea y fue uno de los que introdujo 
en nuestro país el uso del ultrasonido para el estudio de afecciones 
articulares y musculares  Como deportólogo tuvo mucha actividad en 
la patología traumática 

Andrés De Tenyi fue el siguiente profesor agregado incorporado en 
forma interina  Sucedió en noviembre de 1977, y su elevación a la titu-
laridad en marzo de 1978 (76)  Fue uno de los máximos colaboradores 
que tuvo Azambuja en la Cátedra y uno de los más eficaces docentes 
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del servicio  Ya se ponía en evidencia como un auténtico representante 
de la neurorradiología naciente y como el sucesor de Azambuja 

En el curso de 1975 se unificaron los servicios de radiología pediá-
trica del Hospital Pereira Rossell y se creó el cargo de profesor agregado 
de Radiología Infantil, quien sería responsable del servicio, pero que 
estaría bajo el control técnico y docente del profesor director del Dpto  
Clínico de Radiología  

En mayo de 1978 fue designado profesor agregado en la Unidad 
Hospital Maciel Néstor Berois (77)  Berois era jefe del Servicio de Radio-
logía del MSP en el Hospital Maciel  Trabajaron en esta Unidad radiólo-
gos docentes de la Facultad como Gustavo Nuchowich, Ruben Alfonzo 
y Angélica Wozniak  Berois, durante 1978 y 1979, también cumplió fun-
ciones en el Departamento de Radiología del Hospital de Clínicas 

Durante el profesorado de Azambuja había cinco cargos de profesores 
adjuntos (grado 3), ocupados en distintos momentos por: Dante Romano 
(hasta que fue nombrado grado 4 en 1976), Andrés De Tenyi (1975-78), 
Manuel Nuchowich (1976-77), Daniel Pereyra (1976-82), Ruby Gonnet 
(1976-80), Eduardo Tiscornia (1977-83), Gustavo Nuchowich (1977-78) 
y Mario Sálice (1978-83) 

En 1974 habían 4 cargos de asistente (grado 2) en el Servicio de Radio-
diagnóstico del Hospital de Clínicas y a partir de 1976 fueron 5, ocuparon 
estos cargos: Mario Sálice (1974-80), Jorge Crosa (1975-80), Gustavo Nu-
chowich (1975-77), Eduardo Tiscornia (1974-78), Enrique Francia (1976-80), 
Julio Crisolito (1978-83), Ruben Alfonzo (1978-82), Rodolfo Bottero (1981-
87), Alicia Delgado (1981-87) y Walter Alba (1982-86) (78) 

También integraron el plantel docente en distintos momentos del 
período de Azambuja: Manuel González Maseda (profesor adjunto en 
el Instituto de Tisiología y Cátedra de Neumología) y Ricardo Parada 
(profesor adscripto honorario en las Clínicas Ginecotocológicas A y 
C) y los técnicos ya mencionados en el Instituto de Clínica Pediátrica 
y Hospital Maciel 

Concomitantemente, en el Departamento de Cirugía Cardíaca 
continuaron actuando los radiólogos Alberto Barcia, profesor agregado 
de la disciplina, y Jorge Boschi Pau, asistente y luego profesor adjunto  

En 1985 Azambuja fue designado Profesor Emérito de la Facultad 
de Medicina  Falleció el 31 de mayo de 2019 a los 98 años 
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 Azambuja forma parte del grupo de radiólogos uruguayos que 
han trascendido internacionalmente, junto a los profesores Pedro Bar-
cia, Leandro Zubiaurre y Alberto Barcia y los doctores Raúl y Félix 
Leborgne  Su actividad internacional radicó en la defensa de la neu-
rorradiología como especialidad y en la docencia de la misma a ni-
vel latinoamericano  Incluyó también la organización de congresos y 
eventos de la especialidad  En 1972, junto con varios de sus alumnos, 
fundó la Sociedad Latinoamericana de Neurorradiología, que durante 
varios años celebró reuniones bianuales coincidiendo con los Con-
gresos Latinoamericanos de Neurocirugía  En marzo de 1974 presidió 
el X Symposium Neuroradiologicum en Punta del Este, donde con-
currieron alrededor de 400 neurorradiólogos de todo el mundo  En 
1989 se fundó la Sociedad Ibero Latinoamericana de Neurorradiología 
(SILAN), que organizó reuniones anuales que sustituyeron las reunio-
nes de la alicaída Sociedad Latinoamericana de Neurorradiología  El 
X Congreso de SILAN tuvo lugar en Punta del Este en el año 2000 
y su presidente honorario fue NestorAzambuja  En 1998 se formó la 
Sociedad Uruguaya de Neurorradiología (SUNER), cuyo presidente 
honorario fue Néstor Azambuja  

Profesorado de Andrés De Tenyi (1983 a 1988)

Andrés Ladislao De Tenyi Ferdi-
nand (Fig  19) nació en Hungría en el 
año 1937  Siendo niño, sus padres emi-
graron a Uruguay, donde Andrés hizo 
sus estudios primarios secundarios y 
universitarios, recibiendo su título de 
médico el 16 de marzo de 1965, ya 
convertido en ciudadano legal urugua-
yo  Interesado por las ciencias neuro-
lógicas, siendo estudiante se integró al 
Instituto de Neurología dirigido por 
Román Arana, donde se orientó rápida-
mente hacia la neurorradiología, que ya 
había adquirido personalidad propia en 
manos de Néstor Azambuja  Rodeaban 
y colaboraban con Azambuja, que ya 
había adquirido prestigio internacional, 

Figura 19: Andrés de Tenyi (1937-2008)  
Neurorradiólogo, discípulo de Azam-
buja, pionero de los procedimientos in-
tervencionistas en neurorradiología del 
Uruguay  Profesor de Radiología de 1983 
a 1988  (AFDCIHC) 
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becarios extranjeros y una prometedora radióloga uruguaya, Lia Zeiter, 
convertida en su mano derecha  La precoz muerte de Zeiter hizo que 
De Tenyi pasara a ocupar su lugar como ayudante y colaborador del 
profesor Azambuja  Estimulado por su maestro, concurrió becado por 
un año al servicio del profesor Andreas Tänzer, en el Hospital Eppen-
dorf de Hamburgo, Alemania  De vuelta al Uruguay, en 1971 obtuvo 
su título de especialista en radiodiagnóstico y se volcó decididamente 
a la neurorradiología, En 1972 fue miembro fundador de la Sociedad 
Latinoamericana de Neurorradiología  A nivel universitario, en 1973 
fue designado asistente (grado 3) de la Sección Radiodiagnóstico del 
Departamento Clínico de Radiología y en 1978 profesor agregado (gra-
do 4) de Radiología  Desarrolló una intensa actividad asistencial en el 
Hospital Italiano y varias instituciones prestadoras de atención médica 
de Montevideo  En 1973 realizó la primera embolización a flujo libre 
de una malformación arteriovenosa en Uruguay, iniciando las técnicas 
de intervencionismo endovascular  Perfeccionó la metodología inter-
vencionista en sucesivas estadías en Francia con los destacados espe-
cialistas en la materia René Djindjian, Luc Picard y Jacques Moret  En 
años posteriores introdujo en el país la tomografía computada (1979) y 
la resonancia magnética (1993) en el ámbito privado 

Durante su actuación como profesor agregado mientras Azambuja 
fue profesor, De Tenyi fue uno de los más firmes sostenedores del Ser-
vicio por su dedicación y disciplina de trabajo  

Luego de la renuncia de su maestro Azambuja a la cátedra de Radiolo-
gía, fue elegido Andrés De Tenyi como nuevo profesor, luego de un breve 
interinato (marzo a julio de 1983) del Prof  Agdo  Dante Romano  De Ten-
yi ejerció el cargo desde julio de 1983 hasta abril de 1988  

En esos años la ultrasonografía había logrado encontrar un lugar 
en el diagnóstico por imágenes, tanto en Montevideo como en el in-
terior del país  Es de interés señalar la forma en que se comenzó a 
utilizar la ecografía como técnica diagnóstica en el Departamento de 
Radiología  El primer ecógrafo del Hospital de Clínicas fue ingresado 
por el profesor Roberto Caldeyro Barcia en 1978 para el Centro Latino 
Americano de Perinatología (CLAP) en el piso 16  En junio, octubre 
y noviembre de 1979 el CLAP organizó cursos con la introducción a 
la ecografía que fueron motivo de atracción para numerosos médicos 
inquietos de varias especialidades, que concurrieron para enterarse de 
la técnica y aprender su manejo  Entre ellos, una joven médica recibida 
en enero de 1979, la Dra  Martha De Soto (Fig  20)  Ella se entusiasmó 
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con las posibilidades de la técnica y 
permaneció cuatro años trabajando 
en ecografía en el CLAP  Al mismo 
tiempo decidió inscribirse para el 
post-grado de radiología y mientras 
lo hacía comenzó a llevar algunos 
pacientes del Departamento de Ra-
diología al piso 16 del hospital para 
practicarles ecografías  Ella misma, en 
forma artesanal, hacía los informes, a 
los que inicialmente no se prestaba 
mucha atención por los radiólogos  
En 1985, mediante un convenio con 
el gobierno japonés, a través de la Ja-
pan International Cooperation Agen-
cy, el Hospital de Clínicas adquirió 
dos equipos de ultrasonografía marca 
Toshiba y un equipo telecomandado 
de radiología general para estudios digestivos y urinarios bajo radios-
copía, destinados al Departamento Clínico de Radiología (Fig  21)  
Como no había personal preparado en la cátedra para la utilización de 

los ecógrafos, la Dra  De Soto, que estaba culminando el post-grado, 
ofreció su colaboración, ya que eran aparatos idénticos a los que ella 

Figura 20: Dra  María Martha De Soto  
Mientras cursaba el post-grado de Radio-
logía, introdujo la ecografía en la cátedra, 
luego de haber aprendido la técnica en el 
CLAP  (AFDCIHC)  

Figura 21: Entrega del equipo de ecografía donado por la eambajada de Japón al Dpto  de Radio-
logía del Hospital de Clínicas  De izquierda a derecha: Embajadora de Japón, profesor Andrés De 
Tenyi, decano Pablo Carlevaro, Dra  Martha De Soto  (Gentileza Dra  De Soto) 
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manipulaba en el CLAP  El profesor De Tenyi aceptó la colaboración 
y así se introdujo la ecografía a la cátedra en 1986  Poco después, tam-
bién invitado por De Tenyi para actuar en forma honoraria, se agregó 
otro alumno de post-grado, el Dr  Jorge Horvath, que había aprendido 
la técnica trabajando con Ricardo Parada17 en el Centro Hospitalario 
Pereira Rossell  En forma sucesiva se fueron incorporando las doctoras 
Sonia Caputi, Alicia Stratta e Ivonne Martínez, con el apoyo del Prof  
Agdo  Dante Romano  Posteriormente el Hospital adquirió un nuevo 
equipo de ultrasonido, marca Siemens, y la cátedra organizó un curso 
de Ultrasonografía al que fueron invitados los Dres  Ricardo Corona 
y Roberto Villavicencio de Argentina  La “Sección Ecografía” se había 
constituído en la cátedra, pero sin cargos rentados 

El convenio con Japón incluía además becas para formación en ultra-
sonografía y en otras técnicas imagenológicas en Japón  El nombramien-
to de los becarios quedó a cargo de las cátedras involucradas  Entre los 
becarios que fueron a entrenarse a Japón estaba Martha De Soto, que es-
tuvo en Japón en enero y febrero de 1987 (Fig  22)  Al retornar de la beca 
fue convocada para trabajar en ecografía fuera del Hospital de Clínicas en 

17  El Dr  Ricardo Parada Bellomo fue el primer radiólogo en adquirir e ingresar un ecógrafo a Mon-
tevideo  Lo instaló en su consultorio y hacía estudios para las instituciones públicas, mutuales y 
privadas, incluyendo las del interior, al mismo tiempo que hacìa docencia 

Figura 22: Martha De Soto durante su estadía en Japón entrenándose en ecografía (Gentileza Dra  
De Soto) 
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forma creciente, por lo que, a pesar de haber aprobado la totalidad de los 
cursos, nunca dio la prueba final que exigía la Escuela de Graduados para 
obtener el título de radióloga  Otros becarios radiólogos fueron Alberto 
Carbó, Jorge Zubiaurre, Alicia Delgado e Ivonne Martínez  

Durante el período como profesor de De Tenyi se adquirió un 
equipo de Tomografía Computada (TC) marca Elscint modelo Exel 
2002  El acondicionamiento del local fue posible por la colaboración 
de un paciente del entonces profesor de neurocirugía Dr  Pedro Bene-
dek, amigo de De Tenyi  Este paciente, que realizó una muy impor-
tante donación, eligió permanecer en el anonimato  El tomógrafo fue 
inaugurado años más tarde, en 1988, cuando De Tenyi ya había cesado  
Durante ese mismo período se concretó la instalación de un angiógra-
fo convencional biplano y un ecógrafo  También se adquirieron dos 
equipos Dinan18 para estudios digestivos en la Argentina  De esta for-
ma se mejoró el equipamiento del servicio radiológico del Hospital  

 Al restablecerse la democracia en el país, la Universidad puso en 
evidencia que las designaciones durante la dictadura habían incurrido 
en discriminaciones políticas y eliminaciones injustas  Con tal moti-
vo se resolvió considerar provisionales todos los nombramientos de 
profesores efectuados y llamar nuevamente a aspirantes, incluyendo 
a aquellos que no habían sido permitidos inscribirse en su momento  
La designación de De Tenyi de 1983 cayó en esta categoría, ya que 
Eduardo Curuchet no había sido autorizado a inscribirse en el llamado 
a profesor director del Departamento Clínico de Radiología  Realiza-
do el nuevo concurso, en 1988, y anotados Curuchet y De Tenyi fue 
seleccionado Curuchet  De Tenyi también se presentó al llamado de 
profesor agregado demostrando su interés en permanecer en la cátedra  
Su nombramiento fue demorado ya que su persona había sido despres-
tigiada en las gremiales de los órdenes docente y estudiantil con cargos 
que se le atribuyeron en forma injusta  Estos cargos fueron desmenti-
dos y aclarados y finalmente fue nombrado profesor agregado, cargo 
que ejerció hasta marzo de 1998, fecha en que renunció a la reelección 

Actuaron como profesores agregados durante el profesorado de 
Andrés De Tenyi los Dres  Dante Romano, Rafael Vanrell (en el Dpto  
Clínico de Radiología del Hospital de Clínicas) y Rosa Badanian (en 
Radiología Infantil), todos los cuales habían sido designados en perío-
18 Rayos X Dinan S A  es una empresa argentina, situada en la Ciudad de Buenos Aires, que inicio sus 

actividades en el año 1971, dedicándose a la fabricación y desarrollo de equipos de Rayos X con tec-
nología propia  Esta empresa durante muchos años fue la proveedora de instalaciones radiológicas a 
una gran cantidad de instituciones uruguayas de Montevideo y del interior, públicas y privadas   
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dos anteriores, y a partir de noviembre de 1983, Eduardo Tiscornia, 
designado por concurso de méritos  

De Tenyi contó con 4 cargos de profesor adjunto (grado 3), des-
empeñados por: Eduardo Tiscornia hasta que fue nombrado grado 4, 
Ruben Alfonzo y Julio Crisolito (1983-88), Alicia Delgado (1985-88) y 
Rodolfo Bottero (1986-88) (79) 

En este período se contó con cinco cargos de asistente (grado 2), 
que a partir de 1988 pasaron a ser seis  Ya estaban en desempeño: Julio 
Crisolito y Ruben Alfonzo (hasta noviembre de 1983), Alicia Delgado, 
Rodolfo Bottero (1981-86) y Walter Alba (1982-86)  Fueron nombra-
dos en este período: Jorge Zubiaurre (1984-87), Angélica Wozniak res-
tituída al cargo de asistente de Fisiología y con pase en comisión para 
desempeñar su cargo en Radiología (1985-88), Ivonne Martínez, Lilián 
Acosta y Sonia Caputi (a partir de 1987) y Edith Warren (a partir de 
1988) (80)  

En el Instituto de Neumología en el Hospital Saint Bois se desempeñó 
como asistente de Radiología Wilma Lavecchia y posteriormente ascendió 
a profesora adjunta de Radiología en el mismo lugar  En el Instituto de Pe-
diatría en el Centro Hospitalario Pereira Rossell Miguel Estevan, técnico ra-
diólogo desde 1973, médico desde 1980 y radiólogo titulado desde 1984, se 
desempeñó como asistente de Radiología Pediátrica de 1975 a 1984, como 
profesor adjunto de Radiología Pediátrica de 1996 a 2004 y como profesor 
agregado de Radiología Pediátrica de 2007 a 2016  

De Tenyi desarrolló su labor como docente y como jefe de Servicio 
con responsabilidad, dedicación y eficiencia  Con la sencilla medida de 
trasladar los ateneos a la hora 8, logró una mayor participación y dedi-
cación del personal docente  Jerarquizó las funciones del personal de 
enfermería, administrativo y de servicio, con quienes tuvo una reunión 
inmediatamente después de asumir su cargo de profesor  En esa reu-
nión realzó y jerarquizó las funciones de cada uno de los integrantes, 
asegurando que para que el producto final fuera de buena calidad todos 
ellos debían cumplir con sus funciones  Con su trato sincero y afable, 
y estando siempre presente, supo establecer una excelente relación con 
el personal técnico, administrativo y de servicio, muestra de ello son las 
numerosas reuniones sociales realizadas durante su gestión, las que sol-
ventaba con generosidad (Figs  23 y 24) 

Fueron estos años, los que siguieron a la recuperación de la de-
mocracia, sumamente ricos en experiencias y eventos a nivel de la 
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Radiología nacional  Renació la antigua Sociedad de Radiología del 
Uruguay, abarcando solo la Radiología Diagnóstica, con el nombre 
de Sociedad de Radiología e Imagenología del Uruguay  Su primer 
presidente fue José Honorio Leborgne  Desde su refundación hasta el 
presente la Cátedra y la Sociedad de Radiología trabajaron en estrecho 
contacto compartiendo la organización de diversas actividades acadé-
micas  En el año 1986 se organizó el primer Congreso Uruguayo de 
Radiología, celebrado en Punta del Este  
Todos estos acontecimientos contaron 
con el apoyo directo de la cátedra de 
Radiología y de su profesor 

En lo personal se dedicó casi en 
exclusividad a la neurorradiología en 
todas sus expresiones (radiología, tomo-
grafía computada, resonancia magnéti-
ca, ultrasonografía y terapia endovascu-
lar) con singular habilidad y eficiencia  
Fue incansable en su tarea de almacenar 
imágenes de todos los casos interesan-
tes que estudiaba: en los comienzos 
mediante los procedimientos clásicos, 

Figura 23: Fiesta de despedida del año 1983 en el Departamento de Radiología del Hospital de 
Clínicas en el año 1983  (AFDCIHC)  

Figura 24: En diciembre de 1983, profe-
sor De Tenyi y profesora agregada Alicia 
Delgado  (AFDCIHC)  
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hoy en desuso, como la neumoencefalografía y la ventrículografía, más 
adelante con la angiografía y los métodos diagnósticos más moder-
nos: la ultrasonografía transfontanelar, la tomografía computada y la 
resonancia magnética  Llegó a tener un riquísimo archivo de imágenes 
que presentaba en cursos, congresos, presentaciones didácticas y otros 
eventos científicos 

A lo largo de toda su carrera mantuvo una muy estrecha vincula-
ción con el Instituto de Neurología y sus integrantes, tanto en lo profe-
sional como en lo afectivo, que se prolongó hasta el fin de su vida  Este 
vínculo persistió tanto durante su período de profesor titular como 
después de haber cesado en el cargo  Falleció el 7 de mayo de 2008  

Profesorado de Eduardo Curuchet (1988 a 1991)

Eduardo Horacio Curuchet Curu-
chet (Fig  25) nació el 6 de julio de 1926 
en el departamento de Colonia  Duran-
te su pasaje por la Facultad de Medici-
na como estudiante y como practicante 
interno tuvo como maestros a los pro-
fesores Pablo Purriel, Pedro Larghero y 
Juan J  Crottogini, lo que le aportó una 
excelente base clínica de gran utilidad 
para su futuro como radiólogo  Inclina-
do en primera instancia a hacer cirugía, 
fue Zubiaurre quien lo convenció de 
emprender la práctica radiológica  Se 
graduó como médico el 31 de marzo de 
1959 y obtuvo su título de especialista 
en Radiodiagnóstico en 1966  Ingresó a 
la carrera docente de Radiología tanto 
en la Facultad de Odontología, donde 
alcanzó el cargo titular de profesor de 
Radiología, como en la de Medicina  En esta Facultad se inició como 
adjunto de Sección Radiodiagnóstico del Departamento Clínico de 
Radiología, por concurso de oposición y méritos, en 1961, llegando a 
ser profesor agregado en 1975, cargo que no pudo desempeñar al ser 
destituido por la dictadura en 1977, luego de un “aplazamiento tempo-

Figura 25: Eduardo Curuchet (1926-
1992) Hizo aportes en radiología 
vascular y linfática  Las autoridades 
interventoras le impidieron presentar-
se a la cátedra en 1982  Restituidas las 
autoridades legítimas de la Facultad, 
fue nombrado profesor titular en 1988  
(AFDCIHC) 
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rario” de su toma de posesión  Restablecida la democracia volvió a su 
cargo de profesor agregado y en 1988 fue nombrado profesor titular 19

Durante el período que Zubiaurre dirigió la cátedra, Curuchet in-
trodujo en nuestro medio técnicas nuevas para el estudio de las circu-
laciones venosa y linfática  En 1959 introdujo la técnica de Greitz para 
estudios flebográficos, publicando trabajos basados en más de 1000 
pacientes estudiados con esta técnica  En 1961 comenzó a aplicar la 
técnica de Kinmonth para linfangioadenografías  Escribió un capítulo 
en el libro Atlas of lymphography de Manuel Viamonte y A  Ruttiman 
(81)  Realizó importantes aportes a la radiología de las urgencias abdo-
minales, publicando varios artículos sobre el tema  Estudió la inconti-
nencia urinaria, la funcionalidad normal y patológica de la articulación 
témporo-maxilar y de la deglución en niños con disgnasias, utilizando 
la radiocinematografía  

Poco tiempo después de asumir el profesor Curuchet, en julio de 
1988, se inauguró el tomógrafo en el Departamento de Radiología del 
Hospital de Clínicas, 9 años más tarde que los adquiridos por empresas 
privadas y varios años luego de su compra  La adquisición del tomó-
grafo hizo posible que el uso de esta importante arma diagnóstica, que 
hasta ese momento estaba en manos privadas, pudiera ser enseñado 
a nivel universitario: a los médicos en la Escuela de Graduados, a los 
técnicos en la Escuela de Tecnología Médica  Hasta ese momento, el 
curso de post-grado duraba 3 años divididos en 6 semestres que in-
cluían 7 seccionales: Tórax, Digestivo, Aparato génito-urinario, Vas-
cular, Ósteo-articular, Neurorradiología, y Ecografìa  Con Curuchet se 
agregó Tomografía computada a Neurorradiología y la duracción de 
cada seccional pasó a ser de 4 meses  Y para contemplar las urgencias, 
se comenzó a hacer guardias de tomografía computada y ecografía 

Curuchet fue un gran entusiasta de su trabajo, entusiasmo que 
contagiaba a sus colaboradores y alumnos  Cuando fue nombrado 
profesor del departamento de Radiodiagnóstico extendió el horario 
de atención de pacientes de policlínica  Hasta ese momento el servicio 
funcionaba solo por la mañana  Este horario era particularmente in-
suficiente para realizar los estudios de TC, cuyas indicaciones crecían 
en forma sostenida  Junto con los profesores agregados elaboraron un 
plan para la atención en policlínicas de 8 a 20 horas  En principio el 
plan se aplicó para tomografía computada y ecografía, luego se exten-

19  Parte de la información aquí analizada fue aportada por el Dr  Julio Crisolito, que fuera sucesiva-
mente discípulo, amigo y socio de Curuchet 
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dió a otras áreas  Para la realización del plan obtuvo la creación de nue-
vos cargos de grado II y extensión horaria para los docentes de grados 
2 y 3 que optaran por ella 

Fue el impulsor para la confección del manual de protocolos para es-
tudios de TC, en la que participaron numerosos docentes de la cátedra  El 
manual fue publicado más adelante, durante el profesorado de Tiscornia 

Siempre manifestó su preocupación por la educación continua de 
los radiólogos del interior e impulsó a la Sociedad de Radiología para 
la realización de “Jornadas de Radiología” en distintos lugares del in-
terior de la República  Su asistencia personal a todas las Jornadas del 
interior fue un factor decisivo para que casi todo el equipo docente 
asistiera a las mismas  Esto aseguraba al mismo tiempo una muy nutri-
da asistencia de los radiólogos radicados en el Interior de la República, 
que hicieron muy valiosos aportes  Curuchet tenía un carácter muy 
jovial, durante los encuentros del interior fomentó la camaradería, asis-
tiendo a todos los eventos sociales 

También durante su profesorado se editó la primera Revista de Ima-
genología del Uruguay, siendo editores responsables los doctores Dante 
Romano y Eduardo Tiscornia, pofesores agregados de la cátedra  Tam-
bién en la revista se sintió el impulso unificador de Curuchet  

Durante su gestión como profesor se inauguró en 1990 el angió-
grafo digital del Departamento de Radiodiagnóstico del Hospital de 
Clínicas, que permitió aumentar significativamente el número de pro-
cedimientos, tanto diagnósticos como intervencionistas  El interven-
cionismo estuvo liderado por De Tenyi en el sistema nervioso y por 
Tiscornia en la vía biliar 

Fueron profesores agregados en su período Rafael Vanrell y Dante 
Romano, que ocupaban los cargos desde muchos años atrás (Fig  26), 
Eduardo Tiscornia, designado en el período anterior, Andrés De Tenyi, 
desplazado de su cargo de grado 5 en abril de 1988, y Mario Salice, 
designado en agosto de 1989  

Durante su gestión se contó con 4 cargos de profesores adjuntos 
(grado 3) desempeñados por Jorge Crosa, Jorge Zubiaurre y Ruben Al-
fonso (1988-91) y Angélica Wozniak (1988-93) (82)  

Los cargos de asistente (grado 2) fueron seis a partir de 1988  Ya 
estaban en desempeño: Ivonne Martinez y Sonia Caputi (1987-93), Li-
lián Acosta (1987-90), y Alberto Carbó (1983-89)  Fueron incorporados 
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Nelson Di Trápani (1988-93), Ema Rodriguez Risso (1988-92) y Daniel 
Macchi (1990-93) (83)  

También durante su mandato se crearon los cargos de residente 
de radiología, a los que se accedía por concurso  El primer año se 
concursó un cargo y en 1989 ingresó la primera residente de Radiolo-
gía, Alicia Stratta, al Hospital de Clínicas  Al año siguiente lo hicieron 
cuatro residentes: Carlos Brignoni al Hospital de Clínicas y Antonio 
Marsiglia, María Antiga y Raúl Louzan a hospitales de ASSE  Luego 
fueron aumentando el número de cargos distribuidos entre el Hospital 
de Clínicas, los hospitales de ASSE y algunas instituciones privadas, 
como se verá más abajo  

Curuchet cesó en el cargo en julio de 1991 al llegar a la edad límite 
de 65 años  Falleció el 3 de noviembre de 1992 tras una larga lucha de 
14 años contra la enfermedad de Hodgkin 

Figura 26: Curuchet con 2 de sus profesores agregados Dante Romano y Rafael Vanrell (de pie) junto 
a Jaime Grunberg (izquierda) en el Encuentro de Radiología Maxilo Facial en 1986  (AFDCIHC) 
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Ingresos de Residentes de Radiología hasta 2010
AÑO Hospital de Clínicas ASSE CASMU
1989 Alicia Stratta 
1990 Carlos Brignoni  Antonio Marsiglia
  María Antiga
  Raúl Louzan
1991 Washington Pérez Eduardo Bolani
  Guillermo Tarabbia
199 Patricia López Alicia Silva
1993 Bolívar Escudero Carlos Bertoni
  Marcello Menafra
  Fernando Ameijenda
1994 Cono Santi Marcelo Langleib
 Adriana Fernández Torres
1995 María Noel Parodi Beatriz Galán
 Magela Maggiolini
 Ana María Fagúndez
1996 Gisel Rosano Ana Torres Cortada
  Luis Peña de Olivera
1997 Nora Macadar César Castillo
   Ofelia Marabotto
  Corina Bianco
1998 Laura Casella Karina Álvarez Goya
  Claudia Izzi Sellanes
  Rossana Montuori
  Claudia Contreras
1999 Patricia Martínez María Cristina Balbiani
  Norma Jannette Montero
  Anabel Lizardi
2000 Gabriela Silva Cecilia Purcallas
  Liliana Servente Andrés García Bayce
  Juan José Bergamín
2001  Verónica Gigirey  Karina Romero
 Elena Santarcieri Soledad Milans
  Ana Karina Oliari
2002 Natalia López Marcela Correa
  Raquel Morales
  Ana Laura Barragán
  Mariano Pereyra
  Lucía Gamio
2003 Alejandra Inderkum Ana Laura Tourreilles
  María Viera
  Rosana Barboza
  Gabriela Méndez 
  Víctor Raymondo
2004 Eduardo Corchs Nicolás Sgarbi
  Rosana Deus
  Bibiana Pinna
2005* Osmar Telis
2006 María Noel Bequio Diego Sureda
 Adriana Fernández Mariana O’Neil
 Viviana Braggio Oscar Schwartzmann
2007 Javier Noble Mercedes Lapitz Alejandro Crisci
  Valeria Gerla María Gabriela Littera
  Mariana Malet Alejandra Ferreira
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AÑO Hospital de Clínicas ASSE CASMU
2008 Florencia Birriel Agustín Arruti
  Patricia Moreira Sofía Barranco
  Martín Rodríguez María Laura Ruiz
2009 Ma. Magdalena Martínez Pablo Pedetti Soledad Rosas
  Verónica Tessman Verónica Etchegoimberry
  Alonzo Rodríguez  Jaime García
  Ximena González
  Marie Poumairac
  Federico Fiorella
  Sebastián Pereyra (en comisión H. Clínicas)
  Emilio Turcatti (en comisión H. Clínicas) 
2010 Marcos Ramos Cinthya Pereyra
 Carolina Lizardi Ximena Cladera
 Silvia de Oliveira María Laura Molina
  Themis Trigo

*En las actas del Ministerio de Salud Pública no figuran los residentes de ASSE para el año 2005.

En el año 2009 se agregaron un residente en Tacuarembó y otro 
en Rivera, en 2010 uno en Paysandú y en los años siguientes varió mu-
cho la cantidad anual de residentes de Imagenología: en 2012 hubo un 
pico de 21 residentes, 12 en 2013, 8 en 2014 y 11 en 2015  También se 
aceptaron residentes en Fray Bentos, CASMU, Asociación Española y 
en Unidades Docentes Asociadas clínicas  El Programa de Residencias, 
enormemente beneficioso para la formación de post-grado, y su relación 
con los alumnos de post-grado no residentes, han merecido el siguiente 
comentario del profesor Luis Dibarboure, catedrático desde 2012: 

“Como se ve, a inicios de los 90 el Programa de Residencias ofrecía muy 
pocos cargos, que fue aumentando a lo largo de los años, con un pico en el 
2012.En esos años, entraban muchos más postgrados que residentes, con un 
número de postgrados entre 15 y 20 por años, con alta deserción.

La limitación en el cupo de ingreso de los Postgrados empezó aproxi-
madamente en 1995. Entre el 2003 y el 2005 el concurso de Residencias se 
sumó al de Postgrado, dando una pueba común que ordena a los aspirantes.

El número se mantiene en un promedio de 10 cargos de residentes y dos 
en régimen de postgrado común por año. A eso se suma uno o dos postgrados 
extranjeros por año (son básicamente venezolanos, chilenos, colombianos y 
ecuatorianos).

Lamentablemente el número de Residentes no es fijo, sino que depende 
del número de instituciones financiadoras, que puede oscilar. Básicamente 
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son ASSE, Facultad de Medicina a través del Hospital de Clínicas, Asocia-
ción Española, CASMU y recientemente AMECOM de Maldonado.

La residencia hasta ahora está financiada por 3 años, por lo que el último 
año se realizaba en régimen de postgrado común. A partir del 2020 todos los 
cargos deben estar financiados por los 4 años”.

Profesorado de Eduardo Tiscornia (1991 a 2003)

Eduardo Tiscornia Vitacca (Fig  27) 
nació el 24 de octubre de 1944 en Mon-
tevideo  Su padre fue Rodolfo Tiscornia, 
destacado radiólogo y gremialista com-
pañero y amigo de Leandro Zubiaurre  
Eduardo ingresó a Facultad en 1964 y 
se graduó como médico en 1973 ingre-
sando al postgrado de Radiodiagnóstico 
ese mismo año  Desde niño adoptó la 
inclinación por la radiología que había 
evidenciado su padre 

Se formó en Montevideo en el De-
partamento de Radiología  Eduardo Cu-
ruchet y Héctor Pollero fueron sus maes-
tros de radiología vascular  Más tarde, con 
el Dr  Mario Sálice, iniciaron la técnica 
de la angioplastia y de intervencionismo 
en la vía biliar  Completó su formación 
en esa disciplina en el Jackson Memorial Hospital de Miami  A partir 
de 1980 y hasta su retiro se dedicó en exclusividad al intervencionismo  

Ingresó a la carrera docente en 1974 como asistente (grado 2) de Ra-
diología, siendo profesor Leandro Zubiaurre  Fue profesor adjunto de 1977 
a 1983 y en noviembre de 1983 fue designado profesor agregado durante 
el profesorado de Curuchet  Luego del retiro de éste, se hizo el llamado a 
profesor titular  Fue designado el único inscripto, Eduardo Tiscornia, quien 
pasó a ocupar en titularidad el cargo de profesor y director del Departamen-
to Clínico de Radiología a los 46 años, en julio de 1991 20

20  Los datos referidos a la persona y la actuación del Dr  Eduardo Tiscornia fueron en parte aportados 
por él en entrevistas realizadas en 2010  

Figura 27: Eduardo Tiscornia (1944)  
Radiólogo intervencionista, el profesor 
más joven que tuvo la cátedra de Ra-
diología hasta ese momento  Profesor 
titular de 1991 a 2003  (AFDCIHC) 
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Durante su prolongado profesorado vivió períodos críticos del Hos-
pital de Clínicas que dificultaron la marcha de los servicios cuya eficien-
cia dependía de un adecuado mantenimiento y una continua inversión 
en tecnología  Tecnología que, por otra parte, tenía un avasallante cre-
cimiento y costos crecientes  El Dpto  Clínico de Radiología sufrió esas 
dificultades mucho más que otros servicios, y Tiscornia debió enfrentar-
las  Logró que sus esfuerzos dieran frutos en el recambio del tomógrafo 
por un equipo helicoidal en 1993 (Fig  28) y en la incorporación de la 
técnica Doppler Color; pero no logró superar los inconvenientes de la 
falta de placas o de la tardanza en la reparación de los desperfectos de 
los equipos, que a veces significaban meses de detención de los mismos 

Durante la dictadura e intervención de las dependencias de la Uni-
versidad se produjo una fuerte caída de las remuneraciones del perso-
nal, con gran desfasaje entre las remuneraciones de la actividad privada 
y las del Hospital de Clínicas  Esta situación era particularmente crítica 
en el personal docente y técnico  En los primeros años de democracia 
se comenzó a mejorar esta situación, pero a los pocos años el proceso 
de recuperación estaba estancado  Esto determinó que docentes y téc-
nicos se volcaran al multiempleo en detrimento del cumplimiento de 
sus funciones en sus cargos del Hospital de Clínicas  La multiplicación 
de los equipos imagenológicos en los centros asistenciales privados, 

Figura 28: Tomógrafo helicoidal inaugurado en el departamento Clínico de Radiología en 1993  
(AFDCIHC) 
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demandando técnicos e imagenólogos entrenados, también favoreció 
la fuga de éstos a la actividad privada, a veces antes de haber culmina-
do su preparación, otras veces abandonando sus tareas docentes 

Las dificultades para prestar asistencia con el equipamiento dis-
ponible y las bajas remuneraciones llevaron a frecuentes renuncias de 
docentes y técnicos, agravando la situación del Servicio  Finalmente, 
abrumado por los problemas y la lentitud de las soluciones, optó por 
renunciar al cargo en 2003 

Organizó, en medio de ese clima adverso, múltiples actividades 
académicas  En 1992 obtuvo la integración de la Radiología Pediátrica 
al curso de postgrado y en 2002 de la Imagenología mamaria  Durante 
su gestión, en 1992 se publicó el manual de protocolos para estudios 
de TC, en la que participaron numerosos docentes de la cátedra 

Dirigió reuniones de revista de revistas, con asistencia obligatoria 
para los estudiantes de postgrado y optativa para el personal docente 
de la cátedra  Se eximía de esta asistencia a los residentes que cumplían 
su horario con guardias  Al inicio fueron los días sábados, luego fueron 
cambiados para otro día de la semana debido a las inasistencias repe-
tidas  Se designaba a 2 o 3 estudiantes y ellos elegían los artículos que 
debían resumir y comentar de las publicaciones actuales existentes en 
la biblioteca del Departamento  En las pruebas escritas de las diferentes 
seccionales incluía preguntas de los artículos vistos en estas reuniones  

Fue muy estricto con la concurrencia a los ateneos generalees y a 
los de especialidades, pasando lista a docentes y alumnos  La concu-
rrencia fue tan numerosa que obligó a trasladar los ateneos al Salón 
Surraco de la planta baja del Hospital 

En conjunto con la Sociedad de Radiología e Imagenología del 
Uruguay (SRIU) organizó cursos de perfeccionamiento, anuales, desde 
1996 hasta el año 2002  En estos cursos participaban docentes de la 
cátedra, docentes de otras cátedras de la Facultad, radiólogos naciona-
les idóneos en temas de distintas áreas de la Radiología (en general ex 
docentes de la cátedra) e invitados extranjeros de prestigio, entre ellos 
el Dr  Rogelio Moncada, radicado en USA y el Dr  Mariano Gimenez 
de Buenos Aires que hacían talleres participativos con riquísimas co-
lecciones de casos con gran interés didáctico  

Tiscornia inauguró una estrecha colaboración con docentes del 
Hospital Italiano de Buenos Aires: Osvaldo Velán, Gustavo Saubidet, 



— 128 —

Ricardo Corona y otros, quienes 
además de participar en los cursos 
recibían a residentes uruguayos 
para realizar pasantías en el Hos-
pital Italiano de Buenos Aires 

A partir de 1991 se realizaron 
numerosas actividades académi-
cas organizadas conjuntamente 
con la Sociedad de Radiología (ver 
Capítulo 10) Todas las actividades 
académicas de la SRIU contaron 
con el auspicio de la cátedra 

Desde la época del profesor 
Curuchet se hacían colectas entre los docentes para la adquisición de 
libros, a lo que se sumaron diversas donaciones  Durante el profesora-
do de Tiscornia se inauguró la Biblioteca de Imagenología  La Sociedad 
de Radiología se encargó de los costos de instalación (Computadora, 
fotocopiadora, línea telefónica) y de la remuneración de la biblioteca-
ria y la inscripción a las imprescindibles publicaciones periódicas ne-
cesarias para la actualización y educación médica continua  La Biblio-
teca significó lugar de reunión de estudio y planificación de trabajos 
científicos  La bibliotecaria, licenciada Mary Herrera (Fig  29) además 
de las tareas correspondientes a 
la administración y préstamo de 
libros ha realizado hasta hoy las 
búsquedas bibliográficas para el 
estudio de casos, ateneos y pu-
blicaciones, colaborando además 
en la confección de las referen-
cias bibliográficas de los trabajos 
científicos  Después que renunció 
Gladys Hernández como secreta-
ria de la Sociedad de Radiologìa, 
Mary pasó a ocupar el cargo has-
ta el presente  Otra funcionaria a 
la que la cátedra debe mucho por 
su eficiencia y dedicación es la 
actual secretaria Patricia Portela 
(Fig  30), que ingresó al hospital 

Figura 29: Mary Herrera  Bibliotecaria y luego 
secretaria de la SRIU  (AFDCIHC) 

Figura 30: Patricia Portela  Eficiente secretaria del 
Departamento Clínico de Imagenología durante 
30 años  (AFDCIHC) 
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en 1983 y que desde 1989 pasó a ser 
la secretaria del Departamento Clínico 
de Imagenología  Pasados los 30 años 
de labor, mantiene el mismo entusias-
mo juvenil por su trabajo y la misma 
alegría contagiosa que hizo de ella un 
pilar fundamental de la cátedra  

En  1996 se publicaron 2 boletines 
y al final del mismo año se comenzó 
con la segunda época de la Revista de 
Radiología e Imagenología del Uruguay 
(ver capítulo10)  

Fueron integrantes de la Cátedra 
en este período los siguientes radiólo-
gos: Como profesores agregados Rafael 
Vanrell (Fig  31) hasta su fallecimiento 
en 1998, Andrés De Tenyi hasta su re-
nuncia en 1998, Mario Salice (1989-93) 
(Fig  32), Angélica Wozniak (1993-94) 
(Fig  33), Julio Crisolito(1994-97) (Fig  

Figura 31: Dr  Rafael Vanrell, profesor agregado desde 
1979 hasta su fallecimiento en 1998  (AFDCIHC) 

Figura 32: Dr  Mario Salice, profesor agre-
gado de 1989 a 1993  (Gentileza Dr  Salice)  

Figura 33: Dra  Angélica Wozniak, pro-
fesora agregada de 1993 a 1994  (AFD-
CIHC) 
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34), Alberto Carbó (1999-2004) (Fig  35), Nel-
son Di Trápani (2000-03) (Fig  36) y Sonia Ca-
puti (2000-10) (Fig  37) (84)  Como profesores 
adjuntos Angélica Wozniak (1988-93), Alberto 
Carbó (1993-99), Nelson Di Trápani (1993-94), 
Sonia Caputi (1993-99), Alicia Silva (2000-08), 
Margarita García Fontes (2000-07), Daniel Mac-
chi (2001-05) y Luis Dibarboure (2001-04) (85) 

Como asistentes: ya estaban desde el profe-
sorado de Curuchet: Ema Rodríguez Risso (has-
ta 1992), Ivonne Martinez, Nelson Di Trapani 
y Daniel Macchi (hasta1993) y Sonia Caputi 
(hasta 1994)  Nombrados en este período: Ali-
cia Stratta (1992-95), Claudio García Morales y 
Raúl Louzan (1994-97), Patricia López, Sergio 
Rodríguez y Alicia Silva (1995-97), Rossana Pessano (1996-99), Marce-
lo Langleib y Luis Diabarboure (1998-2001), Carlos Bertoni (1998-99), 
Cono Santi (1999-2002), Jorge Boschi (1999-2005), María Noel Parodi 
(1999-2002), Francisco Leborgne (2000-03), Ana Cortada (2001-08), 
Claudia Contreras (2002-05), Lucía Kliche (2003), Liliana Servente 
(2003-08), Fernando Landó (2003) (86) 

Durante el profesorado de Tiscornia se incorporó al Servicio un 
mamógrafo  Para enseñar su manejo y aplicaciones se contrató a Jorge 
Horvath, como profesor adjunto (grado 3)  Horvath era colaborador 

Figura 34: Dr  Julio César Criso-
lito, profesor agregado de 1994 a 
1997  (AFDCIHC) 

Figura 35: Dr  Alberto Carbó, 
profesor agregado de 1999 a 
2004, actualmente radicado 
en EEUU  (AFDCIHC) 

Figura 36: Dr  Nelson Di Trá-
pani, profesor agregado de 
2000 a 2003  (AFDCIHC) 

Figura 37: Dra  Sonia Caputi, 
profesora agregada de 2010 a 
2016  (AFDCIHC) 
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de la cátedra dede que De Tenyi lo había designado docente en ecogra-
fía, honorario, años antes  Además de su experiencia en ecografía, es-
taba capacitado en mamografía, ya que se había formado junto a Raúl 
Leborgne en el Instituto de Radiología del Hospital Pereira Rossell  
Fue renovado en el cargo docente durante los años siguientes  La ma-
yoría de estudiantes de post-grado de esos años recibieron capacitación 
en diagnóstico de patología mamaria por ecografía y mamografía con 
Horvath en la Seccional de Mama de la Cátedra  

Profesorado de Nelson Di Trápani

Luego de la renuncia de Tiscornia, el Dr  
Nelson Di Trápani (Fig  38) fue designado 
profesor titular en agosto de 2003 luego de un 
breve interinato  Ejerció el cargo hasta agosto 
de 2010  Fue precisamente en este período que 
la cátedra sufrió uno de los mayores cambios 
de su historia: su transformación en Cátedra 
de Imagenología  Al mismo tiempo el Servicio 
pasó a ser Departamento Clínico de Imageno-
logía, el curso de postgrado pasó a ser curso de 
postgrado en Imagenología y el título otorgado 
por la Escuela de Graduados quedó definido 
como Especialista en Imagenología, aprobado 
por la Escuela de Graduados en setiembre de 
2003 y por el Consejo de la Facultad de Medi-
cina el 1 de octubre de 2003  Dice la resolución del Consejo:

“Esta especialidad, con cien años en el campo de la Radiología, ha aumen-
tado aun más su complejidad con el advenimiento: 1) de procedimientos ima-
genológicos que no usan radiaciones ionizantes (ejemplos: ecografía, resonancia 
magnética); 2) del desarrollo de la radiología intervencionista diagnóstica y te-
rapéutica (comprendiendo aquí a todos los procedimientos invasivos realizables 
con radiología con televisión, ecografía, tomografía computada y resonancia 
magnética). Este desarrollo de la imagenología ha reforzado la necesidad del 
especialista: Médico Imagenólogo”.

El concepto de Imagenología y del Médico Imagenólogo fue cla-
ramente explicitado por el profesor Dibarboure, sucesor de Di Trápani 
en la cátedra, cuando presentó su aspiración a la cátedra:

Figura 38: Dr  Nelson Di Trápani, 
profesor titular de Radiología de 
2003 a 2010  Actualizó el curso de 
postgrado y promovió el pasaje de 
la Radiología a la Imagenología 
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“Imagenología es la especialidad médica que se ocupa de la producción y 
análisis de las imágenes obtenidas a través de diversas tecnologías, compren-
diendo entonces el diagnóstico por imágenes y los procedimientos invasivos 
diagnósticos y terapéuticos guiados por la imagen. Si bien existen diferentes 
técnicas para obtener imágenes, solo es posible ser un médico imagenólogo si se 
tienen los conocimientos básicos de todas las modalidades de obtención de imá-
genes en todos los sectores del organismo. El médico Imagenólogo participa en:

a) Seleccionar el o los métodos de imagen más adecuados para llegar a 
un diagnóstico.

b) Realizar e interpretar los estudios imagenológicos, elaborando un in-
forme y proponiendo un diagnóstico de acuerdo a los datos clínicos 
disponibles.

c) Participar en la planificación terapéutica así como realizar los trata-
mientos intervencionistas guiados por imágenes.

d) Participar en la planificación y ejecución en las estrategias de scree-
ning.

e) Estudiar y efectuar tareas de planificación, administración y geren-
ciamiento de un Departamento de Imagenología.

El único centro habilitado para la formación de médicos imagenólogos en 
Uruguay es la Cátedra de Imagenología, cuyo objetivo es formar un Médico 
Imagenólogo general. Se entiende que la capacitación brindada es óptima para el 
estándar del momento que se desarrolla el 
curso, pero dado los permanentes avances 
de la Medicina como de la Imagenología 
en particular, los especialistas una vez 
graduados deberán mantenerse actuli-
zados en cuanto a nuevos conocimientos 
teóricos y el desarrollo de nuevas técnicas 
diagnósticas”.

El nuevo curso de postgrado 
aprobado tenía una duración de cua-
tro años y se exigía el título previo 
de doctor en medicina  El conteni-
do del curso agrega a temas ya abar-
cados hasta entonces por el curso de 
radiología (tórax, digestivo, vascular, 
génito-urinario, neurorradiología, 
ósteoarticular, tomografía computa-
da, ecografía, radiología pediátrica, 

Figura 39: Dr  Luis Dibarboure, profesor agre-
gado de 2004 a 2007 y profesor titular desde 
2012  (AFDCIHC) 
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imagenología mamaria) los siguientes: ecografía doppler y resonancia 
magnética  Se conformaron así varias secciones y los post-graduados 
pasaban por todas ellas en forma rotatoria 

Con la elección de Di Trápani como director, la cátedra quedó 
con un solo agregado: la Dra  Sonia Caputi, ya que Alberto Carbó se 
había radicado en forma definitiva en Estados Unidos  En los años 
siguientes, aparte de Caputi, que continuó en su cargo hasta el cese 
por edad en 2016, fueron profesores agregados Luis Dibarboure (Fig  
39) (2004-2007), Margarita 
García Fontes (Fig  40) (2007-
2014) y Alicia Stratta (Fig  41) 
(2009-2014) (87)  Di Trápani 
renunció al cargo en 2010, 
apenas dos meses después de 
la instalación de un nuevo to-
mógrafo (Fig  42) y faltando 
mucho para llegar a la edad 
de cese  Otra vez la cátedra 
quedó a cargo de un interino, 
esta vez la Dra  Sonia Caputi, 
la profesora agregada más an-
tigua, por casi dos años, hasta 

Figura 40: Dra  Margarita García Fontes, profeso-
ra agregada de 2007 a 2014  (AFDCIHC) 

Figura 41: Dra  Alicia Stratta, profesora agre-
gada de 2009 a 2014  (AFDCIHC) 

Figura 42: Nuevo tomógrafo instalado en 2010  (AF-
DCIHC) 
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que en abril de 2012 se designó el nuevo Grado 5 titular, el Dr  Luis 
Dibarboure  Sonia Caputi continuó como profesora agregada hasta el 
año 2016, en que cesó por llegar a la edad límite  Durante más de trein-
ta años había integrado la cátedra en forma continua, sin alejarse nun-
ca, recorriendo por concurso todo el escalafón docente, colaborando 
siempre con el hospital universitario, con la cátedra y con el director 
titular, y ocupando contra su voluntad la dirección interina cuando fue 
necesario, demostrando una ejemplar conducta universitaria  

Profesorado de Luis Dibarboure

El profesorado de Luis Dibarbou-
re (Fig  43) representa el presente de la 
cátedra y por lo tanto era nuestra inten-
ción que no ingresara a esta historia 

Sin embargo, nuestra inevitable 
intromisión en la cátedra en busca 
de datos históricos, nos produjo la 
enorme, agradable sorpresa de en-
contrarnos con una realidad trans-
formadora, pujante y reveladora de 
una conducción firme, segura y con 
visión de futuro  Hemos considera-
do que la revelación de ese presente 
constituye la base fundamental para 
un futuro y definitivo relato históri-
co de la especialidad y de su cátedra  
Nada mejor para describir ese presente, los cursos actuales, el moderno 
equipamiento adquirido y los planes futuros que el siguiente informe 
del profesor Dibarboure, hecho especialmente para este libro:

“1) Programa de postgrado.

En el 2012 presenté un nuevo Programa que fue aprobado en marzo 2015 
y es el vigente actualmente.

En el antiguo programa las seccionales se cursaban de corrido, 4, 6 u 8 
meses y luego no se veía más esa materia en el postgrado. Podía ocurrir que un 
postgrado cursara Neuroimagen recién en el último año, habiendo desperdicia-
do múltiples instancias y casos clínicos de posible aprendizaje durante toda su 
estadía en el postgrado. A la inversa, podría darse el caso de cursar Abdomen 

Figura 43: Luis Dibarboure, profesor de 
2012 al presente (2019)  Impulsó un nuevo 
programa de post-grado con aprendizaje por 
órganos y sistemas, con tutores  Actualizó el 
equipamiento del hospital universitario 
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por ejemplo, en el principio del curso, cuando aún no ha adquirido las destrezas 
básicas y luego no volver a cursarlo más.

Otro problema obvio era que la suma de la duración de todas las seccio-
nales duraba más que lo que el propio programa establecía como duración del 
curso, por lo que la estancia promedio era de 5,5 a 6 años. Por último, muchos 
postgrados no llegaban a obtener el título de especialista.

Se modificó el programa para incorporar el concepto de aprendizaje por ór-
ganos y sistemas (no por aparato generador de las imágenes). Esto es, no formar 
ecografistas, tomografistas o resonancistas. 

Nuestro concepto del desarrollo del postgrado en los 4 años, con evolución 
y adquisición de progresiva autonomía es el siguiente:

 Primer año: reconocimiento de las técnicas, indicaciones y contraindica-
ciones, uso de contrastes, consentimiento informado.

Segundo año: se aprende a elaborar un informe, supervisado.

Tercer año: elabora informes radiológicos, consulta a demanda.

Cuarto año: completa las rotaciones en el primer semestre; último semestre de 
profundización a elección del postgrado o en caso de aquellos de regular rendimiento, 
deben cursar donde entendamos conveniente. De este modo pretendemos incluir cierta 
flexibilidad en el Postgrado y además la idea de hacer valer la escolaridad.

El postgrado en el horario matutino rota cada dos meses, pasando las di-
versas seccionales. Repite la misma seccional el primero, segundo y tercero o 
cuarto año. Además complementa con policlínicas vespertinas y guardias, que 
le permiten incorporar e incrementar conocimientos y experiencia con los casos 
vividos cada año. Lo que se pretende es que el postgrado o residente no transite 
una única vez por una seccional durante 6 meses y luego no se dedique más a 
esa subespecialidad, para evitar pérdida de un real aprovechamiento de los ca-
sos vividos en los 4 años de duración del curso, especialmente si cursa la seccio-
nal al principio (cuando aún carece de conocimientos) o al final del postgrado.

Las seccionales básicas duran 6 meses, repartidas en bimestres anuales. 
Se eliminó la rotación de Resonancia Magnética, que quedó incorporada a las 
seccionales de cuerpo, mama, neuro, músculo esquelético (cuando cursa múscu-
loesquelético debe manejar Rx, ecografía, TC y RM, y así sucesivamente todas 
las seccionales). Se incorporó cardio a la seccional de tórax.

De este modo las seccionales son: Cardio-tórax; Mama; Músculoesqueléti-
co; Génito-Urinario, Vascular; Digestivo; Abdomen, Neuroimagen, Radiolo-
gía Pediátrica y Ecografía.
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Además se agregó un curso obligatorio de Radioprotección, curso presen-
cial con prueba final, dictado anualmente por la Unidad de Radioprotección de 
la Facultad de Medicina, Unidad que integramos. 

Los postgrados tienen una prueba anual en primero, segundo y tercer año, 
que son eliminatorias. Además deben presentar por lo menos un trabajo al fi-
nalizar los cursos anuales (obligatorio), realizar una monografía y finalmente 
deben rendir una prueba final.

Además realizamos dos ateneos semanales, uno por subespecialidad y 
otro de casos de interés clínico-imagenológico, presentados por los postgrados 
o Residentes. También se asisten a los ateneos semanales de Neurocirugía, de 
la Unidad de Hepatobiliar, de todas las Clínicas Quirúrgicas, Médicas, CTI, 
Oncología, etc.

El programa está formulado de tal manera que el 90% de los postgrados 
culminan el curso en los plazos establecidos, aunque persiste el déficit de los que 
culminan dando la prueba final.

2) Concepto de Tutor

Se incorporó la figura del Tutor, descrita en los reglamentos de la Escuela 
de Graduados pero no aplicada en el Departamento. Es un docente grado 3 o 
superior, que acompaña y hace el seguimiento del alumno. Es el que intermedia 
en caso de dificultades con el Postgrado. También orienta la monografía final.

3) Plantel Docente

El equipo está compuesto por 3 Profesores Agregados (grado 4): Liliana 
Servente (Fig. 44) que en 2015 relevó a García Fontes, renunciante en 2014; 
Marcelo Langleib (Fig. 45) sucedió a Caputi en 2017; Verónica Gigirey (Fig. 
46) asumió en 2018 tras la renuncia de Sgarbi (Fig. 47) que había sucedido a 
Stratta en 2016 (88).

5 Profesores Adjuntos (grado 3): Eduardo Corchs, Alonzo Rodríguez, Xi-
mena González, Alejandro Crisci, Soledad Milans.

10 Asistentes (grado 2): Germán Gutiérrez, Eloísa Bentancor, María del Car-
men Pérez, Joaquín García, Magdalena Pucurull, Nicolás Alves, Paula De Los 
Santos, Carlos Carnelli, Francis Bergeret, más un cargo vacante por ahora.

Desde mi ingreso hemos ido llenando las vacantes de los Profesores Agrega-
dos con orientación a las diversas subespecialidades. Es así que hoy hay grados 
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3 a cargo de las seccionales de Neuroimagen, Músculoesquelético, Mama, In-
tervencionismo, Vascular, etc. Ellos son los encargados de ordenar y coordinar 
las actividades en cada área.

Hemos promovido y desarrollado el área del intervencionismo no vascular 
y vascular, de gran expansión y con múltiples aplicaciones en diversos campos 
de la medicina.

Figura 44: Dra  Liliana Servente, profesora 
agregada desde 2015  (AFDCIHC) 

Figura 47: Dr  Nicolás Sgarbi, profesor agregado de 
2016 a 2018  (AFDCIHC) 

Figura 46: Dra  Verónica Gigirey, profeso-
ra agregada desde 2018 (AFDCIHC) 

Figura 45: Dr  Marcelo Langleib, profesor agregado 
desde 2017  (AFDCIHC) 
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4) No docentes

Licenciados y técnicos radiólogos, enfermeras y administrativos.

Al comienzo de nuestro ejercicio había gran carencia de técnicos. El tomó-
grafo hacía menos de la mitad del mes de guardia, quedando descubierto el resto 
de los horarios. Radiología general varios días al mes sin cobertura, que oca-
sionalmente se cubría mediante contratación de empresas privadas; resonancia 
magnética trabajaba 4 horas diarias de lunes a viernes.

Hemos realizado un trabajo progresivo de incorporación de técnicos jóve-
nes que han sido entrenados por propios técnicos comprometidos con el Servicio 
en tomografía computada y resonancia magnética. Poco a poco se han cubierto 
todas las horas, teniendo cobertura 100 % desde enero del 2015 hasta la fecha. 
Hemos podido incluso llevar adelante el programa de Stroke, que implica la 
realización inmediata de una TC de cráneo a los pacientes, con buena respuesta 
y compromiso de todo el personal.En resonancia magnética se cumple un hora-
rio de 8 a 20 de lunes a viernes y 6 horas los sábados.

5)Equipamiento

a) PACS (picture archiving and communication system). Entendemos 
fundamental esta herramienta. Desde el 2015 el Hospital cuenta con este siste-
ma de archivo y digitalización de imágenes Dado que los nuevos equipos gene-
ran centenas y a veces miles de imágenes por estudio, es imposible visualizar y 
archivar en placas. Se han sustituído los viejos negatoscopios por monitores y 
estaciones diagnósticas.A su vez se ha realizado un cableado de fibra óptica que 
permite visualizar los estudios en todos los pisos del Hospital, incluyendo CTI 
y Emergencia. Se ha reducido al mínimo el consumo de placas.

b) Sistema de agenda, registro de informe e historia electrónica. Los in-
formes no se hacen más en papel o en Word; quedan registrados en la Historia 
electrónica del paciente. Esto permite fácil revisión de informes previos, así como 
obtener otros datos relevantes para hacer un informe radiológico, como son datos 
de cirugías previas, endoscopías, natomía patológica, laboratorio clínico, etc.

c) Digitalización del servicio. A través de equipos de CR (Computed 
Radiology), se digitalizaron todas las imágenes de radiología general, que son 
volcadas al PACS y posteriormente visualizadas en las estaciones diagnósticas, 
que cuentan con monitores de calidad médica.

Esto permitió tirar abajo la vieja sala de revelados, que fue reacondicionada 
como sala de informes, con tres estaciones diagnósticas. Además permitió dejar de 
imprimir más películas radiográficas, tanto en radiología general como en TC y RM.



— 139 —

d) Radiología general. En el año 2015se adquirieron equipos nuevos de 
RX, para radiología general. Un equipo instalado en sala acondicionada a 
nuevo, colgante del techo, con mesa y bucky de pared para realizar Rx de Tórax, 
con cambiador y sala de espera.Otro equipo telecomandado con mesa basculan-
te, radioscopia e intensificador de imágenes, marca Siemens, lo que permitió 
reanudar una serie de procedimientos (digestivos y urinarios) que no se podían 
hacer desde la baja del equipo anterior, en el 2008. Además se acondicionó la 
sala, se hizo un baño y sala de espera.

Se acondicionó un viejo equipo de radiología y la sala, que también permi-
te hacer estudios convencionales.

e) Ecografía: la situación en ecografía era deplorable, con equipos de gama 
media y baja, en estado de obsolescencia. Hemos recurrido a diferentes vías, in-
cluyendo el aporte de recursos generados por actividades docentes de educación 
contínua y con recursos genuinos del Hospital, lo que ha permitido mejorar sus-
tancialmente este rubro. Actualmente disponemos de 6 ecógrafos, Toshiba Aplio 
300, Toshiba Xario; Esaote My Lab seven; Esaote My Lab 50; Alpinion 9 y 
Medison X8.Además ya culminó licitación con entrega a la brevedad de un 
equipo Samsung de alta gama. Estamos en proceso de incorporar las imágenes 
seleccionadas de ecografía al PACS.

Se acondicionó el área de ecografía, disponiendo de 3 nuevos boxes en per-
fectas condiciones, que se suman a los 3 que ya existían.

e)Tomografía Computada.

Equipo de 64 hileras de detectores (Sensation Siemens). Fue incorporado en 
el año 2010, por decisión del Presidente del momento (Dr. Tabaré Vázquez), en el 
marco de un acuerdo de Uruguay con la Comunidad Económica Europea. Es un 
gran equipo, el más moderno de nuestro país por varios años, que tiene múltiples 
prestaciones. Ha permitido incorporar la realización de estudios cardiológicos y 
de las coronarias, imposibles de realizar con equipos de menor porte.

Equipo de 32 hileras de detectores (General Electric). En el año 2018 
se consideró la posibilidad de adquirir un segundo tomógrafo, dado las graves 
consecuencias que tiene cada detención de las actividades del TC de 64 hileras, 
por desperfectos o falla del tubo. Además ya había prevista una segunda sala de 
TC acondicionada cuando se remodeló el área en el 2010.

Optamos por un tomógrafo relativamente pequeño, pero con mucho de-
sarrollo de software y sistema de reducción de dosis de radiaciones, con una 
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estación de trabajo muy completa. La instalación del equipo se completa en 
setiembre de este año.

Tiene la ventaja sobre el equipo anterior de tener un tubo que vale menos de 
la mitad. Permite hacer la enorme mayoría de los estudios; no permite estudio 
de las coronarias.Considero que va a ser un “puente” hasta la renovación del 
otro equipo de TC, que en pocos años terminará su vida útil.

Además, contar con dos plataformas de marcas diferentes, GE y Siemens, 
es útil a los efectos docentes, para que el personal se entrene en las dos empresas 
que dominan nuestro mercado.

g) Resonancia Magnética. En el marco del mismo programa del Tomó-
grafo, en el año 2010 se instaló el Resonador magnético marca Siemens modelo 
Avanto, equipo cerrado de 1.5 teslas. También es un gran equipamiento, que 
mantiene total vigencia. El ingreso de la resonancia magnética en el campo 
universitario permitió un gran desarrollo de esta técnica, con la formación de 
muchos médicos y técnicos en esta área, con el gran beneficio a la sociedad que 
esto implica. Hasta esa fecha la resonancia magnética era un área de uso ex-
clusivo para un grupo selecto del ámbito privado, con casi ningún aporte al 
conocimiento público en esta materia.

h) Mamografía. En el campo de la patología mamaria se realizan en 
nuestro Departamento todas las técnicas: mamografía, ecografía, resonancia 
magnética y punciones guiadas por ecografía. Desde el año 2015 fue retira-
do por obsoleto el viejo mamógrafo, generando un problema grave sobre todo 
para la formación de los médicos jóvenes. Actualmente estamos culminando 
la licitación de un nuevo mamógrafo; se trata de un mamógrafo digital con 
tomosíntesis. Estamos ya en la etapa de selección de la mejor oferta, por lo que 
pensamos que en pocos meses va a estar instalado. Esto va a permitir posicionar 
muy fuertemente al Servicio en esta área.

i) Vascular. Luego de la obsolescencia de los equipos de radiología vas-
cular, con la ausencia de los Profesores Dres A. De Tenyi, E. Tiscornia y Nel-
son Di Trápani, esta área quedó perdida. Con la incorporación del Dr. M. 
Langleib, hemos encontrado la posibilidad de desarrollar esta actividad en el 
equipamiento disponible en el CentroCardioVascular. Es un sector compartido 
con hemodinamia y cirugía vascular que ha permitido trabajar correctamente 
e incluso realizar procedimientos muy novedosos en nuestro medio y únicos 
en el ámbito público (embolización de tumores y malformaciones vasculares, 
hemoptisis, tratamientos paliativos de hematurias, sangrados ginecológicos, di-
gestivos, dosificaciones hormonales en venas renales y en senos petrosos, etc.). 
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Actualmente estamos participando en el proceso de licitación de un nuevo 
equipo de vascular, que también va a posicionar fuertemente al Hospital en 
estas disciplinas.

No hemos hecho esfuerzos adicionales para volver a traer equipos de angio-
grafía al Departamento, porque son de alto costo, que requieren personal mé-
dico, técnico y de enfermería especializados, que no creo conveniente duplicar.

6) Diplomaturas. 

Hemos presentado a la Escuela de Graduados una Diplomatura de Radiología 
Pediátrica, en conjunto con los Dres. Miguel Estevan y Andrés García Bayce.

Estamos trabajando junto con el Prof. Agdo. Dr. Marcelo Langleib en el 
desarrollo de una Diplomatura de Intervencionismo, con espíritu inclusivo y 
multidisciplinario, con vías de ingreso comunes con Imagenología, Cirugía 
vascular, Neurocirugía, etc.

Estamos empezando a elaborar las bases para una Diplomatura en ecogra-
fía para la Urgencia, en conjunto con el Departamento de Emergencia.

Por último, existe una Diplomatura de ecografía ginecobstétrica, desarro-
llada por la Unidad de Ecografía del Servicio de Ginecología del Hospital de 
Clínicas, donde nuestros alumnos tienen un cupo de 6 personas que cursan 
anualmente. Las elegimos en base a rendimiento y orientación vocacional.

Prof. Luis Dibauboure”
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CAPÍTULO 4

DEPARTAMENTO DE RADIOLOGÍA 
DEL HOSPITAL DE CLÍNICAS

Hospital de Clínicas
Departamento Clínico de Radiología 
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HOSPITAL DE CLÍNICAS

Luego de aprobada la Ley 11454 del 27 de junio de 1950, por la 
cual el Hospital de Clínicas pasaba a depender de la Universidad de la 
República, bajo la dirección técnica y administrativa de la Facultad de 
Medicina, el Consejo Directivo de la Facultad nombró una “Comisión 
del Hospital de Clínicas” de su seno, encargada del manejo del hospi-
tal  Esta Comisión estaba integrada por el decano Prof  Mario Cassino-
ni, que la presidía, el Prof  Carlos Amorín delegado de los profesores, 
el Dr  Manuel Ambrosoni, delegado profesional y el Dr  Atilio Mor-
quio delegado de los estudiantes  Una vez producido el cese de Cassi-
noni como Decano en 1954, la Comisión del Hospital de Clínicas fue 
presidida por los sucesivos decanos titulares: Juan Carlos Del Campo 
(junio 1954 a junio 1955), Julio César García Otero (septiembre 1955 a 
abril 1958), y Juan José Crottogini (agosto 1958 a enero 1961) 

El 11 de noviembre de 1960 se aprobó la Ordenanza del Hospital 
de Clínicas por el Consejo Directivo Central, de acuerdo a lo estable-
cido en la nueva Ley Orgánica de la Universidad de 1958  De acuerdo 
a ella, que reunió las aspiraciones consensuadas por los tres órdenes, la 
administración del Hospital corresponderá a dos órganos: la Comisión 
Directiva y la Dirección  La Comisión Directiva estará integrada por seis 
miembros, designados por el Consejo de la Facultad dentro de ternas 
propuestas por los distintos órdenes y por los funcionarios no médicos 

El 12 de enero de 1961 se reunió el Consejo Directivo de la Facul-
tad para designar los integrantes de la Comisión Directiva del Hospital 
de Clínicas, luego de haber recibido las ternas  Los designados fueron: 
Prof  Adj  Dr  Constancio Castells (Presidente), Prof  Frank Hughes (or-
den docente), Prof  Adj  Jorge Dighiero (orden docente), Dr  Francisco 
de Castellet (orden profesional),: Br  Antonio Buti (orden estudiantil y 
Sr  Espartaco Otero (delegado de los funcionarios) (1) 
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Luego del llamado correspondiente, en abril de 1961 el Consejo 
Directivo de la Facultad de Medicina, por voto unánime, designó al 
Dr  Hugo Villar como Director del Hospital de Clínicas por un perío-
do reglamentario de 5 años 

Departamento Clínico de Radiología

El servicio de radiología del Hospital de Clínicas fue planificado 
por el profesor y director del Instituto de Radiología, Dr  Pedro Barcia  
La temprana muerte de Barcia impidió que asistiera a su puesta en 
marcha  El hospital se abrió a la internación de pacientes en setiembre 
de 1953, pero desde un año antes se estaban tomando medidas para 
el funcionamiento del servicio de Radiología  En el segundo semes-
tre de 1952 se aprobó el reglamento del servicio de Radiodiagnóstico 
y se llamó a aspirantes para la provisión de tres cargos de auxiliares 
de radiología (futuros técnicos radiólogos)  Obtuvieron dichos cargos, 
por concurso, Angela Couto de Arnoso, Matilde Polvarini y Fernando 
Oreiro  También participaban en los estudios Gabriel Benquet, experto 
en manejo y reparaciones radiológicas y Mercedes Ramos, su colabo-
radora  Benquet y Ramos pasaron a integrar poco después el cuerpo 

Figura 1 - Nicolás Caubarrere, como profesor 
agregado de Radiología fue el primer encarga-
do del novel Servicio de Radiología del Hospi-
tal de Clínicas  (AFEW) 

Figura 2 - Eugenio Zerboni, como asistente de 
Radiología, colaboró con Caubarrere al comen-
zar a funcionar el Servicio de Radiología del Hos-
pital de Clínicas  (AFEW) 
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docente de la disciplina Radiología en la Escuela de Colaboradores 
del Médico  Cuando se inauguró la internación, el servicio ya estaba 
funcionando correctamente para pacientes externos (2)  

El nuevo servicio de Radiología había comenzado con dos médi-
cos radiólogos: un profesor agregado de la cátedra, Nicolás Caubarrere 
(Fig  1) como encargado, y un asistente del Instituto de Radiología, Eu-
genio Zerboni (Fig  2) como colaborador  Esta exigua dotación médica 
pronto se vio superada por el crecimiento de la demanda hospitalaria  
Se crearon dos cargos de asistente (grado 3), que ocuparon Leandro 
Zubiaurre en carácter titular en enero de 1954 (3) y Rodolfo Tiscornia 
(Fig  3) primero como interino y a partir de marzo de 1955 como titu-
lar (4)  También se crearon dos cargos de adjunto (grado 2), en los que 
ingresaron David Israel Crespo y Héctor Pollero, en forma interina a 
partir de mayo y en forma titular luego del concurso respectivo, a par-
tir del 1º de marzo de 1955 (5) 

Un episodio lamentable obligó a otros cambios  Caubarrere sufrió 
un accidente cerebrovascular invalidante a principios de 1955 que lo 

Figura 3: De pie: Leandro Zubiaurre, sentado: Rodolfo Tiscornia  Zubiaurre fue profesor agregado 
desde 1948 hasta 1965, año en que sucedió a Frangella como profesor de Radiología  Tiscornia fue 
profesor agregado desde 1949 hasta 1974, año en que fue destituido por la intervención universi-
taria  (AFHC) 
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alejó de su función  Fue susti-
tuido por Zubiaurre (Fig  4) (6)  
Buscando aumentar la autono-
mía y eficiencia del Servicio, 
la Facultad resolvió, en marzo 
de ese año, crear tres cargos 
de jefe de sección Radiodiag-
nóstico y llamar a concurso 
para su provisión  Para ello 
fue necesario modificar el re-
glamento para la provisión de 
cargos docentes de la Sección 
Radiodiagnóstico del Instituto 
de Radiología para definir los 
cargos de “jefe de sección” y 
de “asistente”, ambos grados 3, 
pero de mayor jerarquía fun-
cional el “jefe de sección”  La 
modificación fue aprobada en 
1956  De acuerdo al concurso, fueron designados en agosto para di-
chos cargos Leandro Zubiaurre, Eugenio Zerboni y Rodolfo Tiscornia 
(7), quienes renunciaron a sus cargos de asistente  En septiembre de 
1955 Zubiaurre asumiría la titularidad de la jefatura del servicio que 
dirigía interinamente  Los cargos libres de asistente fueron ocupados 
interinamente por Ricardo Ospital, Enrique Capandeguy y Roberto 
François (8)  Por la misma época Rosa Badanian ocupó por concurso 
un nuevo cargo de adjunto (9) y Alberto Barcia fue encargado de los 
estudios radiológicos del corazón como adjunto titular (10)  En marzo 
de 1956 Néstor Azambuja ingresó como adjunto titular de Radiodiag-
nóstico (11)  En los años siguientes ingresaron como asistentes titulares 
David Israel Crespo (12), Héctor Pollero (13) y Enrique Capandeguy 
(14), y como adjunto Ernesto Cibils (15)  En el correr del año 1956 
se llamó a concurso de méritos y oposición para ocupar un cargo de 
profesor agregado de Radiología  De acuerdo al fallo del tribunal, in-
tegrado por los profesores Alfonso Frangella, Miguel Patetta y Carlos 
Stajano, se designó al Dr  Helmut Kasdorf (Fig  5) el 25 de octubre  En 
agosto fueron prorrogados Eugenio Zerboni y Rodolfo Tiscornia como 
Jefes de Sección Radiodiagnóstico  En el curso de 1959 se hicieron 
otras designaciones: Azambuja como asistente, Rebeca Cuyás e Ilda 
Neves como adjuntos  En 1961 se designaron nuevos adjuntos titula-

Figura 4 - Leandro Zubiaurre en 1955 sustituyó a Cau-
barrere al frente del Servicio de Radiología  (AFEG) 
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res: Lia Zeiter de Carlevaro y Eduardo 
Curuchet  La seguidilla de nombra-
mientos estaba destinada a jerarquizar 
al flamante Servicio de Radiología del 
Hospital de Clínicas 

Una de las innovaciones del nuevo 
departamento era la centralización de 
la radiología, en oposición a la rutina 
previa, por la que cada servicio clíni-
co tenía su gabinete de radiología  La 
centralización de la radiología había 
provocado más de una discusión entre 
los clínicos y la dirección hospitalaria  
Se aceptó la centralización de la radio-
logía especializada, pero inicialmente 
hubo terca oposición a la realización 
de radioscopías de tórax en el Dpto  
de Radiología, al punto que hasta bien 
avanzada la década delos años sesenta 
existieron aparatos de radioscopias en algunos pisos de internación y 
en el Servicio de Emergencia, con los consiguientes riesgos de irradia-
ción perjudicial 

Mientras tanto, la cátedra de Radiología, que atravesaba un pe-
ríodo de acefalía, fue encargada a los profesores agregados  Durante 
ese período de acefalía, el recientemente inaugurado Hospital de Clí-
nicas, que estaba instalando un moderno departamento de radiología 
diagnóstica, incorporando equipos de última generación, padecía la 
falta de una jefatura estable  Esa falta no se solucionó cuando Fran-
gella fue nombrado profesor y director del Instituto de Radiología en 
1958  Frangella ejerció su función desde la sede de 8 de Octubre y su 
orientación era exclusivamente hacia la radioterapia  Por su condición 
de profesor, figuraba como responsable del Servicio del Hospital de 
Clínicas, pero en los hechos solo atendía las funciones del Instituto en 
8 de Octubre  

El Servicio del Hospital de Clínicas era manejado por Zubiaurre  
Bajo su jefatura, el equipamiento radiológico del hospital creció a tra-
vés de adquisiciones y donaciones de Holanda, Francia y República 
Federal de Alemania  De esta manera se produjo la instalación de equi-
pos de radiología convencional y angiografía, de un intensificador de 

Figura 5 - Helmut Kasdorf, designado 
profesor agregado en 1956, fue delegado 
por Zubiaurre para hacerse cargo de la 
Radioterapia en el Hospital de Clínicas  
(AFEW) 
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imágenes, de un equipo con 
telecomando con cámara de 
ionización para la regulación 
de las técnicas de exposición, 
cinerradiografía y televisión, 
de un planígrafo universal, de 
un equipo de micro-radiolo-
gía ósea, único en toda Amé-
rica, salvo por un equipo en 
Canada, un laboratorio com-
pleto de angiocardiografía 
(Fig  6) y se repusieron tubos 
de Rayos X El equipamiento 
de angiocardiografía contem-
plaba las últimas innovacio-
nes técnicas y fue proyectado 
por Alberto Barcia Capurro 
(Fig  7), médico uruguayo 
hijo de Pedro Barcia, de relevancia internacional, y que en esa época 
fue un contribuyente fundamental para el desarrollo de la imagenolo-
gía que respaldaba el estudio de los pacientes para cardiocirugía, espe-
cialidad que nacía en el país  Para la instalación de este equipamiento 

Figura 7 - Alberto Barcia Capurro, encargado de los 
estudios angiocardiográficos para la naciente cirugía 
cardíaca  (AFEW) 

Figura 6 - Equipamiento de angiocardiografía con las últimas innovaciones técnicas  Alberto Barcia 
muestra el equipo a Hugo Villar (der ) y Aron Nowinski, director y sudirector respectivamente del 
Hospital de Clínicas (ADAN) 



— 153 —

se destinó un sector del Piso 1 del bloque noroeste del Hospital, próxi-
mo al sector de Cardiología  

En los años sesenta los servicios de radiología del Hospital eran 
lo mejor del país y uno de los mejores en Latinoamérica, al punto de 
asombrar al Prof  Maruyama del National Cancer Center de Tokio en 
una visita a Montevideo durante una gira por América 

Sin embargo, ni la enojosa situación creada alrededor de la pro-
visión de la cátedra, ni la falta de decisión de las autoridades de la 
Facultad, habían impedido que la cátedra siguiera evolucionando  En 
la sede de 8 de Octubre, dominio de Frangella, a pesar de la precarie-
dad y envejecimiento de los equipos y la falta de colaboración de las 
autoridades dela Ministerio de Salud Pública, se siguió practicando la 
disciplina terapéutica  En menor escala y limitada a los pacientes inter-
nados, se hacía radiología diagnóstica 

Al asumir Zubiaurre, se había consolidado la separación de la cá-
tedra de Radiología del Instituto de Radiología, pero aún no se habían 
separado institucionalmente la radiología diagnóstica de la radiotera-
pia  Junto con la modernización de los aparatos de diagnóstico ocurri-
da en el Hospital de Clínicas, se avanzó en la radioterapia en el mismo 
hospital  Ya se ha expresado en el capítulo dedicado a la historia de la 
cátedra de Radiología la trascendente importancia de Zubiaurre en el 
desarrollo de la especialidad desde su labor en el Hospital de Clíni-
cas  Resumiendo es necesario señalar que, sin intervenir en la gestión 
docente del Instituto de la Av  8 de Octubre, dirigió el diagnóstico y 
la terapia ofrecidos en el hospital universitario; inició y profundizó la 
docencia de la Radiología para la Escuela de Graduados; modernizó 
y enriqueció la capacidad operativa del Departamento de Radiología, 
que llevó al hospital al mejor nivel de la radiología en el país, estimuló 
y apoyó la formación de subespecialidades como la neurorradiología 
(Fig  8) la radiología vascular, la radiología osteo-articular y la radiolo-
gía cardiovascular  

También se dieron pasos en la formación académica de médicos 
especialistas en Radiología  En el folleto Escuela de Graduados publica-
do por la Facultad de Medicina en 1955, figuran como personal docen-
te de la Facultad en Radiología los cinco profesores agregados: Nico-
lás Caubarrere, Alfonso Frangella, Federico García Capurro, Rodolfo 
Tiscornia y Leandro Zubiaurre  Los cursos de Radiología en la Escuela 
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de Graduados se abrieron en 1956, con un programa que entonces 
abarcaba las áreas diagnóstica y terapéutica  

No sólo médicos uruguayos alcanzaron el título de radiólogo en 
los años del profesorado de Zubiaurre  Al Hospital de Clínicas concu-
rrieron en la época becarios extranjeros de toda América Latina, para 
adquirir el conocimiento y el título que les permitió llegar incluso a ser 
profesores en sus países 

Como ya se ha señalado en el capítulo 3, luego de instalada la 
dictadura e intervenido el Hospital de Clínicas, Zubiaurre renunció 
a su cargo de profesor  Comenzó un período de avasallamiento de 
los fueros universitarios que afectó el funcionamiento del hospital y 
en particular el ánimo de sus docentes  El Servicio de Radiología del 
Hospital de Clínicas entró en una etapa de estancamiento, en parte 
debido a la pérdida del entusiasmo y las iniciativas del personal docen-
te, pero también por el desinterés de las autoridades en mantener la 
posición privilegiada que hasta entonces ostentaba en materia de salud 
pública  La falta de inversiones provocó un persistente atraso tecnoló-
gico, lo que en el ambiente radiológico significa retroceso asistencial, 
docente y de conocimiento  A pesar de los esfuerzos personales de 
los profesores y docentes, la escasez de recursos económicos motivó 
que las iniciativas de perfeccionamiento tecnológico pasaran al ámbito 

Figura 8 - Primeros neurorradiólogos del país: Néstor Azambuja y su colaboradora Lía Zeiter  (Gen-
tileza Dr  Pablo Carlevaro) 
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privado: la ultrasonografía, la tomografía computada, la angiografía 
digital, la resonancia magnética llegaron al Hospital con mucho retra-
so respecto a su arribo a la asistencia privada o mutual  En ocasiones, 
cuando la tecnología podía ser compensada con esfuerzo y dedicación 
personal, se lograban satisfacciones  Pero las técnicas modernas no se 
podían aplicar y mucho menos enseñar sin el equipamiento moderno  
Al mismo tiempo, los equipos a los que se pudo acceder rápidamente 
se deterioraron o se volvieron obsoletos  A esta severa falta de inver-
siones en mantenimiento y en equipos se agregó la frustración de los 
actores al no poder alcanzar el nivel de calidad asistencial tradicional 
del hospital universitario 

Vuelto el hospital a la normalidad institucional una vez pasado el 
período de la intervención universitaria, comenzó un lento período de 
recuperación, que en el área radiológica exigía importantes inversio-
nes  En el relato de la historia de la Cátedra de Radiología (Capítulo 
3) se han ido describiendo los cambios establecidos durante los pro-
fesorados de De Tenyi, Curuchet, Tiscornia, Di Trápani y Dibarboure  
Todos ellos han contribuido a disminuir la brecha entre los servicios 
imagenológicos del Hospital de Clínicas y los de la actividad privada y 
han hecho lo posible para combatir la frustración  



— 156 —

Referencias

1) Wilson E, Nowinski A, Turnes A, Sánchez S, Sierra J: Hospital de Clínicas de Mon-
tevideo  Génesis y realidad (1887-1974)  Montevideo, 2011, Bioerix, p:312 

2) Wilson E, Nowinski A, Turnes A, Sánchez S, Sierra J: Op cit, p:410 
3) Actas CDFM  Sesión del 7 de enero de 1954 
4) Id  Sesión del 10 de marzo de 1955 
5) Id  Sesión del 23 de diciembre de 1954 
6) Id  Sesión del 3 de mayo de 1955 
7) Id  Sesión del18 de agosto de 1955 
8) Id  Sesión del 20 de octubre de 1955 
9) Id  Sesión del 15 de septiembre de 1955 
10) Id  Sesión del 27 de octubre de 1955 
11) Id  Sesión del 1 de marzo de 1956 
12) Id  Sesión del 22 de marzo de 1956 
13) Id  Sesión del 25 de abril de 1956 
14) Id  Sesión del 6 de febrero de 1958 
15) Ibid 
16) Id  Sesión del 5 de marzo de 1953 



— 157 —

CAPÍTULO 5

RADIOLOGÍA DIAGNÓSTICA EN LA 
SALUD PÚBLICA

Desde la Asistencia Pública Nacional hasta la Administración 
de los Servicios de Salud del Estado. 

Introducción
Asistencia Pública Nacional
Servicio de Asistencia y Prevención Antituberculosa (SAYPA)
Consejo de Salud Pública
Ministerio de Salud Pública
Comisión Honoraria para la Lucha Antituberculosa
Administración de los Servicios de Salud del Estado (ASSE)
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INTRODUCCIÓN

La investigación del tema de la asistencia radiológica en la salud 
pública uruguaya la hemos dividido en tres capítulos  En el primero, 
que corresponde a este capítulo 5 del libro, hemos analizado los orga-
nismos estatales rectores de la salud pública en los que se desarrolló y 
gestionó la actividad radiológica  Fueron organismos centralizados que 
abarcaron todo lo relacionado con la acción del Estado en relación a 
la prevención y asistencia de la salud  Incluye la Asistencia Pública 
Nacional, el Consejo de Salud Pública, el Ministerio de Salud Pública 
y la Administración de los Servicios de Salud del Estado, en sus tareas 
de dirección  También incluye al Servicio de Asistencia y Prevención 
Antituberculosa y la Comisión Honoraria para la Lucha Antitubercu-
losa, organismos creados específicamente para enfrentar la tuberculo-
sis, enfermedad que ocupó los primeros lugares en mortalidad y en la 
cual la radiología cumplió un rol fundamental como arma diagnóstica  

En el Capítulo 7 se analizará la evolución de la radiología en los 
hospitales estatales de Montevideo 

En el Capítulo 8 el estudio incluirá los hospitales del interior del 
país junto con otros centros asistenciales  

La radiología de la salud privada de Montevideo se verá en el Ca-
pítulo 9  Como se explicó en la introducción del libro, la gran ausente 
será la radiología en las instituciones de asistencia médica colectiva por 
las dificultades ahí señaladas 
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ASISTENCIA PÚBLICA NACIONAL 

La Asistencia Pública Na-
cional (APN), creada por la 
Ley 3724 del 7 de noviembre 
de 1910, comenzó a funcio-
nar en enero de 1911 (Fig  
1), teniendo como presidente 
del Consejo Directivo al Dr  
Claudio Williman y como 
director general al Dr  José 
Scoseria  Dentro de las enor-
mes tareas que debió cumplir 
al tener que hacerse cargo de 
todos los establecimientos 
asistenciales de la Comisión 
de Caridad y Beneficencia Pú-
blica, la radiología, que recién 
se iniciaba, le demandó esca-
sa atención en los primeros 
años, a pesar que los dos pio-
neros de la radiología urugua-
ya, Williman y Augusto Tu-
renne, integraban el Consejo 
Directivo  En consecuencia, 
en las sesiones del organismo 
no se plantearon problemas 
con la radiología ni tenía ésta 
un lugar en el presupuesto de la institución  

Recién a partir de 1914, cuando comenzó a funcionar el Instituto 
de Radiología creado el año anterior, ingresó la Radiología en el pre-
supuesto; pero solo para el pago de los cargos no técnicos del nuevo 
instituto, ya que los cargos técnicos estaban en el presupuesto de la 
Facultad de Medicina  La única mención a la especialidad durante la 
dirección de Scoseria (1910-1916) (Fig  2) aparece en febrero de 1916, 
fecha en la que el Consejo resolvió solventar, entre otras mejoras para 
el hospital Fermín Ferreira, “la instalación de un gabinete de Rayos X” 
(1), pedido que fue aceptado por el Poder Ejecutivo  En agosto de 1916 
se aprobó la ley de reorganización de la APN, que le otorgó un Con-
sejo Directivo más ágil, con menos integrantes y una dirección general 

Figura 1: En este local de Rincón 416 funcionaba la 
dirección de la Asistencia Pública Nacional en 1913 
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más ejecutiva (2)  Para este cargo fue designado el Dr  José Martirené 
(Fig  3), quien desarrolló una ímproba labor, motivo por el cual fue 
confirmado dos períodos más, hasta la desaparición de la APN y su 
sustitución por el Consejo de Salud Publica en 1932 

A partir de 1916 la Radiología ocupó un lugar cada vez más impor-
tante en las decisiones de la APN, debido a la creciente demanda de 
estudios radiológicos  Se debió ocupar de la adquisición, instalación y 
mantenimiento de equipos radiológicos en todos los hospitales exis-
tentes y en los muchos que fue creando, así como en algunos centros 
auxiliares  Al mismo tiempo, debió definir los distintos roles del per-
sonal involucrado en el manejo de los aparatos y la interpretación de 
los estudios 

La adquisición de equipos en alguna ocasión fue hecha directa-
mente en origen, como fue el caso de la compra que realizó el Dr  
Mario Simeto, consejero de la APN, con motivo de su viaje a Europa 
en 1923  Lo habitual era la compra por unidad a alguno de los repre-
sentantes locales de las firmas fabricantes, que además se responsabili-
zaban de la instalación  Los aparatos más solicitados los primeros años 
eran los de la firma parisina Gaiffe, Gallot y Pilon21 cuyo representante 
21 El Establecimiento Gaiffe, Gallot y Pilon nació en 1919 en París por la unión de las firmas Pilon 

(fabricante de tubos de Rayos X) con Gaiffe y Gallot y Cia (fabricantes de muebles para radiología)  
En Uruguay los aparatos fabricados por esta empresa fueron vendidos a partir de 1922 a la APN 
para sus hospitales y a médicos particulares  El Establecimiento Gaiffe, Gallot y Pilon años después 
pasó a integrar la Companie Generale de Radiologie (CGR), proveedora internacional de aparatos 
de radiología  

Figura 2: Dr  José Scoseria, primer director de 
la Asistencia Pública Nacional (1910-1916) 

Figura 3: Dr  José Martirené, segundo director de 
la Asistencia Pública Nacional (1916-1932) 
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en Montevideo era la empresa Fernández Garcia y Chiodoni (Figs  4 y 
5)  Competían con ella en la década del veinte Eugenio Barth y Cia  y 
la Casa Pablo Ferrando, que ofrecían aparatos Siemens, Westinghouse 
y Victor Junior  En ocasiones se autorizó la compra de varios aparatos 
juntos: en 1924 fueron cuatro de la marca Gaiffe, Gallot y Pilon (3), 
comprados al año siguiente, 10 en 1926 (4), y 6 en 1930 (5) quedando 
en stock en locales de la Asistencia Pública  Lo mismo sucedía con las 
compras de tubos y otros accesorios de los equipos, pero estas medidas 
de compras por mayor no prosperaron  

El mantenimiento implicaba costos difícilmente previsibles, por 
los frecuentes cambios necesarios de los tubos de rayos, la complejidad 
creciente de los aparatos, la necesidad de incorporar nuevos accesorios 
y los costos crecientes de los equipos y sus repuestos  

Una vez instalados los aparatos, la APN debió ocuparse de crear 
cargos para el manejo de los equipos y la interpretación de los resul-
tados  Al principio, el manejo del equipo fue confiado a empleados 
voluntarios del hospital de muy diverso origen, lo que tenía como 
consecuencia frecuentes desperfectos por uso inadecuado  Estos mani-
puladores de equipo de Rayos, inicialmente ausentes en el presupues-
to, comenzaron a figurar luego como “ayudante de Rayos X”, “fotó-
grafo” o como “practicante de medicina o de farmacia o de medicina 
y farmacia” 22 a lo cual se agregaba “encargado del Servicio de Rayos 
X” (6)  Lo más común fue “practicante (de medicina y/o farmacia) 
encargado de Rayos X”  Una vez obtenidas las placas radiográficas eran 
enviadas al médico tratante que debía interpretarlas y actuar en conse-
cuencia  Pero a medida que fue aumentando la demanda de estudios 
y su complejidad surgió la necesidad de manipuladores idóneos de 
mayor dedicación, para lo cual la APN tuvo que introducirlos en el 
presupuesto o, cuando ello no sucedía, de otorgar una remuneración 
extraordinaria, aumentando el salario que los “encargados” recibían 
por sus otras funciones  Se explicaba esta especial situación porque 
“ellos debían concurrir de noche a desempeñar sus tareas radiológicas, pues en 
las ciudades del interior las usinas eléctricas no suministran energía durante 
las horas del día” (7)  Aparte de la adecuada remuneración, también co-
menzó a exigirse una adecuada formación al “encargado”  En 1926 se 
comunicó a las direcciones de todos los establecimientos asistenciales 
que “deberán indicar la persona que se encargará del Laboratorio de Rayos X; 

22  No se debe confundir este cargo, de mínimos requisitos, con el de practicante interno, ejercido por 
estudiantes avanzados de medicina, al que se accedía luego de un exigente concurso 
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Figura 4: Aviso de 1927 ofreciendo el equipo radiológico de la firma francesa Gaiffe, Gallot y Pilon 

Figura 5: En las placas de este mueble de un equipo de radiología que fuera propiedad del Dr  René 
Rodríguez Legar de Paysandú aparecen los fabricantes y sus representantes en Uruguay  (Gentileza 
Dr  Rodríguez Parodi) 
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dicho candidato deberá demostrar su preparación ante la dirección del Instituto 
de Radiología o en su defecto deberá hacer un curso en la expresada reparti-
ción” (8)  En el presupuesto de la APN aprobado en junio de ese año, 
se proyectaron cargos de practicantes encargados de Rayos X para los 
hospitales de campaña de Minas, Colonia, Durazno, Florida, San Car-
los, Flores, Salto, Artigas, San José, Melo, Rocha, Rosario, Canelones, 
Tacuarembó, Mercedes, Fray Bentos, Paysandú, Rivera y Treinta y tres, 
aunque no todos los hospitales mencionados tenían servicios de radio-
logía, como tampoco lo tenían las Salas de Auxilio (9)  Pocos meses 
después se designó a los ocupantes de dichos cargos para los hospitales 
de Colonia, Florida, Salto, Artigas, Canelones, Tacuarembó, Mercedes 
y Fray Bentos (10)  

Otra necesidad que surgió con el tiempo fue la de médicos especia-
lizados en la interpretación de las radiografías simples, en la realización 
e interpretación de estudios complejos y en la organización funcional 
del servicio radiológico  Se fueron creando cargos en los hospitales de 
Montevideo de médicos radiólogos, responsables del servicio  Poste-
riormente aparecieron unos pocos cargos en el interior, compatibles 
con otras funciones médicas  Este aspecto será analizado al detallar la 
radiología en los distintos hospitales (Capítulos 7 y 8)  

Este cúmulo de dificultades crecientes llevó a intentar una regu-
lación de las actividades radiológicas  En 1925 expresó su inquietud 
el consejero de la APN Dr  Domingo Prat, en el seno del Consejo y 
refiriéndose a la situación en el Hospital Maciel: “Existiendo 8 o 10 ser-
vicios completos de Rayos X, que han costado cada uno de 4 a 5 mil pesos, debe 
organizarse un servicio que pueda ser utilizado en cualquier momento. Creo 
que en todos los hospitales debiera existir un servicio permanente de Rayos X” 
(11)  Esta aspiración tardó años en concretarse 

SERVICIO DE ASISTENCIA Y PREVENCIÓN 
ANTITUBERCULOSA (SAYPA)

El 16 de julio de 1902, ante los convincentes conceptos emitidos 
por el Dr  Joaquín de Salterain respecto a los peligros que represen-
taba la tuberculosis para la sociedad uruguaya, el gobierno nacional 
concretó la constitución de la Liga Uruguaya contra la Tuberculosis, or-
ganismo presidido por el Dr  De Salterain  En 1903, luego de obtener 
el apoyo económico del Estado, la Liga pudo inaugurar el primer y 
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segundo dispensario para enfermos tuberculosos  En junio de 1906 
se pudo colocar la piedra fundamental del Dispensario Modelo, en la 
calle Magallanes, que recibió el nombre de Dispensario Dr  Joaquín de 
Salterain cuando éste se retiró en 1912  El rol de la Liga en esos años 
fue importante para mejorar el diagnóstico, pero el crecimiento de la 
incidencia de la enfermedad desbordó las posibilidades de acción de la 
Liga, lo que motivó la necesidad de tomar nuevas medidas con mayor 
capacidad de aplicación  No tenemos información que en la Liga haya 
tenido un papel relevante la Radiología, pero sí jugó un papel impor-
tante como antecedente de la siguiente etapa, la creación del Servicio 
de Asistencia y Preservación Antituberculoso (SAYPA)  

El SAYPA, dependencia de la Asistencia Pública Nacional, fue 
creado por su director Dr  José Martirené en 1929 para coordinar los 
aspectos médicos vinculados a la tuberculosis, enfermedad prevalente 
en la primera mitad del siglo XX a la cual se prestó la máxima atención  
Continuó funcionando una vez desaparecida la APN dentro del MSP 
hasta su integración a la Comisión Honoraria para la Lucha Antituber-
culosa en 1982  En las actas del Ministerio con frecuencia se lo alu-
día como “Servicio Antituberculoso”  Fue dirigido durante casi treinta 
años en forma entusiasta por el Dr  Armando Sarno como director y el 
Dr  Conrado Terra Urioste como sub-director  Si bien el Servicio esta-
ba involucrado en la asistencia de todos los tuberculosos en todos los 
centros asistenciales, tuvo su sede inicialmente en el hospital Fermín 
Ferreira, cuya dirección fue ocupada por el sub-director del SAYPA  
En 1953, luego de designarse al Dr  Carlos Viana Aranguren como di-
rector efectivo del hospital Fermín Ferreira, renunció Terra Urioste a la 
subdirección del SAYPA (12)  En 1956 Sarno pasó a ser asesor científi-
co honorario en materia de Tisiología (13) para el MSP y poco después 
el Dr  Carlos Murguía asumió la dirección del Servicio de Asistencia y 
Prevención Antituberculosa (14)  

La labor de esta institución se desarrollaba a través de los hospita-
les, de una Casa Central (o Dispensario Central) y varios dispensarios 
distribuidos en distintas zonas del departamento de Montevideo y de 
la campaña  En abril de 1930 se aprobó la creación de dispensarios para 
afecciones respiratorias anexadas a los hospitales departamentales  En-
tre los argumentos para justificar esta anexión, se manifestó: “Son múl-
tiples las conveniencias que estos dispensarios funcionen en los hospitales. Entre 
ellas resalta la existencia del aparato de Rayos X, indispensable para el control 
radiográfico en la asistencia de los tuberculosos” (15)  Los dispensarios de 
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Montevideo y del interior estaban 
dirigidos por un médico tisiólogo 
y estaban provistos de un aparato 
de Rayos X para radioscopías, que 
realizaba el propio médico, y más 
tarde para abreugrafías  Las radio-
grafías, así como los estudios espe-
cializados, se realizaban en la Casa 
Central o en los hospitales de la 
capital o del interior 

En 1930 se aprobó el regla-
mento que regiría al SAYPA (16), 
de acuerdo al cual, entre las repar-
ticiones de la Casa Central, había 
un Servicio Central de Radiología, 
provisto de un moderno equipo  
Tenía este servicio por finalidad 
realizar las investigaciones radio-
lógicas solicitadas por los médicos 
jefes de sus dependencias, vigilar 
el funcionamiento de la radiología 
en esas dependencias y centralizar 
los resultados radiográficos  El 25 
de octubre de 1929 fueron desig-
nados para el Servicio Central de 
Radiología, como médico jefe el 
Dr  Pedro Barcia (Fig  6), que dejó 
de dirigir el Servicio de Radiología 
del Pabellón de Ginecología, y el 
Sr  Hugo Ramasso, ayudante de 
radiólogo en el Hospital Pasteur, 
como ayudante (17)  Un año des-
pués fueron designados Nicolás 
Caubarrere como médico radió-
logo y de 1930 a 1934 Federico 
García Capurro como ayudante 
radiólogo  En 1932 Barcia pasó a 
dirigir los servicios de Radiología 
del Consejo de Salud Pública y su 

Figura 6: Dr  Pedro Barcia, primer jefe del Ser-
vicio Central de Radiología del SAYPA y del 
MSP 

Figura 7: Dr  Nicolás Caubarrere, segundo jefe 
del Servicio Central de Radiología de la Asis-
tencia Pública Nacional 
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lugar en el Dispensario Central del SAYPA lo ocupó Nicolás Cauba-
rrere (Fig  7)  A partir de entonces Caubarrere se encargó de mantener 
actualizado el equipo radiológico  Colaboraron con él el Dr  Roberto 
Irigoyen y la técnica encargada de Rayos X Srta  Evarista Figueredo 
(18)  En 1949 fue designado médico asistente del Dispensario Central 
el Dr  Manuel González Maseda (19)  Camilo Menéndez también era 
radiólogo del SAYPA pero destinado a dirigir el servicio radiológico del 
hospital Fermín Ferreira  

En 1950 Barcia viajó a Europa en uso de una licencia por 6 meses 
y su lugar como director de los servicios de Radiología lo ocupó el 
Dr  Dardo Vega (20)  Poco después de su regreso, en marzo de 1951, 
se produjo la sorpresiva muerte de Pedro Barcia  Luego de realizado el 
concurso respectivo pasó a ser Jefe médico radiólogo el Dr  Saúl Arre-
gui el 21 de agosto de 1962 (21)  

En 1955 fue designada médico radiólogo del Dispensario Central 
en forma interina la Dra  Rosa Badanian (22)  Ocupó el cargo por va-
rios años y fue sucedida por la Dra  Mania Milman en 1962  En 1963 
La Dra  Ilda Neves fue designada por concurso como médico radiólo-
go (23)  

La encargada de Rayos X del SAYPA era en 1959 Nora Marta (24)  
En agosto de 1964 el Sr  Dámaso Castro ingresó por concurso como 
ayudante técnico de Rayos X en esta repartición (25)  En 1968 figura-
ron como ayudantes técnicos, el mencionado Castro, Juan Rodríguez 
López y Ariel Morales (26)  Posteriormente hasta 1980 se fueron agre-
gando José L  Pérez Rodríguez, María Cristina Basaldela, Hugo Ruggie-
ro, Milton Lima y Elbio Pérez  

En 1963 Elvira Quiñones actuaba como Encargada de Rayos X en 
el Servicio Radiográfico de Colectividades (27), que funcionaba en el 
local de la Liga Uruguaya contra la Tuberculosis, en Magallanes 1320 

Una vez creada la Comision Honoraria para la Lucha Antituber-
culosa (CHLA) en 1946, esta institución desarrolló una actividad des-
bordante acompañada de una notoria mejoría en los resultados del 
tratamiento antituberculoso  Ello hizo que el SAYPA fuera perdiendo 
importancia dentro del Ministerio, si bien como Unidad Ejecutora 
continuaría por unos años más, con algunos funcionarios actuando en 
otros servicios  Finalmente, el 17 de setiembre de 1982, el decreto Nº 
442/82 estableció que la CHLA se haría cargo en todo el territorio na-
cional de la vigilancia epidemiológica de la tuberculosis y del progra-
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ma para su control en forma total y absorbería al Laboratorio Calmette 
y el personal y los recursos del SAYPA   

CONSEJO DE SALUD PÚBLICA

Por ley del 15 de octubre de 1931 se creó el Consejo de Salud 
Pública (CSP), estructura que asumió las funciones del Consejo de 
la Asistencia Pública Nacional, del Consejo Nacional de Higiene, del 
Instituto Profiláctico de la Sífilis y del Cuerpo Médico Escolar  Como 
presidente del nuevo organismo fue designado Eduardo Blanco Ace-
vedo, que había tenido una actuación relevante como consejero en el 
último tramo de la APN (28) 

Este Consejo tuvo una vida 
breve, pues en enero de 1934 
se aprobó la ley de creación 
del Ministerio de Salud Públi-
ca y en mayo se designó al pri-
mer ministro de la cartera, que 
lo fue Blanco Acevedo (Fig 8), 
principal gestor del nuevo mi-
nisterio y de la ley de creación  
En ese corto lapso de poco más 
de dos años, el Consejo adop-
tó una importante resolución 
vinculada a la radiología de las 
instituciones asistenciales públi-
cas  Creó la Dirección Técnica y 
Administrativa de los Servicios 
de Radiología, argumentando 
que tenía un capital importante 
invertido en material radiológi-
co y un gasto muy elevado en 
el mantenimiento de un gran número de servicios de Rayos X  Esta 
Dirección dependía directamente del Consejo y controlaba el funcio-
namiento y los gastos de todos los servicios de Rayos X (29)  El mismo 
año expidió la Ordenanza Nº 48, por la cual se reglamentaban todos 
los servicios de Rayos X de la antigua APN (30)  

Figura 8: Dr  Eduardo Blanco Acevedo, presidente 
del Consejo de Salud Pública (1931-1934) y primer 
ministro de Salud Pública (1934-1936) 



— 169 —

Un ejemplo de la activi-
dad conjunta de los servicios 
radiológicos es el resumen 
del movimiento habido en el 
año 1932: 3 380 radiografías 
y 26 250 radioscopias en los 
dispensarios antituberculo-
sos, mientras que en el Hos-
pital Maciel se hicieron 5 131 
radiografías y 3 016 radiosco-
pías y en el Hospital Pasteur 
6 370 radiografías y 5 229 ra-
dioscopías (31) 

La necesidad de facilitar 
la asistencia de técnicos idó-
neos para la realización de 
estudios radiológicos urgentes se contempló a través de la reglamen-
tación del 29 de marzo de 1933, que estableció que los servicios de 
urgencia de Rayos X de los distintos hospitales de Montevideo debían 
ser realizados por el jefe del taller del Departamento de Radiología Sr  
César Marta o el ayudante del mencionado departamento Sr  Gabriel 
Benquet (Fig 9) (32)  Sobre Benquet se volverá en el Capítulo 6 

En 1932 el Consejo de Salud Pública también estableció que la Di-
rección Técnica y Administrativa de los Servicios de Radiología “dedi-
cará especial atención al rol del técnico y formará una escuela de técnicos” (33)  
Esta función docente era inicialmente responsabilidad del Instituto de 
Radiología, como ya fuera comentado anteriormente  Sería asumida 
más tarde en forma sucesiva por el Ministerio de Salud Pública y la 
Escuela de Auxiliares o Colaboradores del Médico de la Facultad de 
Medicina, hoy Escuela Universitaria de Tecnología Médica  

MINISTERIO DE SALUD PÚBLICA 

Estos lineamientos fueron tomados y seguidos por las autoridades 
del Ministerio de Salud Pública (MSP), creado por Ley 9202 en enero 
de 1934 asumiendo las funciones de la Asistencia Pública Nacional y 
del Consejo de Higiene, entre otras  El primer ministro de esta cartera 
fue Eduardo Blanco Acevedo, que había sido consejero de la Asisten-

Figura 9: Sr  Gabriel Benquet, técnico experto del Ta-
ller del Departamento de Radiología  (AFEG) 
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cia Pública Nacional y director del Consejo de Salud Pública y en con-
secuencia no solo tenía una amplia experiencia en la materia sino que 
eran suyas muchas de las iniciativas adoptadas por el Consejo 

El Departamento de Radiología 

En el organigrama del nuevo minis-
terio figuraba la División Técnica Nº 2, 
de la cual dependía el Departamento de 
Radiología, continuación de la Direc-
ción Técnica y Administrativa de los 
Servicios de Radiología arriba mencio-
nada  Hasta julio de 1952 estuvo depen-
diendo de la Secretaría General del Mi-
nisterio, pero a partir de esa fecha pasó a 
actuar dentro de la División Asistencia, 
como un departamento de la misma 
(34)  Como director de este departa-
mento fue designado Juan Cunha (Fig  
10)  Luego de su fallecimiento en 1938 
lo sucedió el Dr  Pedro Hormaeche (35) 

Pedro Hormaeche había quedado 
al frente de un departamento en pleno 
desarrollo y con pocas posibilidades de 
centralizar las decisiones Más que de director, su responsabilidad pasó 
a ser la de asesor  Después de 25 años ejerciendo su función, en 1963, 
solicitó licencia por una enfermedad vinculada a las radiaciones  Se de-
signó encargado de la jefatura del departamento al Dr  Héctor Bazzano, 
jefe del Servicio de Radiología del hospital Pedro Visca (36)  Pero a los 
pocos meses renunció Bazzano y luego de un interinato breve, quedó 
Luis Pieroni encargado de la jefatura del Departamento de Radiología 
(37)  En este período de Pieroni, intentando evitar las demoras de los 
trámites de compra, se hicieron varias adquisiciones a granel de material 
radiológico, como para anticiparse a las necesidades anuales (38)  Tam-
bién comenzó a funcionar la Comisión Asesora en materia de compras  

En 1971 se hizo cargo de la jefatura el Dr  Ricardo Ospital (39), 
quien mantuvo el cargo hasta cesar en 1979 por haber sobrepasado los 
70 años(40)  A partir de esa fecha la jefatura se fue desdibujando y se 

Figura 10: Dr  Juan Cunha, primer direc-
tor del Departamento de Radiología del 
Ministerio de Salud Pública 
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vio reemplazada por la comisión que asesoraba las compras  Al parecer 
en algún momento posterior a 1983 se designó director de Radiología 
al Dr  Néstor Berois  No hemos encontrado la resolución correspon-
diente pero por alguna razón que tampoco conocemos Berois renun-
ció a dicha función y fue sustituido por la Técnica Radióloga Vera 
Berta Núñez, de reconocida trayectoria como técnica  

Funciones del Departamento de Radiología

El Departamento de Radiología desarrolló varias funciones  Ase-
soraba al ministro respecto a los equipos y accesorios a adquirir y a 
los usuarios de los aparatos respecto a su manejo; inspeccionaba los 
aparatos instalados en todos los hospitales del país; mantenía un stock 
de repuestos, asunto fundamental en tiempos de guerra23, y por medio 
de su Taller reparaba los desperfectos de los equipos  

a) Función de asesoramiento del Departamento de Radiología 

El jefe del departamento era el encargado de elaborar los infor-
mes sobre las adquisiciones radiológicas solicitadas por las distintas 
unidades ejecutoras (42)  Luego de la correspondiente licitación, los 
informes junto con las ofertas pasaban a consideración de la Comisión 
de Adquisiciones y elevados para la decisión ministerial  Varios años 
después se creó una Comisión Asesora de Equipos Radiológicos, in-
tegrada por el Dr  Luis Pieroni y los Sres  Gabriel Benquet y Lorenzo 
Sachetti (43), a la que se le encargó la elaboración de los informes en 
lugar del jefe del departamento  En junio de 1971 la comisión pasó 
a llamarse Comisión Asesora de Electro-Radiología y Medicina Nu-
clear y quedó integrada por Pieroni, Benquet y el Sr  Fernando Fer-
nández como titulares y como miembros adjuntos los Dres  Enrique 
Boix, Juan Carlos Pecantet y Ricardo Parada (44)  En los años siguien-
tes siguió asesorando sobre las compras rutinarias, pero fue variando 
la composición de la Comisión, En junio de 1977 estaba compuesta 
(45) por Luis Pieroni, Ricardo Parada, Néstor Berois, Manuel González 
Maseda y Gabriel Benquet, (quien renunciaría 6 meses después)  Lla-
mativamente, para la adquisición de un moderno equipo de Rayos X 
para el Hospital Pereira Rossell en 1981 se requirió el asesoramiento no 

23 En agosto de 1941 se llegaron a comprar diversos accesorios y más de 20 tubos de Rayos X de dis-
tintas marcas al mismo tiempo (41) 
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de la Comisión sino de tres jefes de servicios radiológicos (Dr  Néstor 
Berois del Hospital Maciel, Dr  Daniel Pereyra del Instituto de Reuma-
tología y Dr  Héctor Pollero del Hospital Militar) (46)  En 1988, como 
directora del Departamento de Radiología, Vera Núñez asesoraba so-
bre las compras de equipamientos radiológicos (47)  Tiempo después, 
los informes previos a la decisión ministerial sobre compras pasaron a 
ser responsabilidad de la Dirección General de la Salud y la Dirección 
Coordinación y Control 

b) Función de mantenimiento y reparación de equipos

El taller, ubicado en los fondos del Hospital Pereira Rossell, con-
taba con un jefe, el Sr  César Marta, y un ayudante, el Sr  Gabriel Ben-
quet, ambos expertos en operar los distintos equipos  Durante muchos 
años viajaron por toda la República armando y reparando aparatos o 
enseñando el manejo de los mismos  A partir de 1952 fue incorporado 
al Taller Mecánico del Ministerio, dependiente de la Dirección de Ar-
quitectura, y Marta pasó a ser Jefe Electrotécnico del Taller de Radio-
logía  Un año después César Marta renunció al cargo (48) y estableció 
una empresa de reparación de aparatos radiológicos a la cual acudió 
algunas veces el Ministerio (49)  Benquet renunció el mismo año al 
cargo de mecánico de Rayos X del Instituto de Radiología (50) y se de-
dicó a la enseñanza a técnicos radiólogos a través de la nueva Escuela 
de Auxiliares del Médico de la Facultad de Medicina, a administrar el 
Consultorio Radiológico de los Dres  Zerboni y Gorlero y a asesorar en 
carácter de Asesor Electrónico a la Comisión Honoraria para la Lucha 
Antituberculosa (CHLA) 

Una vez retirados Marta y Benquet del taller de Radiología, que 
eran los técnicos más capaces en materia de reparaciones, y coincidien-
do ello con una complejidad cada vez mayor de los equipos, el arreglo 
de los desperfectos de los aparatos se vio menoscabado  Con frecuen-
cia creciente la reparación era contratada con empresas locales (Guasú 
S A ) o con las empresas importadoras, que tenían técnicos propios 
entrenados en las casas centrales de los fabricantes  Por otra parte, la 
CHLA había formado un taller para reparación de su gran cantidad 
de aparatos distribuidos en todo el territorio nacional, taller que tenía 
como asesor nada menos que a Gabriel Benquet  La consecuencia fue 
que el MSP acordó con la CHLA enviar sus aparatos averiados al nue-
vo taller  Durante las décadas de los años setenta y ochenta se repitie-
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ron con frecuencia creciente las autorizaciones del Ministerio a pagar 
a la Lucha las reparaciones efectuadas 

El Ministerio, la tuberculosis y la radiología.

Una de sus primeras me-
didas tomadas por el ministro 
Blanco Acevedo fue centralizar 
los distintos organismos encar-
gados de combatir la tuberculo-
sis, incluyendo sus dependencias 
radiológicas, a través del decreto 
presidencial del 24 de marzo de 
1934, por el cual se creó la Co-
misión Nacional de Defensa con-
tra la Tuberculosis, cuya acción 
preventiva abarcaba todo el país, 
presidida por el propio Ministro 
(51)  Simultáneamente funcio-
naba el ya mencionado SAYPA 
encargado de la asistencia de los 
enfermos en todo el país, dirigido 
por el Dr  Sarno  Fue así que se 
crearon el Servicio Radiográfico 
de Colectividades, que en dos 
años examinó a 50 000 personas, 
provisto de aparatos de radiosco-
pia y radiofotografía (método de 
Abreu) (Fig  11), y los servicios radiológicos del Carnet de Salud y de 
la Clínica Preventiva de la División Higiene, provistos de los equipos 
adecuados a sus funciones  Esta actividad disminuyó notoriamente 
luego de anulada la obligatoriedad de la radiografía de tórax para la 
obtención del carnet de salud en 1984 

En un informe sobre “La obra del Ministerio de Salud Pública du-
rante el período 1938-1942” se jerarquiza la actividad preventiva múl-
tiple desarrollada y las medidas de Lucha Antituberculosa, dentro de 
la cual señala la construcción de pabellones para tuberculosos, con un 
crecimiento de 31 % en las camas de internación, la creación de 8 dis-

Figura 11: Aparato para radiofotografía por méto-
do de Abreu, también conocida como abreugrafìa  
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pensarios en campaña, y la reorganización de los organismos de lucha, 
puestos bajo la dependencia de la Dirección del Servicio de Asistencia 
y Preservación Antituberculosa (52)  Toda esta actividad preventiva se 
vio acompañada por una creciente necesidad de estudios radiológicos 

Las estadísticas de estudios en todas las dependencias del MSP en 
los primeros semestres de 1936 y 1937 revelaron este creciente aumen-
to de estudios:
 Semestre Radiografías Radioscopías
 Enero a julio 1936 39.602 79.434
 Enero a julio 1937 44.380 97.284

En marzo de 1943 asumió como 
Ministro de Salud Pública el escriba-
no y contador Luis Mattiauda (Fig  12) 
(53), que tuvo un importante papel en 
la organización de las medidas contra la 
tuberculosis  Creó una Comisión Ho-
noraria para constituir el Comité Eje-
cutivo de la Cruzada Antituberculosa 
Nacional, en forma paralela al existente 
Servicio de Asistencia y Preservación 
Antituberculosa  En el futuro ambas 
instituciones fueron absorbidas por 
la Comisión Honoraria para la Lucha 
Antituberculosa  Estableció una “Regla-
mentación del Contralor del material 
radiográfico en los establecimientos y 
servicios radiológicos dependientes del MSP” (54) 

En la División Higiene ingresaron por concurso a lo largo de los 
años, numerosos radiólogos: Eugenio Zerboni, Carlos Viana Giuria, 
Hamlet Vidal, Federico Achaval, Jorge Lorenzo, Manuel González Ma-
seda, Mania Milman, Juan C  Pecantet, Esther Milman, Nieves Calvi-
ño, Julio César Crisolito  

Normativas

 De la Memoria del MSP de los años 1936 a 1938 extractamos 
una importante resolución vinculada a la Radiología: En este período 

Figura 12: Cdor  y Esc  Luis Mattiauda, 
ministro de Salud Pública de 1943 a 1945 
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se amplió la cobertura expresada en la Ley Nº 7986 del 26 de agosto 
de 1926, que amparaba al personal del hospital Fermín Ferreira y los 
médicos y enfermeros del Instituto de Radiología con el beneficio de 
computar dos años por uno a los efectos de la jubilación  La amplia-
ción se hizo a través de la Ley Nº 9 744, por la cual “se declaraban com-
prendidas en los beneficios establecidos en el inciso 2º del artículo 20 de la Ley 
Nº 7896 a todas las personas con derecho a jubilaciones que realicen habitual-
mente tareas que las expongan a las radiaciones de Rayos X o de radium, cual-
quiera sea la Caja que administre su derecho jubilatorio” (55)  En el mismo 
sentido de protección, en febrero de 1953 se estableció, por el Decreto 
Nº 23 678, que todas las casas comerciales dedicadas a los Rayos X 
debían inscribirse en un registro en el departamento de Radiología del 
MSP y adjuntar un folleto con medidas de protección de los Rayos X 
a los equipos vendidos (56)  Finalmente, en enero de 1960 se emitió 
un decreto prohibiendo el uso de los Rayos X para la elección de cal-
zados24 en zapaterías o tiendas, pudiendo ser utilizados únicamente en 
institutos de ortopedia bajo contralor médico (57) 

Docencia

En julio de 1944 el MSP organizó un Curso de Técnica y Práctica 
Radiológica, dirigido por Pedro Barcia  En su discurso de clausura, el 
ministro se dirigió a los concurrentes: “vosotros técnicos y médicos venidos 
de las repúblicas hermanas y de todos los extremos del país”, afirmación reve-
ladora de la importancia del evento (58)  Cursos similares se repitieron 
los años siguientes, principalmente dirigidos a técnicos radiólogos  

COMISIÓN HONORARIA PARA LA LUCHA 
ANTITUBERCULOSA

Al finalizar el año 1943, se inició en todo el país, un movimiento 
colectivo que se llamó Cruzada Antituberculosa Nacional  Fue propi-
ciado por el Ministro de Salud Pública Luis Mattiauda y consistió en 
una gran colecta nacional  En setiembre de 1945 el Poder Ejecutivo 
autorizó a la Cruzada Antituberculosa Nacional, otorgar pensiones en 
efectivo a los familiares de los enfermos de tuberculosis, que para aten-

24  Los nacidos antes de 1950 quizás recuerden que en la tienda London Paris una de las etapas de 
elección de calzado era la inspección del pie con Rayos X con el zapato puesto 
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derse correctamente debían internarse en los hospitales especializados  
Al mes siguiente comenzaron a pagarse las pensiones 

Con fecha 17 de enero de 1946 el Poder Ejecutivo promulgó la ley 
10 709 por la cual oficializó el movimiento generado en la Cruzada 
Antituberculosa Nacional, determinó las atribuciones y prerrogativas, 
la dotó de recursos, reglamentó la forma de administración de los mis-
mos y la llamó Comisión Honoraria para la Lucha Antituberculosa 
(CHLA)  Su primer presidente fue Luis Mattiauda  Posteriormente la 
Ley 11 025 del 9 de enero de 1948 amplió las actividades de la CHLA, 
lo que al autorizar el examen de masas, trajo como consecuencia un 
estudio exhaustivo de su puesta en marcha, concluyéndose en la nece-
sidad de implementar, entre otras medidas, la abreugrafía sistemática 
por encima de los 4 años y también por debajo de esta edad en casos 
de “cuti” positiva 

Se implementaron los dispensarios móviles, que realizaron giras 
nacionales  Se dividieron los 18 departamentos del interior del país, 
en 4 regiones destinándole a cada una un equipo de radiofotogra-
fía que rotaba en su sector  Los exámenes roentgen-fotográficos de 
masas descubrían un determinado número de personas enfermas de 
tuberculosis, cuyo destino o evolución posterior era absolutamente 
imprescindible conocer, así como un importante número de otras en-
fermedades pulmonares 

En los años cincuenta se crearon los centros tisiológicos en los de-
partamentos del interior de la República  Su dirección se ofreció a un 
médico tisiólogo departamental dependiente del SAYPA, en conexión 
directa con la CHLA  Cada centro tisiológico tenía una función múl-
tiple a cumplir y estaba integrado con el médico tisiólogo del pabellón 
de tuberculosos, que en el desempeño de sus funciones debía hacer los 
controles periódicos de los hogares de los pensionados y en el caso de 
sus convivientes llevar a cabo pruebas tuberculínicas, radiológicas y 
bacteriológicas 

La CHLA creó también un servicio propio de mantenimiento de 
sus equipos de Rayos X (59), así como de sus grupos electrógenos, que 
eran los que producían la energía suficiente, en los lugares en que no 
había red energética o ésta no ofrecía el voltaje necesario  El crecimien-
to de este servicio, su eficiencia y rapidez, provocó el acuerdo con el 
MSP para que realizara también la reparación de todo lo que fuera 
instalación y mantenimiento de su parque radiológico en todo el país  
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ADMINISTRACIÓN DE LOS SERVICIOS DE SALUD 
DEL ESTADO (ASSE)

El último escalón dado en la prestación de la salud pública por 
parte del Estado fue la creación de la Administración de los Servicios 
de Salud del Estado (ASSE)  Esta institución fue creada como un ór-
gano descentralizado por la ley 18 161 del 29 de julio de 2007, susti-
tuyendo al órgano desconcentrado del mismo nombre existente desde 
1987 luego de la aprobación de la ley 15 903 del 10 de noviembre de 
1987  A través del MSP, ASSE se relaciona con el Poder Ejecutivo, que 
designa su dirección  Forma parte del Sistema Nacional Integrado de 
Salud  Entre sus funciones principales se encuentra la de organizar y 
gestionar los servicios de salud dirigidos tanto al tratamiento como a 
la prevención de las enfermedades, coordinar con los otros prestadores 
de salud del Estado y brindar los servicios que brindaba la primera 
ASSE  Para cumplir estas funciones ASSE cuenta con una amplia red 
de servicios en todo el país, con centros de los tres niveles de atención 
y centros regionales 

Salvo algunos centros de primer nivel de atención, los centros asis-
tenciales de ASSE estaban ampliamente provistos de servicios radioló-
gicos  Luego de aprobada ASSE como organismo desconcentrado en 
1987, la re-estructura de cargos del MSP aprobada en febrero de 1988 
mostró la existencia del siguiente cuerpo técnico de Radiología (60): 

a) 7 Jefes de Servicio Médico de Radiología, ubicados en estas 
unidades ejecutoras: Administración Superior, Hospital de 
Niños del Hospital Pereira Rossell, Instituto de Radiología del 
Hospital Pereira Rossell, Hospital Maciel, Hospital Pasteur, 
Instituto de Reumatología, Centro Departamental Paysandú 

b) 31 Médicos Radiólogos a lo largo del país  No estaban inclui-
dos varios médicos que actuaban como radiólogos que figura-
ban como “Técnicos Médicos” 

c) 42 Técnicos Radiólogos en todo el país, a lo que se debe agre-
gar los casos de “Auxiliares de Rayos X” y “Técnicos especia-
listas en servicios asistenciales” que cumplían funciones de 
técnico radiólogo 

Junto con estos cargos había desde algunos años atrás, una lista de 
médicos radiólogos suplentes y otra de técnicos radiólogos suplentes  
Ambas listas crecían año a año 
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Una nueva re-estructura en el año 2001(61) hizo un repaso de los 
recursos humanos presupuestados y contratados de ASSE en todas 
sus unidades ejecutoras, refiriéndose a los cargos sin dar nombres ni 
identificar claramente la función a cumplir  Vinculados a la radiología, 
entre los “cargos presupuestales vacantes”, aparecen los siguientes: 23 
“Técnicos III Radiólogos”, un “Técnico Radiólogo”, un “Técnico II 
Médico Radiodiagnóstico” y un “Técnico III Médico Radiodiagnósti-
co”, en total 26 cargos  Entre los “cargos presupuestales” se enumeran: 
39 “Técnicos III Radiólogos”, un “Técnico I Médico Radiodiagnósti-
co”, 6 “Técnico II Médico Radiodiagnóstico”, un “Técnico III Médico 
Radiólogo”, y 6 “Técnico III Médico Radiodiagnóstico”, en total 53 
cargos  Hay algunos casos que a pesar de su nombre desempeñan dis-
ciplinas distintas al Radiodiagnóstico (como por ejemplo radioterapia) 
y también hay muchos casos en que se los clasifica como “Técnico 
Médico” que son médicos radiólogos, y mayor número aún de casos 
clasificados como “Especialistas (V, VI, o VII) Servicios Asistenciales” 
que tienen funciones de técnicos radiólogos 

A esta dificultad para discernir quiénes realizaban funciones radio-
lógicas médicas o técnicas se sumó otra: Salvo las incorporaciones al 
presupuesto de contratados, después de 1988 en los libros de resolu-
ciones y decretos del MSP no aparecen más designaciones de médicos 
radiólogos y lo mismo sucede para los técnicos radiólogos a partir de 
1990  Sin duda la creación de una ASSE desconcentrada y luego des-
centralizada explica esta situación, pero ello ha obligado a los autores a 
dirigir su investigación a cada una de las unidades ejecutoras, y ello ha 
sido desalentador por la escasa documentación accesible  La única ex-
cepción a la falta de nombramientos fue la designación de los médicos 
residentes de Radiología e Imagenología, cargos que se han provisto 
por concurso desde 1989  En el cuadro de la página 123 Se muestran 
la lista de residentes ingresados por concurso entre 1989 y 2010 en el 
Hospital de Clínicas, ASSE y CASMU  

Como hemos señalado, la creación de ASSE determinó que el Mi-
nisterio dejara de tener competencia directa sobre los centros de salud 
del país, por lo cual se carece en sus oficinas centralizadas de infor-
mación documentada suficiente sobre lo ocurrido con la Radiología  
Además, en esos años hubo en el país y en el mundo un importantísi-
mo cambio en el diagnóstico por imágenes  La aparición y el explosi-
vo desarrollo de la ecografía, la tomografía computada, la resonancia 
magnética, así como los diagnósticos endoscópicos fueron ocupando 
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el espacio de la radiología diagnóstica convencional  A ello se agregó 
la aparición de la radiología intervencionista, saltando del diagnóstico 
a la terapéutica  Todo ello ha determinado que en el curso de pocos 
años el radiodiagnóstico tuviera un acelerado retroceso, con un futuro 
incierto dentro de la imagenología, y que se haya hecho difícil encon-
trar técnicos y médicos dedicados a la antigua radiología  Por estos 
motivos, los autores hemos decidido finalizar la investigación cuando 
pasó a predominar la Imagenología 

 Para ese prolongado período de transición de la Radiología a la 
Imagenología, hemos debido recurrir, tanto a la información docu-
mentada, a veces muy escasa, como a la memoria, a veces engañosa, de 
los técnicos actuantes en los distintos centros asistenciales  

Los aspectos históricos de los diversos servicios de Radiodiagnósti-
co se irán analizando en los siguientes capítulos  Los correspondientes 
a Montevideo se analizarán en el Capítulo 7, junto a otros servicios de 
salud estatales montevideanos no incluidos en ASSE  En el Capítulo 
8, se describirá el desarrollo de la radiología diagnóstica en el interior 
del país, incluyendo tanto a los servicios privados como los públicos, 
dado que ambos han ido evolucionando en forma paralela 



— 180 —

Referencias

1) Boletín de la APN 1916, Nº 43:
2) Boletín de la APN 1916, Nº 47:179-182 
3) Boletín de la APN 1924, Nº 139:117 
4) Boletín de la APN 1926, Nº 150:540-542 
5) Boletín de la APN 1930, Nº 190:913 
6) Boletín de la APN 1926, Nº 151:708-800 
7) Boletín de la APN 1925, Nº137:269-271 
8) Boletín de la APN 1926, Nº 155:355 
9) Boletín de la APN 1926, Nº 151:708-800 
10) Boletín de la APN 1926, Nº 156:474 
11) Boletín de la APN 1925, Nº 145:641  
12) MSP 1953, Decreto Nº 25 309 
13) MSP 1956, Decreto Nº 32 012 
14) MSP 1957, Decreto Nº 33 709 
15) Boletín de la APN 1930, Nº 186:411 
16) Boletín de la APN 1930, Nº 185:215-276 
17) Boletín de la APN 1929, Nº 183:603 
18) MSP 1942, Acta Nº 1075:72 
19) MSP 1949, Acta Nº 1465:ítem 195 
20) MSP 1950, Acta Nº 1501:ítem 50 
21) MSP 1962, Decreto Nº 46 864 
22) MSP 1955, Decreto Nº 29 740 
23) MSP 1963, Decreto Nº 49 562 
24) MSP 1959, Decreto Nº 39 036 
25) MSP 1964, Decreto Nº 51 293 
26) MSP 1968, Resolución Nº 2 198 
27) MSP 1963, Decreto Nº 49 958 
28) Boletín del Consejo de Salud Pública, Año 1, Nº 1:5 
29) Boletín del Consejo de Salud Pública 1932, Nº 6:1305-1307 
30) Boletín del Consejo de Salud Pública 1932, Nº 6:1308-1312 
31) Boletín del Consejo de Salud Pública 1933, Nº 8:580 
32) MSP 1938, Acta Nº 526:34 
33) Boletín del Consejo de Salud Pública 1932, Nº 6:1 305-1 307 
34) MSP 1952, Decreto Nº 22 868 
35) MSP 1938, Acta Nº 568:174 
36) MSP 1963, Decreto Nº 50 071 
37) MSP 1965, Decreto Nº 52 666 
38) MSP 1965, Decreto Nº 52 080 
39) MSP 1971, Resolución Nº 5 959 
40) MSP 1979, Resolución Nº 14 957 
41) MSP 1941, Acta Nº 992:193 
42) MSP 1962, Decreto Nº 47 960 
43) MSP 1968, Resolución Nº 2 188 
44) MSP 1971, Resolución Nº 6 103 



— 181 —

45) MSP 1977, Resolución Nº 12 473 
46) MSP 1981, Resolución Nº 853/81 
47) MSP 1988, Resolución Nº 286/88 
48) MSP 1953, Decreto Nº 25 004 
49) MSP 1958, Decreto Nº 35 893 
50) MSP 1953, Decreto Nº 23 734 
51) Boletín de Salud Pública, 1934, Año 3, Nº 13:417-421 
52) Boletín de Salud Pública, Época II, Nº4 (enero-diciembre 1942):7-16 
53) Boletín de Salud Pública, Época II, Nº 5 (enero-diciembre 1943) 
54) Boletín de Salud Pública, Época II, Nº 6 (enero-junio 1944):122-125 
55) Memoria MSP 1936-1938  Montevideo, 1939, MSP, pp:105-112 
56) MSP 1953, Decreto Nº 23 678 
57) MSP 1960, Decreto Nº 40 520 
58) MSP 1944, Acta Nº 1 228:64 
59) Comisión Honoraria para la Lucha Antituberculosa: Lucha antituberculosa  His-

toria  Primera época  
60) MSP 1988, Resolución Nº 63/88 
61) MSP 2001, Decreto Nº 224/2001 bis  





— 183 —

CAPÍTULO 6

CAPACITACIÓN DE LOS 
ESPECIALISTAS 

Formación del médico radiólogo
Escuela de Graduados
Separación de las disciplinas diagnóstica y terapéutica

De idóneo a técnico radiólogo y a licenciado en 
imagenología. 

Radioprotección





— 185 —

FORMACIÓN DEL MÉDICO RADIÓLOGO

Los primeros entusiastas con el uso de los Rayos X en nuestro 
país fueron, como en todo el mundo, aficionados a la física o a la 
fotografía, como lo fueron el profesor de física Claudio Williman y el 
encargado del Laboratorio de Fotografía de la Facultad de Medicina, 
Augusto Turenne  Cuando se hizo evidente que la aplicación de los ra-
yos era de suma utilidad en el diagnóstico médico de ciertos pacientes, 
apareció el interés de algunos médicos en aprender más sobre su uso 
en el ser humano  Ese aprendizaje se hizo viajando al exterior, casos de 
Thevenin y Butler, o en forma empírica acumulando la información 
obtenida con distintos pacientes, caso de Turenne  Fueron surgiendo 
así los proto-radiólogos, sin formación académica, pero capaces de ha-
cer diagnósticos y al mismo tiempo trasmitir los conocimientos ad-
quiridos por la propia experiencia o por la lectura de la cada vez más 
abundante literatura médica al respecto 

La creación del Instituto de Radiología, con funciones asistenciales 
y docentes, extendió la enseñanza a los estudiantes de medicina y la 
nueva disciplina se incorporó a los cursos de la Facultad de Medicina  

Con el tiempo, la creciente aplicación del método a distintos pro-
cesos patológicos y el desarrollo de la tecnología, se hizo necesaria una 
mayor dedicación del médico a la disciplina diagnóstica hasta hacerse 
exclusiva: fue el nacimiento del médico radiólogo  Inicialmente sus co-
nocimientos derivaban de la lectura y la experiencia personal o compar-
tida con otras personas  Posteriormente se fueron generando a través de 
cursos organizados por el Instituto de Radiología, durante la sub-direc-
ción de Pedro Barcia, o en las distintas clínicas, en general dictados por 
radiólogos  Sin embargo, faltaba una formación académica integral, 
que llegó con la Escuela de Graduados 
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Escuela de Graduados 

Por iniciativa del decano Mario Cassinoni en mayo de 1951 el 
Consejo Directivo de la Facultad de Medicina aprobó la creación de 
una Escuela para Graduados de la Facultad de Medicina  Se contem-
plaba de esta manera la imperiosa necesidad de reconocer las especia-
lidades médico-quirúrgicas y la responsabilidad de la Facultad en la 
capacitación de los futuros especialistas  A fines de 1952 la Univer-
sidad aprobó el Reglamento General de la Escuela de Graduados (1), 
que empezó a funcionar en octubre de 1953, pocos días después de la 
inauguración del Hospital de Clínicas 

En el folleto Escuela de Graduados publicado por la Facultad de 
Medicina en 1955, figuran como personal docente de la Facultad en 
Radiología los cinco profesores agregados: Nicolás Caubarrere, Alfon-
so Frangella, Federico García Capurro, Rodolfo Tiscornia y Leandro 
Zubiaurre  Los cursos de radiología en la Escuela de Graduados se 
abrieron en 1956, con un programa que abarcaba las áreas diagnóstica 
y terapéutica  El curso de radiodiagnóstico tenía una duración de dos 
años  En el primer año se dictaban cursos de física, química fotográfica 
y anatomía; en el segundo año curso de técnicas radiográficas (2) 

 Ese año se inscribieron seis alumnos, cinco en radiodiagnóstico 
y uno en radioterapia  Aparte del curso regular, la Escuela organizó 
del 25 al 27 de octubre del mismo año un curso intensivo de orien-
tación al diagnóstico radiológico, dado por el Departamento Clínico 
de Radiología del Hospital de Clínicas, con un amplio temario que 
incluyó angiocardiografía y neurorradiología  Intervinieron como do-
centes los médicos Leandro Zubiaurre, Enrique Capandeguy, Héctor 
Pollero, David Israel Crespo, Rodolfo Tiscornia, Rosa Badanian, Ro-
berto François, Alberto Barcia, Néstor Azambuja, Mario Cassinoni, 
Julio Lorenzo y el jefe de técnicos, Gabriel Benquet  De los 94 certifi-
cados de aprobación de cursos otorgados por la Escuela de Graduados 
hasta el 31 de diciembre de 1960, 3 correspondían a radiología, todos 
otorgados el 12 de mayo de 1958  Los adjudicatarios fueron Franklin 
Landoni, Ilda Neves, y Adalberto Ithurralde (certificados Nº 32, 33 y 
34 respectivamente) (3) 

Muchos años después, a partir de 1973, la Escuela de Graduados 
otorgó títulos por “competencia notoria” en radiología a todos aque-
llos médicos que demostraran experiencia y competencia en la discipli-
na a criterio de las autoridades de la Escuela  Los primeros en recibirlos 
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(21-9-1973) fueron: Leandro Zubiaurre, José Anacleto Soto, Eugenio 
Zerboni, Néstor Azambuja, Héctor Pollero y Rodolfo Tiscornia  Les si-
guieron (24-4-1974) Saúl Arregui, Manuel Nuchowich, Félix Leborgne 
Pueyrredón, Héctor Bazzano, Ofelia Garófalo, Juan Carlos Pecantet, 
Ernesto Cibils, Luis Pieroni, Enrique Capandeguy, Manuel González 
Maseda, Ricardo Parada, Oscar Riera, Rosa Badanian de García Fontes, 
José Honorio Leborgne, Roberto François y Hertz Ganzo 

No solo médicos uruguayos alcanzaron el título de radiólogos en 
los años del profesorado de Zubiaurre  Al Hospital de Clínicas concu-
rrieron en la época becarios extranjeros de toda América Latina, para 
adquirir el conocimiento y el título que les permitió llegar incluso a ser 
profesores en sus países 

En el año 2003 se produjo un cambio a esa altura imprescindible 
en la formación del especialista  Los avances tecnológicos producidos 
en el último cuarto del siglo XX permitieron que mediante técnicas 
que no usaban radiaciones ionizantes se podía elaborar imágenes de 
utilidad diagnóstica  Mediante el uso del ultrasonido se introdujo la 
ecografía, posteriormente un refinado uso de los rayos X y un análisis 
por computadora introdujo a la tomografía computada y más tarde, 
sin necesidad de una radiación ionizante se obtuvieron imágenes me-
diante la resonancia magnética  Las nuevas imágenes requerían capa-
citación especial en la realización de los procedimientos y en su inter-
pretación  A eso se agregó la capacidad de visualizar un procedimiento 
invasivo de distintas estructuras del cuerpo, o intervencionismo radio-
lógico  Surgió la imagenología, y con ella la necesidad de especialis-
tas en imagenología o imagenólogos  Se elaboró un programa para la 
nueva especialidad y este fue aprobado por la Escuela de Graduados 
en setiembre de 2003 y por el Consejo de la Facultad de Medicina en 
octubre y entró en práctica al año siguiente (Fig  1)  Los nuevos egre-
sados serían “especialistas en Imagenología”, aunque no desapareció 
el término “radiólogo”  Los cambios habidos en la formación del gra-
duado en Imagenología, introducidos por los últimos profesores de la 
disciplina, ya han sido relatados en el capítulo dedicado a la Cátedra 
de Radiología 

En el Cuadro 1 se detalla la lista de médicos a los cuales se les 
otorgó el título de especialista en Radiología por la Escuela de Gradua-
dos una vez aprobados los cursos reglamentarios de la Escuela  Fueron 
denominados sucesivamente especialistas en Radiología, en Radiodiag-
nóstico y en Imagenología  En el Cuadro 2 figura la lista de médicos 



— 188 —

Figura 1: Programa de formación de especialistas en Imagenología aprobado por la Facultad de 
Medicina en 2003 
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a los que la Escuela de Graduados otorgó el título de Especialista en 
Radiología por Competencia Notoria  Ambas listas comienzan el año 
en que empezaron a expedirse los títulos y finalizan el año 2010  

CUADRO 1
CERTIFICADOS DE ESPECIALISTA EN RADIOLOGÍA OTORGADOS POR LA ESCUELA DE 
GRADUADOS

 Nombre Fecha
 Franklin Landoni Mayo 12 1958
 Ilda Neves   “
 Adalberto Ithurralde   “
 Eduardo Curuchet Junio 1966
 Ernesto Silva Mayo 1969
 Enrique Boix   “
 Dante Romano Setiembre 1971
 Andrés De Tenyi Noviembre 1971
 Leda Núñez Diciembre 1971
 Rafael Vanrell Junio 1973
 Bartolomé Grillo Abril 1975
 Oscar Icasuriaga   “
 Mario Salice   “
 Eduardo Tiscornia   “
 Hernán Marta Setiembre 1975
 Enrique Francia    “
 Jorge Boschi Pau Noviembre 1975
 Jorge Crosa    “
 María Sarah Rodríguez Curbelo Diciembre 1976
 Ruben Alfonzo Setiembre 1977
 Juan Pin Agosto 1978
 Wilma Lavecchia Noviembre 1978
 José Alderete    “
 Alvear Rodríguez Larrosa    “
 Luis Argón Mayo 1979
 Miriam Fiorelli    “
 Jorge Tambucho    “
 Angélica Wozniak    “
 Rodolfo de Castro Arrarte Mayo 1980
 Miguel Realini    “
 Luis Ballestrino Diciembre 1980
 Gizela Rettich   “
 Fernando Valencia Abril 1981
 María Zunino Marzo 1982
 Gerardo Puglia   “
 Graciela Pereyra Junio 1982
 Ema Rodríguez   “



— 190 —

 Hilda Demichelis Agosto 1982
 Edith Warren Octubre 1982
 José Costa Diciembre 1982
 Silvia Iglesias   “
 Lucio Cabrera   “
 Alba Dietschi   “
 Alberto Carbo Junio 1983
 Elbio Rivero   “
 Walter Alba Setiembre 1983
 Rodolfo Bottero Diciembre 1983
 Pablo García Podestá Junio 1984
 Alicia Delgado   “
 Gabriel Benquet   “
 Susana González Agosto 1984
 María Álvarez Diciembre 1984
 Miguel Estevan   “
 Ricardo Parada Castro   “
 Alvaro Negrotto Mayo 1985
 Ruben Pino   “
 Teresa Silva Agosto 1985
 José Brito Noviembre 1985
 Héctor Colasso   “
 Julio Schutz   “
 Daniel García Podestá Abril 1986
 Juan Carlos Nario Junio 1986
 Sonia Caputi Setiembre 1986
 José Muñoz Diciembre 1987
 Luis Pecantet Noviembre 1989
 Ada Deguer de Souza   “
 Oscar Pérez Campanella   “
 Nelson Di Trápani Octubre 1990
 Beatriz Moyano   “
 Jorge Horvath   “
 Gustavo Sánchez Abril 1991
 María Margarita Razzetti Noviembre 1991
 Rosina Mangarelli   “
 Alicia Stratta   “
 José Parada Castro Noviembre 1992
 Fermín Rígoli  Noviembre 1993
 Stella Acosta Noviembre 1994
 Alicia Silva Mayo 1995
 Margarita García Fontes   “
 Fernando Sciutto Noviembre 1995
 Sergio González   “
 Gustavo Figueredo   “
 María Scavone   “
 María I. Llovet Agosto 1996
 Carlos Galeano Abril 1997
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 Eduardo De Benedetti Junio 1997
 Diego Fumeaux Octubre 1997
 Gustavo Febles   “
 Oscar Werner Diciembre 1997
 Silvia Litowtschenko     “
 Silvia Ganzo      “
 Luis Aguirre      “
 Jorge Boschi Oyenart    Mayo 1998
 Bolívar Escudero     “
 Carlos Bertoni      “
 Ruben Alvez  “
 Walter Halegua    Julio 1998
 Gustavo Méndez    Octubre 1998
 Adriana Fernández    Diciembre 1998
 Francisco Leborgne    Junio 1999
 Miguel Bonora    Setiembre 1999
 Raúl Louzan    Noviembre 1999
 Eduardo Bolani   “
 Carlos Brignoni       “
 Beatriz Galán               “
 Rossana Pessano    Diciembre 1999
 Marcelo Langleib    Abril 2001
 Helena Arismendi    Agosto 2001
 Luis Dibarboure        “
 Cono Santi        “
 Patricia López        “
 Ana Fagúndez Noviembre 2001
 María Noel Parodi        “
 Shirley Yodzis        “
 Adriana Pereyra        “
 Gisel Rosano        “
 Soledad Vicente Abril 2002
 Guillermo Tarabbia        “
 Graciela Vázquez Diciembre 2002
 Gustavo Cal        “
 Teresa Alvarez        “
 Claudia Contreras        “
 Ethel Braitmann Junio 2003
 Evelyn Nicoloff         “
 Pedro Fernández Diciembre 2003
 Laura Frascheri        “
 Giselle Neves Abril 2004
 Ofelia Marabotto        “
 Claudio García Morales        “
 Luis Peña Junio 2004
 Gustavo Arzuaga Octubre 2004
 Corina Bianco Abril 2005
 Cristina Balbiani        “
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 Liliana Servente Octubre 2005
 Verónica Gigirey        “
 Sergio Rodríguez        “
 Mario Motta Diciembre 2005
 Cecilia Purcallas        “
 Fernando Lavista Abril 2006
 Gabriela Silva Abril 2007
 Elena Otero        “
 Mariana Pereira        “
 Alejandra Luque Agosto 2007
 Adriana León        “
 Soledad Milans        “
 Verónica Suster        “
 Natalia Krivianski        “
 Fernanda Viera        “
 Karina Alvarez Diciembre 2007
 Andrés García Bayce        “
 Juan Pablo Monzani        “
 Eduardo Corchs        “
 Nicolás Sgarbi        “
 Lucía Gamio Abril 2008
 Anabel Lizardi        “
 Víctor Raymondo Junio 2008
 Alex Arroyo Claveri        “
 Osmar Telis Octubre 2008
 María Alejandra Inderkum        “
 Adriana Maquieira        “
 Claudia Giménez        “
 Ana Oliari Cetti         “
 Raquel Morales Diciembre 2008
 Nora Macadar        “
 Patricia Martínez Junio 2009
 Marcela Correa Diciembre 2009
 Natalia López        “
 Bibiana Pinna        “
 Ana Tourreilles Abril 2010
 Pablo Ameijenda        “
 Diego Valentini Martínez Junio 2010
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CUADRO 2
CERTIFICADOS DE ESPECIALISTA EN RADIOLOGÍA POR COMPETENCIA NOTORIA
(Del Libro 1 de la Escuela de Graduados)

 Nº inscripción Nombre Fecha de otorgado
 Sin Nº Leandro Zubiaurre 21-9-73
    “ José A. Soto    “
    “ Eugenio Zerboni    “
    “ Néstor Azambuja    “
    “ Héctor Pollero    “
    “ Rodolfo Tiscornia    “
    “ Saúl Arregui 24-4-74
    “ Manuel Nuchowich    “
    “ Félix Leborgne Pueyrredón    “
    “ Héctor Bazzano    “
    “  Ofelia Garófalo    “
    “ Juan C. Pecantet    “
    “ Ernesto Cibils     “
    “ Luis A. Pieroni    “
    “ Enrique Capandeguy    “
    “ Manuel González Maseda    “
    “ Ricardo Parada Bellomo    “
    “ Oscar Riera    “
    “ Rosa Badanian    “
    “ José H. Leborgne     “
    “ Roberto François    “
 312 Hertz Ganzo    “
 404 Robert Gibert 19-9-74
 1241 Manuel Arias Bellini 20-11-75
 1242 Carlos Barreiro    “
 1243 Cirilo Curi    “
 1244 Luis Chabot    “
 1245 Constance Dibarboure    “
 1246 Salvador Faliveni    “
 1247 Ruby Gonnet    “
 1248 Ariosto Grezzi     “
 1249 Hilda Martínez    “
 1250  Mania Milman    “
 1251 Italo Mulattieri    “
 1252 Eduardo Muslera    “
 1253 Humberto Oscarberro    “
 1254 Daniel Pereyra    “
 1255  José Pereyra Granotich    “
 1256 Ruiz Rodríguez Franco    “
 1403 Eduardo Bonora 7-5-76
 1404 Erminda Macri    “
 1405 Ester Milman    “
 1406 Ruth Salsamendi 7-5-76
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 1507 Jorge Lorenzo 31-5-76
 1508 Gustavo Nuchowich    “
 1510 Néstor Berois  1-6-76
 1535 Willam Fernández 22-7-76
 1672  Salvador Pugliese 9-6-77
 1689 Joaquín Sarroca 10-6-77
 1739 Agustín Gorlero Armas 20-9-77
 2003 Alberto Barcia Capurro 12-11-80
 2205 Adán Cañarte Freire 30-5-84
 2825 Jorge Zubiaurre 27-12-01
 
 (Resolución Consejo F de M (26-7-00)
 2943 Claudio García Morales 13-11-03
 3033 Daniel Macchi 15-4-04  
     (En Imagenología)
 3227 Nora Macadar 24-12-08  “
 3237 Patricia Martínez 30-6-09  “

Separación de las disciplinas diagnóstica y terapéutica

En Uruguay el término “radiología” apareció en el nomenclator a 
fines del 1899 cuando el Laboratorio de Fotografía de la Facultad de 
Medicina se transformó en Laboratorio de Radiología  En ese momen-
to solo se manipulaban los Rayos X (o Rayos Roentgen) aplicándolos 
a distintos pacientes buscando la explicación de su problema: la ra-
diología era solo diagnóstica  Luego del descubrimiento del radium y 
sus aplicaciones terapéuticas, que trajo como consecuencia la compra 
de radium por parte del Estado y la creación de un instituto para su 
utilización médica (ver capítulo 2), al bautizarse esa institución como 
Instituto de Radiología, el término incluyó el uso médico de todas 
las radiaciones  Desde ese momento se vislumbraron dos vertientes, el 
radiodiagnóstico y la radioterapia, cada una con un objetivo distinto 
y con equipamiento especial para esos objetivos  Sin embargo, las dos 
vertientes y sus cultivadores llevaban el mismo nombre: radiología y 
radiólogos 

Era evidente que las dos vertientes estaban condenadas a separarse; 
pero ello sucedió luego de un largo proceso  Tuvo su inicio en las salas 
de roentgendiagnóstico y roentgenterapia (mejor llamado curieterapia) 
del primer Instituto de Radiología y en la distinta atracción que sobre 
los médicos ejercían una y otra  Entre los pioneros, Thevenin y Cun-
ha prefirieron la actividad diagnóstica, Butler la terapéutica  Se conti-
nuó con la inauguración de la sede de 8 de Octubre para el Instituto 
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de Radiología, a donde se trasladó todo lo relativo a la radioterapia, 
mientras que quedó en el Hospital Maciel la sección de radiodiagnós-
tico  También contribuyó la gran dispersión de aparatos de diagnós-
tico radiológico en los distintos centros asistenciales y consultorios 
privados, frente a la casi nula dispersión de la radioterapia  En forma 
complementaria incidieron en el mismo sentido las medidas aconseja-
das por Butler y aprobadas por el Consejo de la Facultad favoreciendo 
el desarrollo del objetivo principal: tratamiento del cáncer no solo por 
las radiaciones  Ello se iba a lograr mediante la incorporación de sec-
ciones especializadas al Instituto y de diversos especialistas a su plantel 
técnico  Ejemplos de ello son las designaciones de Justo Alonso como 
médico asistente de la Sección Otorrinolaringológica y del Br  Abelar-
do Sáenz como jefe del Laboratorio de Histología Patológica 

La docencia practica, durante el trabajo diario de hacer e inter-
pretar estudios o realizar tratamiento, también se dividió: los médicos 
interesados en diagnóstico concurrían al hospital Maciel, donde apren-
dían con los profesores agregados Cunha y Barcia; los médicos intere-
sados en terapia concurrían a la nueva sede del Instituto de Radiología, 
donde enseñaban el profesor Butler y sus colaboradores 

Sin embargo, para la Facultad de Medicina la Radiología seguía 
siendo una cátedra única, aunque con dos vertientes  En 1940 se san-
cionó el reglamento de las agregaciones de la Facultad, que para la 
agregación de Radiología estipulaba un concurso de oposición con 
las siguientes ocho pruebas: una de admisibilidad sobre temas de pa-
tología, otra de radiología, dos pruebas clínicas de estudios radiológi-
cos, dos pruebas prácticas sobre temas de radioterapia, una prueba de 
docencia clínica, y una prueba de docencia teórica  Una disposición 
aclaratoria decía expresamente: “El Tribunal, al señalar los temas de las 
pruebas que no tienen expresamente especificado el carácter de diagnóstico o de 
terapia, cuidará de establecer equivalencia en el número de pruebas que versen 
sobre Radiodiagnóstico y sobre Radioterapia.” 

Durante el profesorado de Pedro Barcia, se consolidó la identidad 
de la especialidad diagnóstica, asimilando ella el nombre de Radiología  
Cuando falleció en forma inesperada Barcia, la Facultad llamó a aspi-
rantes para llenar el cargo de profesor de Radiología y director del Ins-
tituto de Radiología  Para salir del paso mientras se decidía la elección, 
designó director interino del Instituto al subdirector Alfonso Frangella, 
y posteriormente resolvió encargar la enseñanza de la radiología a los 
profesores agregados, que se fueron alternando anualmente, empezando 
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por Nicolás Caubarrere  Con esta decisión se estaba formalizando, pero 
no asumiendo, las dicotomías de las instituciones (Instituto y Cátedra) y 
de las disciplinas (Radiodiagnóstico y Radioterapia)  

Así como Barcia había puesto énfasis en el desarrollo del radio-
diagnóstico en el Hospital Maciel, Frangella, durante su interinato al 
frente del Instituto y luego durante su profesorado titular, lo puso en 
el desarrollo de la radioterapia en su instituto del 8 de Octubre, favo-
reciendo además el crecimiento de la oncología en otras especialidades 
médicas  Con total justicia, logró que se cambiara el nombre del insti-
tuto por el de Instituto de Oncología 

Al asumir Zubiaurre, se había consolidado la separación de la Cá-
tedra del Instituto de Radiología, pero aun no se habían separado insti-
tucionalmente la radiología diagnóstica de la radioterapia  Junto con la 
modernización de los aparatos de diagnóstico ocurrida en el Hospital 
de Clínicas, en este hospital también se avanzó en la radioterapia  A 
impulsos de Helmut Kasdorf, pionero en la lucha contra el tabaquis-
mo, se instaló en 1957 en el hospital universitario la primera unidad de 
cobalto 60 del país (la llamada popularmente “bomba de cobalto”) y 
progresivamente se aumentó el espacio físico destinado a terapia  Zu-
biaurre delegó en el Prof  Agdo  Dr  Helmut Kasdorf la responsabilidad 
directriz de este equipo 

Finalmente, la radioterapia quedó separada en forma definitiva de 
la radiología diagnóstica en mayo de 1975, cuando se creó la cátedra de 
Oncología, que incluía la oncología médica y la oncología radioterá-
pica  El primer profesor de Oncología fue Helmut Kasdorf (24)  Pocos 
días después, el 6 de junio, se resolvía que el Departamento de Oncolo-
gía quedaría integrado por el personal docente, técnico, administrativo 
y de servicios generales de la Sección Radioterapia del Departamento 
Clínico de Radiología del Hospital de Clínicas (25)  En 1984, luego 
del cese por límite de edad de Kasdorf, se dividió esta cátedra en dos: 
Oncología médica y Oncología radioterápica, cuyos primeros profeso-
res fueron Ignacio Miguel Musé y Tabaré Vázquez respectivamente  A 
partir de entonces quedaron definidas tres disciplinas, cada una con su 
cátedra: Radiología, Radioterapia y Oncología 

Radiología, limitada inicialmente solo a la radiología diagnóstica, 
en forma paulatina fue incorporando otras técnicas, algunas de ellas 
sin radiaciones ionizantes, en un proceso que justificó que en 2004 se 
cambiara su nombre por el de Imagenología 
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DE IDÓNEO A TÉCNICO RADIÓLOGO Y A 
LICENCIADO EN IMAGENOLOGÍA

Las aplicaciones clínicas de los Rayos X, la radioscopía y la ra-
diografía, aceptadas rápidamente, motivaron en forma distinta a los 
médicos  Era más fácil y barato acceder a un fluoroscopio que a un 
equipo completo; el médico se bastaba a sí mismo para hacer una 
radioscopía: alcanzaba con colocar al paciente tras la pantalla, apagar 
las luces, adaptarse a la oscuridad, encender el equipo y observar la 
pantalla  En pocos minutos había logrado su objetivo y el paciente 
quedaba conforme  

Hacer una radiografía, por el contrario significaba adquirir un equi-
po mucho más caro, con mesa adecuada, contar con un ayudante para 
colocar y mantener en posición al paciente, usar placas apropiadas, 
disponer de una cámara oscura para revelado, con productos químicos 
especiales, y espacio para fijar, lavar y secar las placas  Eran tareas para 
un aficionado a la fotografía y no para un médico  Todo el proceso 
llevaba tiempo y solo se podía ver el resultado al final del mismo 

Para el médico hacer radioscopías resultaba mucho más atractivo 
que hacer radiografías  Fue por eso que a partir de la segunda década 
del siglo veinte, los consultorios médicos aspiraban a contar con un 
fluoroscopio, y estos equipos se multiplicaron en la capital y en la cam-
paña  Los equipos para radiografías se hicieron más necesarios en los 
hospitales, porque daban mejores imágenes y porque se podía contar 
con un funcionario para colaborar en la realización del estudio: que 
supiera las posiciones del paciente, que pudiera manejar el aparato para 
mejorar la calidad de la imagen, que supiera imprimir, revelar, lavar y 
secar las placas; es decir, que no fuera necesaria la presencia permanen-
te del médico  Este colaborador, mezcla de enfermero, técnico y fotó-
grafo, con el tiempo llegó a denominarse en forma sucesiva “encargado 
de Rayos X”, “auxiliar de radiología”, “ayudante técnico de Rayos X”, 
“técnico radiólogo”, “licenciado en imagenología”  

Las dificultades en poder contar con un colaborador capacitado se 
hicieron más evidentes en los servicios radiológicos que se iban mul-
tiplicando en los hospitales del interior del país  A ello se agregaban 
otros detalles, como que eran honorarios, ya que estaban contratados 
para otra función en el hospital y además, como lo describió el Dr  
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Freitas, vocal de la Asistencia Pública Nacional (APN), al señalar en 
1925 que los encargados de Rayos X, “…porque cumplen otras funciones 
en el establecimiento, deben concurrir de noche a desempeñar sus tareas, pues 
en las ciudades del interior las usinas eléctricas no suministran luz ni fuerza 
motriz durante las horas del día” (4) 

Ante esta situación, que no se daba en Montevideo, la APN tomó 
medidas  En 1926 se crearon los cargos de “practicante de medicina en-
cargado de Rayos X” o “practicante de farmacia encargado de Rayos X” 
o “practicante de medicina y farmacia encargado de Rayos X”25, para 
19 hospitales del interior de la República (5) Cinco meses después se 
hicieron designaciones para 8 de esos hospitales (6)  Además se hizo 
saber a las direcciones de los establecimientos hospitalarios que la per-
sona que habría de ser “Encargado de Rayos X” deberá demostrar su 
preparación ante la dirección del Instituto de Radiología o en su defec-
to deberá hacer un curso en la expresada institución (7)  No siempre 
se cumplió con este requisito, por lo que en 1930 se resolvió acordar 
$20 mensuales “a los empleados de todos los establecimientos de campaña que 
manejan el aparato de Rayos X y no figure en el presupuesto la partida para 
esa persona”. (8)

A partir de entonces, y a diferencia de los hospitales de Montevideo, 
donde todo servicio radiológico contaba con un médico responsable, en 
los hospitales del interior el “Encargado de Rayos X” pasó a ser la figura 
principal del Servicio, salvo en los pocos lugares en que se designó un 
jefe médico  Pero ese “Encargado” podía ser enfermero, funcionario de 
la farmacia, laboratorista, administrativo o chofer, con poca o ninguna 
formación teórica en radiaciones  Para 1950 los 18 centros departamen-
tales de Salud Pública y 8 centros auxiliares tenían encargados de Rayos 
X remunerados, sea por el presupuesto, sea por el aporte complementa-
rio para el que estaba presupuestado para otro cargo  

Al crearse en 1932 la Dirección Técnica y Administrativa de los Ser-
vicios de Radiología, se estipuló que “dedicará especial atención al rol del 
técnico y formará una escuela de técnicos” (9)  Pero fue la Escuela de Sanidad 
y Servicio Social, organismo docente del MSP, quien se hizo cargo de 
organizar un curso anual para operadores de Rayos X, con un programa 
con el aval del Dr  Federico García Capurro (10)  En julio de 1936 se 
presentaron a examen y fueron aprobadas las siguientes personas: Rosa 
Carrió y Orialis Eismendi Graña, a las que se les otorgó el diploma de 

25  En esa época, el practicante no era un estudiante de medicina avanzado sino un enfermero con 
conocimientos o habilidades especiales 
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Nurse de Rayos X  (11) Se designó al Servicio de Rayos X del Dr  García 
Capurro en el Instituto de Cirugía para Graduados del Hospital Pasteur 
como lugar de preparación de las nurses de Rayos X (12) 

El 29 de marzo de 1933 se reglamentó los servicios de Rayos X 
de urgencia convocados por los hospitales de la capital  Debían ser 
realizados por el jefe del taller del Departamento de Radiología y el 
ayudante del mismo departamento, los Sres  César Marta y Gabriel 
Benquet respectivamente (13)  Ellos eran los “radiólogos” (así se los lla-
maba) autorizados  Años después, esta disposición originó problemas 
cuando no se respondía a la convocatoria, y después de marchas y con-
tramarchas se terminó designando al Sr  Roberto Suárez para integrar 
el cuadro de “radiólogos de urgencia” para el MSP (14), designación 
que no parece haberse efectivizado (15)  En 1941 se resolvió que el 
“radiólogo de guardia”, en los días festivos y en el horario nocturno a 
partir de las 19 horas (16), será trasladado en vehículo del ministerio al 
hospital que lo hubiere solicitado  

Por la ley del 17 de diciembre de 1937 se declaró comprendidos en 
los beneficios establecidos en el inciso 2 del artículo 20 de la ley del 26 
de agosto de 1926 a “todas las personas con derecho a jubilaciones que rea-
licen habitualmente tarea que las expongan a las radiaciones de Rayos X o de 
radium, cualquiera sea la Caja que administre su derecho jubilatorio”, lo que 
obviamente incluía a los que oficiaban de técnicos radiólogos  La ley a 
que se hace referencia es la ley Nº 7986, que amparaba al personal del 
hospital Fermín Ferreira y los médicos y enfermeros del Instituto de 
Radiología, un beneficio de computar dos años por uno a los efectos 
de la jubilación  Agrega la nueva ley, sin aclarar a qué ley se refiere: 
“En nuestro país una ley especial concedía ya pensión graciable a las primeras 
víctimas de los Rayos X después de la mutilación de sus manos” (17) 

Los continuos avances en el diagnóstico radiológico pusieron en 
evidencia que la preparación de los técnicos y su formación en la Es-
cuela de Sanidad eran insuficientes  Por iniciativa del Prof  Agdo  Dr  
Pedro Barcia (Fig  2), sub-director del Instituto de Radiología y jefe de 
la sección Radiodiagnóstico en el Hospital Maciel, en julio de 1944 se 
organizó un curso de técnica radiológica en Montevideo, con clases 
prácticas a cargo del Sr  Arturo Silva, del Dpto  Técnico Radiológico 
de General Electric Corporation y la participación de invitados extran-
jeros: los Dres  Hugolino Andrade (Fig  3), Carlos Osorio López y Ade-
laido Riveiro de Brasil y el argentino Dr  A  Galloso  Se invitó a todos 
los “encargados de Rayos X” del país a concurrir, otorgándoles el pasaje 
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de ida y vuelta y un viático de $15 al per-
sonal de campaña (18)  El curso fue un 
éxito y se repitió en los años siguientes 
hasta 1949, como curso de perfecciona-
miento, siempre organizado por Pedro 
Barcia, que había pasado a dirigir el Ins-
tituto de Radiología y Ciencias Físicas, 
nuevo nombre del viejo Instituto de Ra-
diología (19)  En base al éxito logrado, 
en 1947 la Escuela Scoseria comenzó los 
cursos de auxiliar de Radiología, man-
tenidos incluso luego de la creación de 
la sección Escuela de Auxiliares del Mé-
dico en la Facultad de Medicina hasta 
la aparición de la Escuela de Tecnología 
Médica en la Facultad  Finalmente, en 
2006, la Escuela Scoseria cesó todas sus 
actividades y cedió su estructura edilicia 
a la Facultad de Enfermería 

Figura 2: Dr  Pedro Barcia, propulsor 
del primer curso nacional para mani-
puladores de aparatos de radiología, 
primer paso en la formación académica 
del futuro técnico radiólogo 

Figura 3: Dr  Hugolino Andrade, prestigioso radiólogo de Brasil que jerarquizó el curso programa-
do por Barcia 
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Hasta la aparición de los cursos de auxiliares de radiología, todos 
los emprendimientos docentes eran prácticos, y el resultado no era un 
título sino, a veces, un certificado de cursos realizados o de experiencias 
adquiridas en el manejo de los equipos  Se conocía a los así preparados 
como “idóneos” o “auxiliares”, aunque quizás la mejor denominación 
sea la de “empíricos” propuesta por el Lic  Carlos Pedragosa, jefe técnico 
de Imagenología en ASSE  El siguiente paso en la preparación académi-
ca del técnico radiólogo lo dio la Facultad de Medicina  En 1950, en las 
discusiones para la creación de la Escuela de Auxiliares o Colaboradores 
del médico, en referencia a los técnicos radiólogos se afirmó que los 
cursos de formación “se venían cumpliendo en el Instituto de Radiología sin 
respaldo de una estructuración por parte de la Facultad de Medicina, pero que 
han alcanzado resultados muy encomiables” (20)  La formación de la Escue-
la tenía como objetivo el de formar personal calificado para distintas 
funciones asistenciales, en especial teniendo en cuenta la pronta inau-
guración del Hospital de Clínicas (21)  El coordinador de los cursos Dr  
Eugenio Fulquet declaraba en 1952 que se planeaba iniciar los cursos de 
auxiliares de Radiología (22)  Según la sección Auxiliares de Médico de 
la Facultad de Medicina, a esta nueva disciplina “…le competirá colaborar 
con el médico en diferentes prác-
ticas electrorradiológicas. Ten-
drá que cumplir con exactitud 
en qué posición deberá ser ubi-
cado el paciente para tomar la 
radiografía según la indicación 
hecha por el médico, y habrá 
de tener certeza en cuanto a las 
medidas eléctricas que permi-
tan tomar la correcta imagen y 
también deberá dominar la téc-
nica fotográfica del revelado del 
film”. El curso tendría dos 
años de duración y es a ni-
vel del segundo año cuando 
realizarían sus prácticas (23)  
La materia más importante 
del curso era, lógicamente, 
la de Técnicas Radiológicas, 
cuyo docente era Gabriel 
Benquet (Fig  4)  Benquet 

Figura 4: Gabriel Benquet (1905-1988)  Experto conoce-
dor de los equipos radiológicos y de las técnicas radiológi-
cas, actuó en el taller del Departamento de Radiología del 
MSP y fue docente en la antigua Escuela de Colaborado-
res del Médico por más de veinte años 
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estuvo, además, integrando las mesas de exámenes de la disciplina des-
de 1954 hasta 197126  En el acta de un examen del 29 de noviembre 
de 1954 (Fig  5) figura Benquet integrando la mesa examinadora junto 
a los Sres  Pedro Visca y José A  Pieroni, y entre los alumnos figuran 

26 Hemos tenido acceso a las siguientes actas de exámenes de la EUTM por gentileza del Sr  José Pe-
reyra, director del departamento de Enseñanza Sr  José Pereyra 

Figura 5: Acta de examen de la Escuela de Colaboradores que formó técnicos radiólogos desde 
1953  Nótese a Gabriel Benquet como examinador y entre los examinandos a Mercedes Ramos (fu-
tura docente), Miguel Angel Sica (futuro médico, radiólogo, radioterapeuta y director de la Escuela 
de Colaboradores) y Juan Pin (futuro médico radiólogo) 
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Figura 6: Acta de 1967 de examen de Técnica Radiológica  Comparten la mesa examinadora Gabriel 
Benquet, Miguel A  Sica y Mercedes Ramos 

la futura técnica y docente de la Escuela Mercedes Ramos, el futuro 
médico radiólogo Juan Pin y el futuro médico, radiólogo y director de 
la Escuela Miguel Angel Sica  En otro examen de técnica radiológica 
del año 1967 (Fig  6), figura Benquet en la mesa examinadora junto a 
los anteriormente nombrados Mercedes Ramos y Miguel Angel Sica, 
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ahora no alumnos sino docentes de la 
Escuela  Y en un examen de 1973, fi-
guran integrando la mesa examinado-
ra junto a los doctores Miguel A  Sica 
y Daniel Pereyra, los técnicos Gabriel 
Benquet, A  J  Álvarez, Pedro Visca y 
Mercedes Ramos (Fig  7)  

Fue Benquet una figura señera 
de la radiología por su trascendente 
labor como técnico radiólogo del De-
partamento de Radiología del MSP 
y del Hospital Maciel, como cola-
borador de César Marta en el taller 
del Dpto  de Radiología, y particu-
larmente como docente de técnicos 
y de médicos en técnica radiológica 
durante más de veinte años27  

La técnica radióloga Mercedes 
Ramos (Fig  8), mencionada en las 

actas, también fue docente de técnica radiológica, y se le recuerda ade-
más por ser la autora de un librillo sobre la materia que sirvió de texto 
para los estudiantes de varias generaciones (Fig  9) 

27 Gabriel Benquet había nacido en Francia en 1905 y a los pocos años viajó con sus padres a Montevideo 
donde se radicó la familia y donde él adoptó la nacionalidad uruguaya. Adquirió sus enormes cono-
cimientos técnicos como autodidacta y a base de entusiasmo. Un aspecto poco conocido de él es su 
afición por el deporte del remo. Cultivando ese deporte llegó a competir en en las Olimpiadas de 1936 
en Berlín representando a Uruguay, integrando la delegación de remo junto a su hermano Baldomero, 
Isidro Alonso, Juan Andrés Dutra, Julio Flebbe, Arquímedes Juanicó y León Sánchez.

Figura 7: Acta de examen de Técnica Radiológica de 1973  La mesa examinadora está compuesta 
por Miguel A  Sica, Daniel Pereyra, Gabriel Benquet, A  Alvarez, Pedro Visca y Mercedes Ramos 

Figura 8: Técnica Radióloga Mercedes Ra-
mos  (Gentileza Mercedes Ramos) 
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La información que sigue y 
la dedicada a radioprotección ha 
sido aportada por el Lic  Carlos 
Pedragosa, profesor adjunto de la 
Escuela Universitaria de Tecnolo-
gía Médica   

La sección Auxiliares del 
Medico de la Facultad no emi-
tía títulos sino certificados, y sus 
egresados eran denominados “au-
xiliares” (de Registros Médicos, 
de Radiología, de Transfusiones, 
de Psicología infantil, etc )  En 
1965 cambió su nombre por el 
de Escuela de Colaboradores del 
Médico, que comenzó a expedir 
certificados de “técnico” para to-
das las carreras  En 1978 volvió a 
cambiar su nombre por el de Es-

cuela de Tecnología Médica, dejó de emitir certificados, desapareció la 
denominación de “auxiliar” y comenzó a otorgar títulos de “técnico 
radiólogo” (TR)  

En 1979, siendo director de la Escuela de Tecnología Médica el 
radiólogo Dr  Miguel Angel Sica, docente de Radiología, se abrió una 
segunda sede de la Escuela en el Centro Universitario de Paysandú, 
en la que se incluyó el curso de Técnica en Radiología  Poco después 
se abrió la posibilidad de obtener el título de TR por competencia 
notoria a todos aquellos “idóneos” o “auxiliares” o “empíricos” que lo 
solicitaran y presentaran los necesarios requisitos 

Finalmente en 1994 pasó a llamarse Escuela Universitaria de Tecno-
logía Médica (EUTM)  En la actualidad, la EUTM tiene 11 licenciaturas 
con cursos de 4 años de duración , entre ellas la de Imagenología  Una 
vez aprobado el curso se otorga el título de Licenciado en Imagenología  

Quedó así definida la actual estructura responsable de la forma-
ción de los técnicos en el manejo de los equipos de diagnóstico image-
nológico  En esta institución y en las que la precedieron se han capa-
citado todos los actuales técnicos, ahora con el título universitario de 
“licenciados”  

Figura 9: Libro utilizado como texto por los estu-
diantes de Técnica Radiológica, escrito por Mer-
cedes Ramos  
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RADIOPROTECCIÓN

Al igual que en el resto del mundo, el efecto perjudicial de las 
radiaciones ionizantes se hizo sentir en los manipuladores uruguayos, 
tanto médicos como técnicos  Fenómenos de radiodermitis necrosan-
tes en las manos, radiodermitis en otras zonas, hemopatías y linfopatías 
diversas, motivaron muchas veces el retiro de la actividad asistencial y 
en algunos casos la muerte 

Entre los médicos y manipuladores de Rayos X nombrados en este 
libro, sufrieron las consecuencias de las radiaciones por omisión o in-
suficientes medidas de protección: Claudio Williman, Carlos Butler, 
Angel Cuervo, Lorenzo Lombardini, Pedro Hormaeche, Héctor Bazza-
no, Eduardo Curuchet, Gabriel Benquet  A esta lista habría que agregar 
los casos no denunciados o no diagnosticados, así como aquellos afec-
tados entre los técnicos radiólogos e idóneos, de lo acual no tenemos 
información   

Una vez conocidas internacionalmente las consecuencias adver-
sas y nocivas de las radiaciones se tomaron medidas conducentes a la 
protección de los pacientes y del personal encargado de manipular los 
aparatos de Rayos X  

En el capítulo 5 se mencionó la importante ley Nº 7986 de 1926, 
que amparaba al personal del hospital Fermín Ferreira y del Instituto 
de Radiología permitiendo computar por dos cada año de trabajo a los 
efectos de la jubilación, y la ampliación del beneficio, a través de la Ley 
Nº 9744, a todas las personas que realicen habitualmente tareas que la 
expongan a las radiaciones de Rayos X o de radium 

En el mismo sentido de protección, en febrero de 1953 se estable-
ció, que todas las casas comerciales dedicadas a los Rayos X debían 
adjuntar un folleto con medidas de protección de los Rayos X a los 
equipos vendidos 

En 1960 (decreto 40520) se prohibió el uso de los rayos X para la 
elección de calzados en zapaterías o tiendas, pudiendo ser utilizados 
únicamente en institutos de ortopedia bajo contralor médico 

Se hicieron obligatorios el uso de guantes, lentes, collares y túnicas 
protectoras  Se establecieron normas de seguridad para la habilitación 
de los locales de diagnóstico, que debía cumplir con determinados re-
quisitos para la construcción de paredes y pantallas adecuadas  
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El organismo encargado de la autorización e inspección de los 
equipos en uso fue en un principio la Comisión Nacional de Energía 
Atómica (CNEA)  Por la ley 15809 de 1986 se sustituyó la CNEA por 
la Dirección Nacional de Tecnología Nuclear (DINATEN), y en 2005, 
mediante la ley 17930, la DINATEN fue sustituida por la Autoridad 
Reguladora Nacional en Radioprotección (ARNR), como unidad eje-
cutora del Ministerio de Industria, Energía y Minería, vigente en la 
actualidad  En forma paralela, en 2011 se creó la Unidad de Protección 
Radiológica (UPR) en el ámbito del Hospital de Clínicas, entidad que 
en 2014 cambió de nombre por el de Unidad Académica de Radiopro-
tección (UARP) y sumó otras instituciones a su composición inicial  
La UARP es la encargada de dictar cursos de radioprotección en la 
práctica médica a quienes están expuestos a las radiaciones ionizantes 

La aprobación de la Ley 19056 del 17 de enero de 2013, regla-
mentada por Decreto 270/014 del 22 de setiembre de 2014 debe ser 
reconocida como un importante avance a nivel nacional en materia de 
radioprotección  La Ley consta de 12 artículos entre los cuales los más 
importantes son los artículos 4º y 5º  

El Artículo 4º determina que la Autoridad Reguladora Nacional 
en Radioprotección (ARNR) es la autoridad competente para la aplica-
ción de esta ley y sus reglamentaciones  

El Artículo 5º define las competencias de la ARNR, que serán las 
siguientes:

“A) Promover y difundir, a nivel de los usuarios y de la sociedad en general, 
la normativa referente a la protección y seguridad radiológica, las actividades 
de la Autoridad Reguladora en materia de esta ley, así como los beneficios de los 
usos pacíficos de las radiaciones ionizantes.

B) Elaborar y fiscalizar el cumplimiento de toda la normativa referente a 
la protección y a la seguridad radiológica.

C) Elaborar normas, reglamentos técnicos, códigos de práctica y de segu-
ridad para las actividades en las que se aplica la tecnología nuclear, debiendo 
actualizarlos en forma periódica en concordancia con la evolución tecnológi-
ca y las recomendaciones del Organismo Internacional de Energía Atómica 
(OIEA).

D) Autorizar la importación, exportación y transporte de fuentes radiacti-
vas, radioisótopos o equipos generadores de radiaciones ionizantes, de acuerdo 
con las normas vigentes.
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E) Supervisar el cumplimiento de todo lo concerniente con el Acuerdo para 
la Aplicación de Salvaguardias, concertado entre Uruguay y el OIEA (Decre-
to-Ley N° 14.541, de 20 de julio de 1976) y el Protocolo Adicional al mismo 
(Ley N° 17.750, de 26 de marzo de 2004), que entró en vigencia para Uruguay 
a partir del 30 de abril de 2004.

F) Emitir licencias de operación a las instalaciones y autorizaciones per-
sonales a quienes justifiquen capacidad técnica para trabajar con materiales 
radiactivos y generadores de radiaciones ionizantes, así como emitir autoriza-
ciones para operar a los equipos inspeccionados.

G) Revocar y suspender licencias o autorizaciones, pudiéndose clausurar 
instalaciones en forma temporaria o definitiva y decomisar material radiacti-
vo, cuando se compruebe incumplimiento de las normas reguladoras vigentes.

H) Regular y controlar el cumplimiento de los servicios prestados por terce-
ros que se relacionen con las aplicaciones de las radiaciones ionizantes.

I) Brindar al trabajador ocupacionalmente expuesto a las radiaciones ioni-
zantes, la información sobre sus valores de dosis anuales, incluyéndose si fuera 
del caso el valor integrado si prestara funciones en más de una institución.

J) Promover y difundir, a nivel de los usuarios y de la sociedad en general, 
la normativa referente a la protección y seguridad radiológica, así como las 
actividades de la Autoridad Reguladora en la materia de esta ley.

K) Actuar como contraparte de los proyectos referidos a la infraestructura 
reguladora financiados por el OIEA o por otras instituciones nacionales o in-
ternacionales.

L) Supervisar la actuación del Grupo de Intervención ante Emergencias 
Radiológicas (artículo 299 de la Ley N° 16.736, de 5 de enero de 1996) y 
participar en el marco del Sistema Nacional de Emergencias cuando se deba 
responder ante incidentes y accidentes radiológicos.

M) Vigilar y controlar la gestión y el almacenamiento de las fuentes ra-
diactivas en desuso y de los desechos radiactivos que pudieran generarse como 
producto de las diferentes prácticas autorizadas. La institución responsable de 
la referida gestión y almacenamiento deberá contar con la licencia de operación 
correspondiente, emitida por la Autoridad Reguladora.

N) Mantener contacto con los organismos reguladores de otros países y 
organizaciones internacionales pertinentes para el intercambio de información 
y cooperación multilateral y bilateral.
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Ñ) Asegurar el cumplimiento de los términos estipulados en las normas 
nacionales y las normas internacionales aprobadas y ratificadas por el país.

O) Establecer mecanismos apropiados para informarle al público y a los 
usuarios sobre el proceso regulador y los aspectos de seguridad de la radiación 
de las prácticas reguladas”.
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CAPÍTULO 7

DESARROLLO DE LA RADIOLOGÍA 
EN LOS HOSPITALES ESTATALES DE 

MONTEVIDEO

Introducción
Hospital Maciel
Hospital Psiquiátrico Vilardebó
Hospital Fermín Ferreira 
Centro Hospitalario Pereira Rossell
Hospital Central de las Fuerzas Armadas
Colonias Psiquiátricas Bernardo Etchepare y Santín C. Rossi 
Hospital Pasteur
Centro Geriátrico Luis Piñeyro del Campo
Hospital Pedro Visca
Centro Hospitalario del Norte Gustavo Saint Bois
Hospital Filtro
Instituto Infecto-Contagiosos
Instituto de Ortopedia y Traumatología
Instituto de Reumatología 
Hospital Policial
Instituto del Cáncer
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INTRODUCCIÓN

En el capítulo 1 se relató que los primeros experimentos radiográfi-
cos en Uruguay sucedieron en el laboratorio de Física de la Universidad 
de la República, a cargo del Dr  Claudio Williman en 1896 y que poco 
después, al comenzar a comprender la importancia médica del descu-
brimiento, la Facultad de Medicina en 1899 transformó su sección de 
“Fotografía y Microfotografía” dirigida por Augusto Turenne en “Labo-
ratorio de Radiología”, y que, para estar más accesible a los médicos 
lo trasladó al Hospital de Caridad, administrado por la Comisión de 
Caridad y Beneficencia Pública  Fue el comienzo de la radiología hos-
pitalaria  Analizaremos en este capítulo su desarrollo en los distintos 
hospitales públicos de Montevideo, ordenándolos por antigüedad  Se 
ha excluído el Hospital de Clínicas, ya analizado en los capítulos 3 y 4 

Se han ubicado las referencias citadas en el texto al final de cada 
sub-capítulo, o sea de cada hospital, a efectos de facilitar su identifi-
cación por el lector  Para evitar confusiones, cada sub-capítulo tiene 
ilustraciones numeradas de forma independiente 
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HOSPITAL MACIEL

El Laboratorio de Radiología de la Facultad de Medicina cumplió 
tareas asistenciales para el Hospital de Caridad (Fig  1) desde 1899 has-
ta 1910 instalado en un pequeño local  Por la Ley Nº 3724 del 7 de 
noviembre de 1910, ley de creación de la Asistencia Pública Nacional 
(APN), el hospital pasó a formar parte, como todas las dependencias 
de la Comisión de Caridad y Beneficencia Pública, de la APN, con la 
nueva denominación de Hospital Maciel (1)  Durante ese período an-
terior a la APN, el Laboratorio, provisto de un antiguo y precario equi-
po de Rayos X, prestó sus servicios tanto a pacientes internos como a 
externos al Hospital de Caridad  Estaba dirigido por el Dr  Augusto 
Turenne, con quien colaboraba el Sr  Amadeo Ayerbe  Poco después 
Turenne se retiró del laboratorio para continuar su brillante trayectoria 
médica en obstetricia  En 2007 Leopoldo Thévenin, un joven médico 
especializado en radiología en Europa, retornó a su país trayendo dos 
nuevos equipos, uno de los cuales donó al Hospital y el otro lo instaló 
en su consultorio  Y hasta su temprana muerte en 1912 Thevenin se 
hizo cargo del Laboratorio  Las actividades desarrolladas en este perío-
do fueron descriptas en el capítulo 1 

Figura 1: Hospital de Caridad a principios del siglo veinte 
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Desde enero de 1911, fecha de inicio de las actividades de la APN, 
hasta 1914, fecha en que comenzó a funcionar el Instituto de Radiolo-
gía, creado el año anterior, el recién bautizado hospital Maciel albergó 
al Laboratorio de Radiología iniciado por Turenne y utilizado durante 
cinco años por Thevenin  En 1914, con el Instituto de Radiología, 
comenzó otra historia  

El Instituto tenía una doble dependencia: los cargos médicos esta-
ban incluidos en el presupuesto de la Facultad de Medicina, los cargos 
administrativos y de servicios auxiliares en el presupuesto de la APN  
El local ocupado por el Laboratorio de Radiología y las instalaciones 
radiológicas se incorporaron al Instituto, junto con nuevos espacios 
aportados por el hospital y el material traído por Carlos Butler, su di-
rector, de Europa  A partir del momento de la creación del Instituto de 
Radiología, éste funcionó como una dependencia aparte del hospital, 
con funciones y presupuestos propios, con dependencia directa de la 
APN  El presupuesto elaborado por la Asistencia Pública para el Insti-
tuto constituía un rubro diferenciado del Hospital  El desarrollo y la 
evolución del Instituto de Radiología fueron relatados en el capítulo 2 

Pero para el hospital Maciel la radiología diagnóstica no solo la pro-
ducía el Instituto de Radiología  Varias de las clínicas de la Facultad de 
Medicina instalaron gabinetes radiológicos para radioscopías y radiogra-
fías en los locales propios de las clínicas, con personal designado a esos 
efectos por la Facultad, o por los profesores, muchas veces honorarios  
La primera de ellas puede haber sido la clínica del profesor Francisco 
Soca  Según menciona Malosetti en su biografía de José Pedro Urioste, 
Soca encargó a su novel jefe de clínica, Urioste, en 1913, hacerse cargo 
de la radiología de la clínica (2)  Años después quien se hizo cargo de la 
radiología de la clínica de Soca fue el Dr  Pedro Hormaeche  Le sucedie-
ron las clínicas de los profesores Américo Ricaldoni, Alfredo Navarro, 
Alfonso Lamas, Luis Surraco y Pablo Scremini y sus respectivos suceso-
res como profesores de clínica y jefes de servicio  Lo mismo ocurrió con 
otros servicios del hospital, como el del Dr  Alejandro Nogueira, que 
no dependían de la Facultad, y probablemente las clínicas de Gerardo 
Arrizabalaga, Juan B  Morelli y Enrique Pouey, que sabemos utilizaban 
radiografías, pero de las cuales no hemos confirmado que tuvieran gabi-
netes radiológicos  Estos gabinetes dependían del profesor de la clínica 
o del jefe de servicio y no había coordinación entre ellos o con la sec-
ción Radiodiagnóstico del Instituto de Radiología, a pesar de estar en el 
mismo hospital, a pocos metros unos de otros  Se vivieron situaciones 
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críticas cuando los médicos de guardia del hospital requerían estudios 
radiológicos urgentes y no encontraban quién estaba dispuesto a con-
currir a la convocatoria  Las denuncias de estos problemas llegaron a las 
autoridades de la APN, a las que les resultaba difícil resolverlos, como se 
ha visto en el capítulo 5 

Luego del traslado en 1929 
del Instituto de Radiología al lo-
cal antes ocupado por la Escue-
la de Nurses en la avenida 8 de 
Octubre, se produjo una fractura 
en la Radiología del Instituto  La 
sección Radioterapia, junto con 
la dirección del Instituto, pasaron 
al nuevo local  La sección Radio-
diagnóstico quedó en el hospital 
Maciel, a cargo del Prof  Agdo  
Juan Cunha (Fig  2) y la colabora-
ción de Pedro Barcia, en el mismo 
local hasta entonces ocupado por 
la totalidad del Instituto  Butler y 
Simeto pasaron a 8 de Octubre  A 
los dos grupos se agregaron médi-
cos jóvenes que ya habían elegido 
su futuro en una de las partes en 
que ya se dividía la especialidad 
madre  Luego de la mudanza el 
presupuesto del Instituto quedó 
partido: una parte menor para Ra-
diodiagnóstico en el Maciel y una parte mayor para Radioterapia en 8 
de Octubre  Era lógico pensar que el presupuesto del hospital Maciel 
diera cabida, con el transcurso del tiempo, a los gastos propios de su 
Servicio de Rayos X  Eso se concretó recién varios años después  

En el curso de esos años sucedieron varios hechos en el local asis-
tencial que justificaron las medidas tomadas por las autoridades y que 
pasamos a relatar, ya que más que al Instituto de Radiología involucra-
ban al Hospital Maciel 

En marzo de 1921 la Asistencia aprobó un informe sobre modifi-
caciones edilicias en la clínica del profesor Alfredo Navarro, con gastos 

Figura 2: Dr  Juan Cunha, profesor agregado de 
Radiología, en 1929 quedó encargado del Sector 
Radiodiagnóstico en el Hospital Maciel hasta su 
muerte en 1938 
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a cuenta del profesor, para la instalación de un Servicio de Radiología 
y Fotografía (3)  

En 1922, con motivo de una queja por una radiografía urgente 
que no se pudo hacer, quedó en evidencia que un supuesto servicio 
de urgencia formado por integrantes del Instituto de Radiología (Dres  
Butler, Barcia, Cunha y Bastos) no era efectivo por dificultades en la 
convocatoria de los médicos (4)  

En 1925 el profesor Alfonso Lamas solicitó autorización, que fue 
concedida, para instalar un gabinete de radiología adquirido por la 
Facultad de Medicina para la clínica a su cargo (5)  Para realizar los 
estudios radiológico en este gabinete fue designado en 1927 el Br  Félix 
Leborgne como asistente de laboratorio  Esta clínica pasó años des-
pués a ser dirigida por el profesor Doming Prat, y en 1936 el practi-
cante interno Carlos Viana, que estaba en comisión en el Servicio de 
Cunha en ese hospital, solicitó hacerse cargo del servicio de Rayos X 
del profesor Prat (6) 

En 1926 fue el Dr  Alejandro Nogueira quien donó un aparato 
para ser instalado en su servicio (7)  El mismo año el Consejo Directivo 
de la Asistencia dio instrucciones para asegurar un servicio permanente 
de Rayos X en el Hospital Maciel (8)  En 1929 se concedió el espacio 
necesario para la instalación de un Servicio de Radiología estereoscó-
pica en la Clínica del profesor Alfredo Navarro (9) 

Cuando en 1931 se creó el Consejo de Salud Pública, que susti-
tuyó a la Asistencia Pública, al Consejo de Higiene, al Instituto Pro-
filáctico de la Sífilis y el Cuerpo Médico Escolar, debió enfrentar una 
difícil situación de la radiología en todo el país, pero particularmente 
en el Maciel, donde se habían creado varios gabinetes radiológicos 
independientes sin ninguna coordinación efectiva con el Servicio de 
Radiodiagnóstico del Instituto de Radiología y se hacían muchos es-
tudios  En 1932 el hospital Maciel realizó 5131 radiografías y 3016 
radioscopías (10)  A fines de ese año se dictó la ordenanza Nº 48: Re-
glamentación de los servicios de Rayos X del Consejo de Salud Pública 
(11), por la cual se expresaba claramente que en cada hospital habría 
un solo servicio de Rayos X, y se unificaban los servicios de radiología 
del Hospital Maciel, teniendo como centro la anterior Sección Ra-
diodiagnóstico, siendo considerados anexos dependientes las demás 
instalaciones y gabinetes del hospital  Juan Cunha dirigía la sección 
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Radiodiagnóstico desde 1929 y lo siguió haciendo hasta su fallecimien-
to en 1938  

A partir de esta reglamentación se racionalizó la asistencia radio-
lógica en el hospital, situación que se mantuvo luego de crearse en 
1934 el Ministerio de Salud Pública que sustituyó al Consejo de Salud 
Pública  En 1937 la dirección del hospital solicitó autorización, que 
fue concedida, para construir un piso alto en el Servicio de Radiología 
para archivo de películas radiográficas (12)  En estos años, la única 
mención a un técnico de Rayos X del hospital data de 1939, cuando 
se aclaró que un Sr  Artagaveytia prestaba servicios como “practicante 
de medicina y farmacia encargado de Rayos X” tanto en el Hospital 
Maciel como en la Colonia Etchepare (13) 

Luego del fallecimiento de Cunha 
en 1938, Pedro Barcia (Fig  3) se hizo 
cargo de la dirección de la sección Ra-
diodiagnóstico del Instituto de Radio-
logía en el Hospital Maciel  Desarrolló 
una intensa actividad para mejorar y 
actualizar el servicio y jerarquizar el ra-
diodiagnóstico  Solicitó un nuevo y mo-
derno aparato que inicialmente no fue 
autorizado pero que luego fue adquirido 
y sirvió para hacer demostraciones en fe-
brero de 1941(14)  En 1942 le concedie-
ron dos ampollas autoprotegidas (15) y 
en 1943 comenzó una serie de reformas 
en el servicio (16): se aumentó el espacio 
disponible (17), se reforzó el personal 
(18), se le asignó una partida extraordi-
naria de dinero (19), y, luego de suceder 
a Butler como profesor de Radiología y 
director del Instituto de Radiología en 1945, se autorizó el traslado 
de la nurse jefe del Instituto de Radiología Sra  Esther Navarro para 
cumplir funciones en el Maciel (20) y se trasladó al Maciel el equipo 
moderno instalado en la sede del Instituto en 8 de Octubre (21)  Aus-
pició el vínculo de sus colaboradores radiólogos con las clínicas de la 
Facultad: Eugenio Zerboni con la clínica quirúrgica del Prof  Domingo 
Prat (22), Nicolás Caubarrere con las clínicas de los Profs  García Otero 
y Alejandro Schroeder, pero intentando centralizar los procedimientos 

Figura 3: Dr  Pedro Barcia, profesor 
agregado de Radiología, sucesor de 
Cunha en Radiodiagnóstico del Hospi-
tal Maciel 
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en su Servicio  En 1951, antes de 
morir, había logrado la autoriza-
ción para la compra de un nuevo 
aparato de Rayos X (23)  Barcia 
había logrado transformar el 
apéndice del Instituto de Radio-
logía en el moderno Servicio de 
Radiología del Hospital Maciel  

Luego de la muerte de Barcia, 
el profesor agregado Nicolás Cau-
barrere (Fig  4) ocupó la jefatura 
del Servicio  Caubarrere, siguien-
do la línea practicada por Barcia 
de aproximación a la clínica, ha-
bía sido jefe de clínica médica en 
1928 y posteriormente radiólo-
go de las clínicas médicas de los 
profesores Scremini (1933-1938) 
y García Otero (1938-1951), así 
como colaborador de Alejandro 
Schroeder en la realización de las 
ventriculografías 

En la Memoria del Instituto de Radiología y Ciencias Físicas co-
rrespondiente a 1951, Caubarrere, como encargado de la Sección Ra-
diodiagnóstico en el Hospital Maciel, informa la composición del per-
sonal técnico del Servicio: 

Jefe: Prof  Agdo  Nicolás Caubarrere  

Asistente: Dr  Eugenio Zerboni  

Ayudantes: Prof  Agdo  Leandro Zubiaurre, Dres  Martín Irigoyen, 
Agustín Gorlero Armas, Alberto Morelli, Humberto Orcasberro, Ricar-
do Ospital, Manuel González Maseda, Juan Carlos Pecantet  

Jefe de Técnicos: Sr  Gabriel Benquet (24)  

En el presupuesto del Hospital Maciel de 1953 solo figuran cargos 
de un ayudante técnico Sr  Enrique Valverde, varios auxiliares y un único 
cargo de médico ayudante, ocupado por el Dr  Leandro Zubiaurre  

Cuando a fines de 1953 comenzó a funcionar el Departamento de 
Radiología del Hospital de Clínicas, varios de estos radiólogos (Caubarre-

Figura 4: Dr  Nicolás Caubarrere, director del Ser-
vicio de Radiología de 1951 a 1954  Tomada de: 
Gutiérrez Blanco H: Médicos uruguayos ejempla-
res, Tomo 2, 1989, Montevideo, p:413 
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re, Zerboni, Zubiaurre) pasaron a 
trabajar en el nuevo hospital  

Caubarrere ocupó el cargo 
hasta 1954  En julio de ese año, 
un decreto (25) estableció que 
atento a que el Hospital Maciel 
no tenía cargo de jefatura por 
estar los servicios atendidos por 
la Facultad de Medicina y que 
éstos fueron trasladados al Hos-
pital de Clínicas ya habilitado, 
se transformó el cargo de médi-
co jefe del Servicio de Radiolo-
gía del Hospital Fermín Ferreira 
en director del Servicio de Ra-
diología del Hospital Maciel  
En consecuencia, el Dr  Juan 
Carlos Pecantet (Fig  5), médico 
jefe del Servicio de Radiología 

del Hospital Fermín Ferreira, quedó 
ocupando el cargo de director del 
Servicio de Radiología del Hospital 
Maciel, en forma interina (26) 

 Ya constituido como servicio 
independiente del Instituto de Ra-
diología, en 1955 se designó director 
titular (27) al Dr  Agustín Gorlero 
Armas (Fig  6) y médico radiólogo 
al Dr  Humberto Oscarberro (28)  
En enero de ese año también se au-
torizó un aparato de Rayos X para el 
Servicio de Cardiología y en l957 se 
aceptó una oferta por adquisición 
de un equipo destinado al Servicio 
del Dr  Zerboni (29); ignoramos si 
alguna de esas compras se llevó a 
cabo  En junio de 1956 se aceptó 
una oferta de Philips del Uruguay 

Figura 5: Dr  Juan Carlos Pecantet jefe interino del 
Servicio de Radiología de 1954 a 1955 y titular de 
1970 a 1973 (AFSMU) 

Figura 6: Dr  Agustín Gorlero Armas, jefe del 
Servicio de Radiología de 1955 a 1970  Toma-
da de: Gutiérrez Blanco H: Médicos urugua-
yos ejemplares, Tomo 2, 1989, Montevideo, 
p:413 
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por un aparato de Rayos X portá-
til, pero recién 5 años después se 
pudo concretar la compra, luego de 
haberse aceptado un aumento del 
precio dado el tiempo transcurrido 
(30)  

En febrero de 1956 se designó 
al Br  Néstor Berois como ayudante 
técnico de Rayos X (31)  Con pos-
terioridad ocuparon un cargo simi-
lar Pura Lezica en 1961 (32), Walter 
Collares en 1967 (33), Floreal Blan-
co en 1968(34) y Luis Ripoll en 
1972 (35)  En esos años, ocuparon 
cargos de auxiliar de Rayos X, entre 
otros, Cosme Milano, Pura Lezica, 
Ana Luisa Márquez, Silvia Lago, 
Yolanda Graziani 

En el plantel médico, a partir 
de 1956 se sucedieron como médico radiólogo Pedro Froilán Ibarra 
en1956 (36), Ester Milman en 1964 (37), Salvador Pugliese en 1967 
(38), que además era Encargado de Rayos X  Como médico radiólogo 
ayudante o adjunto fueron designados José Rodolfo Polero en 1957 
para ser suspendido en 1969 por ineptitud física permanente (39), y 
por concurso Ofelia Garófalo en 1973 (40) y Manuel Nuchowich en 
1980 (41)  Además cumplieron interinatos, algunos muy prolonga-
dos, José Soifer, Roberto Mariño, Eduardo Muslera, María Melogno, 
Manuel Nuchowich, Nieves Calviño, Alberto Carbó, Gizela Rettich 
y Angélica Wozniak  Como radiólogos especializados se designó en 
Angio-cardiología a Alberto Barcia en 1964 (42) y a María Eloísa Isasi 
en 1976 (43) y en neurorradiología a Néstor Berois, primero interino en 
1966 (44) y por concurso en 1971 (45)  La jefatura del Servicio volvió 
a Juan Carlos Pecantet en 1970 (46), quien finalizó en este cargo su 
trayectoria laboral en el Ministerio de Salud Pública, y en 1973 fue de-
signado Néstor Berois (47) (Fig 7), que también figuraba como Encar-
gado de Rayos X posterior a Pugliese  A partir de mayo de 1978 Néstor 
Berois fue designado profesor agregado de la Facultad de Medicina en 
la Unidad Hospital Maciel  Por este motivo trabajaron en esta Uni-
dad, aparte de los designados por el MSP, varios radiólogos docentes 

Figura 7: Dr  Néstor Berois, jefe de Servicio de 
Radiología de 1973 a 1997  Fue subrogado en 
1983 por el Dr  Manuel Nuchowich (AFEW) 
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de la Facultad como Gustavo Nuchowich, Ruben Alfonzo y Angélica 
Wozniak, entre otros (48)  Berois tuvo como subrogante desde 1983 a 
Manuel Nuchowich (49)  Por un breve tiempo, en 1986 fue encargado 
del Servicio el Dr  Jorge Horvath, orientado principalmente a la ma-
mografía y ecografía 

En la Re-estructura establecida en 1988 aparecen los siguientes in-
tegrantes del Servicio de Radiología (50): 

Jefe de Servicio: Dr  Néstor Berois 

Médicos radiólogos: Dres  Manuel Nuchowich, Angélica Wozniak, 
Teresa Silva, Nelson Di Trápani y Gizela Rettich 

Técnicos radiólogos: Zunilda Peñalba, Liliana Sampallo, Estela 
Catalurda, Vistoso Geisbosch, Oscar Werner, Carlos Brignoni y Yolan-
da Graziani 

Con posterioridad a esta fecha Berois actuó como asesor del Mi-
nisterio en materia de Radiología hasta su retiro definitivo en 1997 por 
haber cumplido 70 años de edad  Siempre se le reconoció a Berois una 
gran manualidad, para quien no había procedimiento imposible de 
realizar, lo que le valió el apodo de “Mago”  

Como subrogante de Berois, Manuel Nuchowich (Fig  8) se trans-
formó en el verdadero conductor de la rutina del Servicio durante largo 

Figura 8: Dr  Manuel Nuchowich, subrogan-
te del Dr  Berois de 1983 a 1996 (AFEW)

Figura 9: Dr  Mario Salice, jefe de Servicio 
de Radiología del Hospital Maciel de 1997 
a 2012 (Gentileza Dr  Salice)  
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tiempo, hasta que renunció a principios de los años noventa  Luego de 
un breve interinato de Gizela Rettich, el cargo fue otorgado a Mario Sali-
ce (Fig  9), que había renunciado un 
tiempo antes a la jefatura del servicio 
radiológico del hospital Pasteur  Sali-
ce se jubiló a los 70 años, en setiem-
bre de 2012 y su lugar hasta 2014 fue 
ocupado por el Dr  Oscar Werner (Fig  
10), radiólogo titulado en 1996 pero 
con una prolongada actuación en el 
Servicio, como técnico radiólogo des-
de 1981 y como médico radiólogo 
autorizado desde 1991, ya cursando 
el post-grado  En esta última etapa 
del Servicio, desde la asunción de 
Nuchowich en adelante, cumplieron 
funciones de radiólogos, aparte de los 
ya mencionados, Daniel Bolani, Car-
los Bertoni, Ruben Pino y María Luisa 
Álvarez; y como técnicos radiólogos 

Figura 12: Dra  Patricia López, encargada de 
Imagenología a partir de 2016 (AFDCIHC) 

Figura 10: Dr  Oscar Werner, luego de prolon-
gada actuación en el Servicio de Radiología 
del Hospital Maciel, sucedió al Dr  Salice en 
la jefatura aentre 2014 y 2016 (Gentileza Dr  
Werner) 

Figura 11: Dra  Alicia Stratta, jefe de Tomo-
grafía Computada del Hospital Maciel desde 
2006 y encargada de Imagenologia desde 2014 
hasta 2016 (AFDCIHC) 
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se agregaron Mario Patrón, Giselle Rodríguez, Luis Queiro, entre otros y 
una gran cantidad de estudiantes del curso para la licenciatura en Técnica 
Radiológica de la EUTM  

En 1996 se adquirió un tomógrafo computado, que empezó a fun-
cionar en diciembre  Si bien pasó a integrar el departamento de Image-
nología del hospital cuyo director era Salice, la tomografía computada 
tenía una jefatura aparte, a cargo de la Dra  Teresa Lin, hasta su retiro 
en 2006, cuando fue sucedida por la Dra  Alicia Stratta (Fig  11)  Stratta 
ocupó luego el lugar de Werner como encargada del departamento de 
Imagenología, desde enero de 2014 hasta su cese en febrero de 2016, 
conservando al mismo tiempo la jefatura de Tomografía Computa-
da, hasta ser suplantada por Patricia López (Fig  12) en Imagenología  
López estuvo dos años y fue seguida por Viviana Braggio, orientada 
más a ecografía y tomografía computada 
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 HOSPITAL PSIQUIÁTRICO VILARDEBÓ

 En 1876 comenzaron las obras del hospital que se llamaría Mani-
comio Nacional y que luego sería rebautizado como Hospital Psiquiá-
trico Vilardebó (Fig  1)  En 1915 el hospital llegó a tener 1500 pacientes 
internados 

En 1918 se solicitó en el seno del Consejo Directivo de la Asisten-
cia Pública Nacional un aparato de Rayos X para el Hospital Vilardebó 
(1)  Como esta solicitud no se materializó, se insistió con el mismo 
pedido en enero de 1920 con mejor suerte, ya que en la planilla presu-
puestal para los años 1920-1921 aparece en el Hospital Vilardebó un 
médico dermatólogo (sic) encargado del Servicio de Rayos X (2)  Por 
resoluciones posteriores contenidas en las actas del MSP, queda claro 
que el médico dermatólogo jefe del Servicio de Radiología era el Dr  
Joaquín Travieso (3), que prestaba servicios desde noviembre de 1922 
y que estaba amparado por la Ley Nº 9744 de diciembre de 1937 (4), 
por la cual cada año de actividad se consideraba como dos años a los 
efectos de la jubilación En 1925 la APN autorizó la adquisición de un 
aparato de Rayos X para el Hospital Vilardebó (5)  Hasta 1944 (6,7) hay 
constancia en las actas del MSP de la presencia de Travieso como mé-

Figura 1:Hospital Vilardebó a fines del siglo XIX 
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dico radiólogo jefe del Servicio de Radiología del hospital Vilardebó, 
solicitando accesorios, repuestos, canje de tubos y diversas mejoras de 
su equipo  En 1926 también aparece un ayudante, el Sr  Nelson Castro, 
y posteriormente se mencionan como sucesivos ayudantes a los Sres  
Vicente Martínez y Duncan Cabrera en 1944, y Alfonso Villaverde en 
1946  A pesar que en 1940 se afirmaba que este servicio tenía personal 
suficiente (8), a partir de 1941se agregaron dos médicos asistentes: los 
Dres  Dante Cianciulli desde 1941 (9) hasta su renuncia en 1946 (10) y 
el Dr  Enrique Guillermo Burnett desde 1942 (11) hasta 1951(12), que 
fueron renovados año tras año  

Este Servicio fue uno de los servicios radiológicos hospitalarios 
que más estudios realizó en los primeros años de la década del treinta: 
en 1932 informó haber realizado 541 radiografías y 476 radioscopías 
(13)  Con los años fue sufriendo un progresivo deterioro del equipa-
miento y del local en que funcionaba, al punto que en febrero de 1938, 
habiendo solicitado Travieso la reparación del equipo, había informa-
do el director del departamento de Radiología del MSP la necesidad 
de construir un nuevo local para Rayos X y de adquirir una instalación 
completamente nueva  A pesar de este informe, el ministro Dr  Mussio 
Fournier resolvió mantener el local existente y tomar las medidas per-
tinentes para rodear de seguridad al personal que ahí trabajaba, porque 
se trataba de “un hospital próximo a desaparecer”(14)  Cianciulli renunció 
en 1946 para pasar a la clínica del Prof  Larghero, y en el presupuesto 
de 1953 solo se menciona al médico radiólogo Dr  Joaquín Travieso 
con dos auxiliares  Es posible que el veterano Dr  Travieso (se había 
graduado en 1913) se retirara en 1953, ya que en enero de 1954, por 
encontrarse vacante el cargo, se designó al Dr  Héctor Pollero Corradi 
como médico radiólogo interino (15)  En noviembre de 1959 el Dr  
Enrique Burnett fue designado médico radiólogo (16), pero el cargo 
se concursó mucho tiempo después  De acuerdo al resultado de este 
concurso, en febrero de 1970 se designó a Enrique Burnett médico ra-
diólogo del hospital (17)  También por concurso, en agosto de 1975 in-
gresó el Dr  Franklin Landoni como médico radiólogo (18) Es posible 
que haya sido el último médico radiólogo del hospital  En febrero de 
1988, en la re-estructura del ministerio, solo aparece como remanen-
te del servicio de Radiología el Técnico III Radiólogo Carlos Bertoni 
(19)  Sin embargo, en entrevista realizada al hoy Dr  Carlos Bertoni, 
radiólogo titulado, manifestó que si bien ocupó ese cargo, cumplió las 
funciones de técnico radiólogo en el Hospital Maciel, debido a que 
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el equipo de Rayos X del Vilardebó, muy antiguo, hacía años que no 
funcionaba  Agregó que no conoció médico radiólogo en el hospital 
psiquiátrico y que aunque lo hubiera en la planilla de personal, es pro-
bable que no ejerciera ahí sus tareas  Según testimonio del Dr  Lizardo 
Valdez, psiquiatra que fuera director del Hospital Vilardebó después 
de la dictadura, desde que él conoció al hospital como estudiante en 
los años setenta, nunca supo que hubiera un servicio radiológico en el 
Hospital Vilardebó, lo que coincide con lo expresado por Bertoni  En 
el año 2004, en una entrevista radial se afirmó que el hospital Vilarde-
bó carecía de aparato de Rayos X (20) 

Muchos colaboradores figuraron como auxiliares 1º, 2º y 3º de 
Rayos X a lo largo de los años, algunos de los cuales por períodos 
prolongados, como el caso de Rodolfo Bottero  Solo nos consta uno 
que ingresó por concurso de méritos y pruebas como Auxiliar 1º: el Sr  
Santiago Milano en 1964 (21)  No sería extraño que la situación vivida 
por Bertoni la hayan vivido también otros  Por ejemplo Bottero, que 
se recibió de médico y en 1983 de médico radiólogo, trabajó años en 
el Servicio de Radiología del Instituto de Ortopedia y Traumatología, 
servicio del cual en 1989 era jefe 
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HOSPITAL FERMÍN FERREIRA

La ley del 20 de julio de 1889 declaró Establecimientos Nacionales 
al Hospital de Caridad, los numerosos asilos y la Escuela de Artes y 
Oficios, y simultáneamente creó la Comisión Nacional de Caridad 
y Beneficencia Pública para la dirección y administración de dichos 
establecimientos 

Según relata Ruben Gorlero Bacigalupi en su muy interesante pu-
blicación sobre la historia de la lucha antituberculosa en Uruguay (1), 
en noviembre de ese año se adquirió un terreno en la zona del Buceo, 
donde en 1892 se habilitó un pequeño local denominado Lazareto 
Auxiliar al Hospital de Caridad y Asilo de Crónicos. En los años si-
guientes se fueron adquiriendo otros terrenos vecinos hasta completar 
once hectáreas y a partir de 1891 se fueron construyendo pabellones de 
madera y zinc, donde fueron alojados enfermos variolosos y enfermos 
crónicos del Hospital de Caridad  Una epidemia de cólera de 1895 
obligó a transformar el lazareto en Casa de Aislamiento, para aceptar 
solo enfermos infecto-contagiosos, y se desplazaron los enfermos cró-
nicos al Asilo de Mendigos de la Unión  En 1902 y 1903 se edificaron 
los dos primeros pabellones de material (Fig  1) y en 1911, una vez en 
funciones las autoridades de la Asistencia Pública Nacional, se designó 
a la antigua Casa de Aislamiento con el nombre de “Hospital Fermín 

Figura 1: Pabellón de hombres del Hospital Fermín Ferreira 
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Ferreira”  En los primeros años del siglo veinte la tuberculosis ocupó 
el primer lugar entre los diagnósticos de ingreso al nuevo hospital, así 
como entre las causas de muerte  Unos años después, y desde entonces 
hasta el cierre definitivo en 1970, los internados eran solo tuberculosos 
o leprosos 

En el curso del siglo XX se hizo indispensable la incorporación 
de un servicio de radiología para la asistencia de los pacientes que al-
bergaba  Sin embargo, en la Memoria del hospital de 1914 no se hace 
referencia a la radiología ni su necesidad (2)  La primera mención de 
esa necesidad data del 9 de febrero de 1916, cuando el Consejo de la 
APN presidido por Claudio Williman resolvió solventar, entre otras 
mejoras, la “instalación de un gabinete de Rayos X”, decisión que fue 
confirmada y aprobada por el Poder Ejecutivo (3)  Sin embargo hasta 
comenzado 1917 ello no habría ocurrido, como lo demuestra la pu-
blicación de Américo Fossatti, cirujano del hospital, sobre heliotera-
pia  En ese trabajo (4) Fossatti muestra cerca de una docena de placas 
radiográficas de distintos procesos tuberculosos óseos, de los cuales 
ocho están identificadas como realizadas en el Instituto de Radiología, 
Facultad de Medicina y todas estaban informadas entre los años 1915 
y 1917 por Carlos Butler, que como es sabido dirigía el Instituto de 
Radiología en el Hospital Maciel, que abarcaba el radiodiagnóstico  
Suponemos que las radiografías restantes habrían sido hechas en el 
hospital Ferreira, por lo que el año 1917 sería la fecha probable de ins-
talación del primer equipo de radiología  

Coincidiendo con esta fecha, en los presupuestos anuales del hos-
pital de los años 1918 a 1921 figura un cargo de médico del Servicio 
de Fisicoterapia28  En marzo de 1920 el Consejo Directivo de la APN 
recibió un informe del inspector electro-técnico de los antecedentes 
relacionados con una factura presentada por el arreglo del aparato de 
Rayos X del Hospital Fermín Ferreira (5)  En noviembre del mismo 
año el director del nosocomio elevó nota del Dr  Belliure por la que 
solicitaba un aparato nuevo de Rayos X para su Servicio  Al mismo 
tiempo, se informaba al Consejo: “Como el aparato de rayos X del Hospi-
tal Fermín Ferreira se encuentra en malas condiciones de funcionamiento, con-
vendría mandarlo a reparar (...) entretanto, y como es necesario que el Servicio 
de Radiología del hospital no se interrumpa, podría autorizarse la adquisición 
de un aparato “Víctor” que posee la Casa Ferrando”. La propuesta fue apro-
bada (6) pero al año siguiente había problemas con la ampolla 

28  Se incluían bajo esta denominación todas las aplicaciones médicas de la Física 
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En el proyecto de presu-
puesto aprobado por la Asis-
tencia Pública para el año 1923 
figuraba nuevamente el cargo 
de médico del Servicio de Fi-
sicoterapia y en noviembre de 
ese año se aprobó una ampolla 
de Rayos X para el hospital Fe-
rreira a pedido del Dr  Belliu-
re, a quien se le recuerda, en 
función del desgaste de ampo-
llas, que el equipo solo puede 
ser manejado por el jefe del 
servicio  La frecuente necesi-
dad de reposición de tubos o 
ampollas, y su elevado costo, 
comenzaba a preocupar a las 
autoridades  En los años si-
guientes se sucedieron pedidos 
de repuestos para el equipo  

 Es de suponer que quien 
ocupó el cargo de Médico de Físicoterapia era el citado Dr  Belliure, de 
quien no existe constancia haya recibido o revalidado su título en la Fa-
cultad de Medicina de la Universidad de la República  En 1926 aparece 
la designación del Dr  Camilo Menéndez como médico del Servicio 
de Fisicoterapia (7)  Al igual que en el Hospital de Niños, este servicio 
incluía radiología, electroterapia y fisioterapia  Es Menéndez quien de 
ahí en adelante firma las solicitudes de repuestos  Hay constancia que 
en marzo de 1927 fue designado médico asistente de Radiología el Dr  
Nicolás Caubarrere (8)  Un mes después, debido a la licencia prolon-
gada de Pedro Barcia como jefe del servicio de radiología del Pabellón 
de Ginecología del Hospital Pereira Rossell, Menéndez fue nombrado 
jefe de radiología en el Pabellón de Ginecología y Caubarrere (Fig  
2) jefe de radiología del Hospital Fermín Ferreira (9)  Posteriormente 
Menéndez volvió al Fermín Ferreira, en el que continuaba trabajando 
Caubarrere (10) 

En 1936 Gonzalo Quiñones fue designado ayudante técnico del 
Servicio de Rayos X  Este técnico fue convocado, junto con Cunha, 
para informar sobre cómo lograr reducción de gastos en películas y 

Figura 2: Dr  Nicolás Caubarrere, actuó como radió-
logo del hospital Fermín Ferreira y sustituyó al Dr  
Menéndez unos años a fines de la década del veinte  
(AFEW) 
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material radiológico  Los crecientes 
costos de funcionamiento seguían 
preocupando a las autoridades sa-
nitarias 

Menéndez siguió al frente del 
Servicio de Radiología del Fermín 
Ferreira, desde el cual solicitó pe-
riódicamente repuestos y diversos 
accesorios para mejorar el funcio-
namiento de la instalación radioló-
gica  Durante sus licencias, lo susti-
tuía el Dr  Martín Irigoyen, médico 
asistente del Servicio (11)  

En agosto de 1938 se autorizó 
a la Clínica Tisiológica realizar sus 
labores en los servicios del hospital 
hasta tanto no tuviese instalados 
sus servicios de radiología y labo-
ratorio (12)  Dos años después la 
Facultad de Medicina anunció que 

el Dr  Federico García Capurro había sido nombrado radiólogo inte-
rino del Instituto de Tisiología (13), por lo cual actuaría en el hospital 
Fermín Ferreira, junto a los radiólogos del MSP Camilo Menéndez, 
Martín Irigoyen y, a partir de 1944, Manuel Arias Bellini (14) 

Tras reiteradas quejas de los técnicos por las malas condiciones 
laborales, se resolvió en enero de 1939 llamar a licitación la obra de 
reconstrucción del local de Rayos X (15)  También se hicieron otros 
cambios: El sub-director del Servicio de Asistencia y Preservación An-
tituberculosa (SAYPA), el Dr  Conrado Terra Urioste, fue encargado 
de la dirección del hospital Fermín Ferreira, y el SAYPA trasladó sus 
oficinas centrales del hospital al Dispensario Central (16) 

Camilo Menéndez fue sucedido en la dirección del Servicio de 
Rayos X por Alfonso Frangella (Fig  3) en 1945 (17) hasta 1953, y se 
agregaron como médicos radiólogos Abelardo Rodríguez en 1946 (18), 
Manuel González Maseda en 1951 (19) y Ricardo Ospital en 1953  
Luego de la renuncia de Frangella se designó médico jefe del Servicio 
de Radiología al Dr  Juan Carlos Pecantet (Fig  4) en forma interina en 
julio de 1953(20) 

Figura 3: Dr  Alfonso Frangella, radiólogo 
del hospital Fermín Ferreira de 1945 a 1953  
(AFEW) 
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Cuando en julio de 1954 
se trasladó el cargo de médico 
jefe de Radiología del Hospi-
tal Fermín Ferreira al Hospital 
Maciel, se justificó el mismo no 
solo en la ausencia de ese cargo 
en el segundo hospital sino en 
que SAYPA contaba con servi-
cios radiológicos en la Colo-
nia Saint Bois y el Dispensario 
Central, cada uno de ellos con 
dos radiólogos (21)  A partir de 
entonces el servicio radiológi-
co del hospital Fermín Ferreira 
no tuvo más médico jefe y era 
atendido solo por el “médico 
radiólogo” o el “médico radió-
logo ayudante”  En noviembre 
de 1955 el Dr  Alberto Barcia 
Capurro fue designado médico 
ayudante (22), y al mes siguiente reemplazó al Dr  Ricardo Ospital 
como médico radiólogo (23) durante su licencia  En 1960, por con-
curso, pasó a ocupar el cargo de médico radiólogo ayudante la Dra  
Ilda Neves (24)  Le sucedieron en el cargo, en forma interina, Mania 
Milman en 1964 (25) y Walter Yemurenko en 1967 (26)  

El cargo de ayudante técnico de Rayos X, adjudicado por concur-
so en 1965 (27), fue ejercido por el Sr  Manuel Eira hasta el cierre del 
establecimiento en 1970  Había además en los últimos años un auxiliar 
1º de Rayos X y 4 auxiliares 2º  Después de clausurado el hospital, el 
personal destinado al Servicio de Radiología fue distribuido en otras 
dependencias del ministerio  Lo mismo sucedió con el equipamiento 
útil  En la publicación arriba citada de Gorlero Bacigalupi (1), el autor 
hace una detallada descripción de los 16 pabellones poco antes de co-
menzar la demolición  Es llamativo que no figura en esa relación un 
servicio de radiología, a pesar que menciona que “en uno de los pabello-
nes se halla instalado el Instituto de Neumología, dependiente de la Facultad de 
Medicina y asiento de la cátedra de la especialidad” y que “también dentro de 
los límites del Fermín Ferreira se encuentra el Dispensario Nº 9 para afecciones 
respiratorias, dependiente del Servicio de Asistencia y Preservación Antituber-

Figura 4: Dr  Juan Caros Pecantet, jefe de Radiología 
del hospital Fermín Ferreira en 1953, fue trasladado 
con el cargo al hospital Maciel en 1954  (AFSMU) 
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culosa”. No se puede descartar que a esa altura el servicio radiológico ya 
se hubiera trasladado a la Colonia Saint Bois 
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CENTRO HOSPITALARIO PEREIRA ROSSELL

Hospital de Niños

El Hospital Pereira Rossell comenzó a construirse en 1905 y se in-
auguró en 1908  Lo primero en comenzar a funcionar fue el Hospital 
de Niños (Fig  1), organizado por el profesor de la Clínica de Niños 
ubicada hasta ese momento en el hospital de Caridad, el doctor Luis 
Morquio (1)  

Contando Morquio con la colaboración de sus discípulos y ami-
gos, se creó el Servicio de Físicoterapia, que incluía radiología, electro-
terapia y fisioterapia  Para la organización de la sección de radiología 
obtuvo la colaboración de Carlos Butler, entre 1908 y 1911(2)  En los 
presupuestos de la Asistencia Pública Nacional para los años 1918, 
1919,1920 y 1921, figuran en el plantel técnico del Hospital Pereira 
Rossell, sector de Niños, un médico del Servicio de Fisicoterapia, dos 
ayudantes de Rayos X y una sirvienta de Rayos X (3)  Al frente del Ser-
vicio de Fisicoterapia quedó Víctor Escardó y Anaya (Fig  2), pediatra 
discípulo de Morquio, graduado en agosto de 1912, que fuera más ade-

Figura 1: Hospital de Niños en 1908 
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lante profesor de Física Médica de la 
Facultad de Medicina  Escardó y Ana-
ya se encargó de los estudios radioló-
gicos y de la docencia en radiología 
del Servicio de Pediatría de Morquio 
en los primeros años  

En 1919 la Asistencia Pública au-
torizó la compra de tubos de Rayos 
X para la instalación radiológica del 
Hospital Pereira Rossell (4), pero evi-
dentemente el problema involucraba 
al aparato y no solo a los tubos, ya 
que al mes siguiente Escardó y Anaya 
solicitó la adquisición de un apara-
to nuevo para su servicio, explican-
do que había un uso exagerado del 
equipo: “Durante el año 1919 se han 
efectuado 885 radioscopías, 1180 radio-
grafías, 75 aplicaciones de radioterapia, 
1739 aplicaciones de electricidad, 220 fo-
tografías y 1420 masajes”(5) , cifras que 
además revelan la amplitud de los ser-

vicios cubiertos por su Servicio  La Asistencia Pública resolvió pedir 
presupuesto para un nuevo equipo 

En marzo de 1921 la APN aceptó el precio cotizado por la presti-
giosa empresa Gaiffe, Gallot y Pilon de Paris por dos aparatos de Rayos 
X, destinados al Hospital Pereira Rossell y al Asilo Dámaso Larrañaga 
(6)  Poco después se concretó la compra y en febrero de 1922 se instaló 
un moderno equipo de radiología en el Servicio de Fisicoterapia de 
Escardó y Anaya  Este equipo no dejó de dar problemas, ya que se rei-
teraron en los años siguientes los pedidos de ampollas de Rayos X para 
el Servicio  También en febrero de 1922 la Clínica de Niños incorporó 
un aparato de radioscopía cedido por la Facultad de Medicina  Al mes 
siguiente los dos aparatos estaban en uso (7) 

En la planilla presupuestal de 1923 figuran en el Servicio un mé-
dico y dos ayudantes (8)  En 1926 figura Escardó y Anaya como jefe 
de Radiología del Hospital Pereira Rossell (9) y en el curso del año se 
designa ayudante de Rayos X a Héctor Bazzano, que ocupaba el cargo 
en forma interina desde el año anterior  También se designo a Joaquina 

Figura 2: Dr  Víctor Escardó y Anaya 
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Q  de Medina auxiliar de Rayos X (10), a José María Antón ayudan-
te de Radiología y a Juan Izaguirre fotógrafo de Radiología (11)  En 
mayo de 1930 fue nombrado José A  Soto médico de Fisicoterapia (12)  
Tanto Escardó como Bazzano y Soto eran pediatras con inclinación 
radiológica  En Escardó predominó la dedicación a la pediatría y se 
fue alejando de la radiología  En Bazzano y en Soto predominó, por el 
contrario, la afición por la radiología, lo que llevó a convertirlos en los 
primeros radiólogos pediatras del país 

La labor realizada en el Servicio de Escardó y Anaya fue intensa  
En 1932 se hicieron 3794 radiografías y 1710 radioscopías, en total 
5504 estudios, mientras que en el hospital Pedro Visca se hicieron 3699 
estudios (13)  

Entre las conferencias dadas en los cursos de perfeccionamiento 
dados por el Instituto de Pediatría en los años 1930, 1931, 1932 y 1933 
hay tres dadas por el Dr  Víctor Escardó y Anaya sobre radiología en 
carácter de asistente honorario de la Clínica de Niños 

Nuevas responsabilidades lle-
varon a Escardó a ausentarse del 
Servicio en forma reiterada a partir 
de 1935, actuando como jefe inte-
rino durante varios meses Luis Ar-
turo Pieroni (Fig  3), graduado en 
1927  En el curso de 1936 y 1937 
se amplió el Servicio de Fisicote-
rapia, hubo necesidad de comprar 
ampollas de Rayos X, una ampolla 
protegida con refrigeración a agua 
y Pieroni fue designado asistente 
honorario del Instituto de Pedia-
tría por la Facultad de Medicina  
Daba la sensación que Escardó ini-
ciaba el retiro  Ello se confirmó en 
agosto de 1938, con la designación 
de Escardó como asesor honorario 
del Servicio de Fisicoterapia (14), 
el informe de Escardó detallando 
su actuación en Fisicoterapia, la respuesta de las autoridades expresan-
do su complacencia con dicha actuación, y finalmente la designación 
de Escardó y Anaya como médico jefe del Servicio de Poliomielitis 

Figura 3: Dr  Luis A  Pieroni  (Gentileza Dr  
Hernán Marta) 
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(15)  En noviembre de 1938 el tribunal nombrado para el concurso de 
médico ayudante del Servicio de Fisicoterapia tenía como presidente a 
Pieroni y como vocales a Escardó y Bazzano (16)  Es obvio que el Dr  
Pieroni había pasado a dirigir el Servicio de Fisicoterapia29  

Luis Arturo Pieroni dirigió el Servicio de Rayos de Niños durante 
varios años, hasta la década de los años setenta  Fue responsable de 
aumentar el local destinado a radiología, ubicado en proximidad de 
los servicios de urología y de infecciosos, de actualizar los equipos y de 
solicitar los repuestos y accesorios necesarios, pero no brilló del punto 
de vista académico  A nivel privado, compartió consultorio radiológico 
con Héctor Bazzano y José Anacleto Soto  En 1940 era ayudante de Ra-
yos X la Sra  Valentina R  de Murillo (17) y en 1945 y 1946 actuó como 
médico asistente el Dr  Germán Amorim (18), que luego se radicaría en 
Salto para ser el primer médico dedicado exclusivamente a la especia-
lidad radiológica en el interior  En 1956 fue contratado como médico 
radiólogo adjunto el Dr  Eduardo Vallarino (19), graduado en agosto 
de 1943 con actuación previa junto a Héctor Bazzano en los servicios 
radiológicos del hospital Pedro Visca y el Instituto de Endocrinología  
Su contrato fue renovado todos los años hasta 1972 (20)  En octubre 
de1959 se designó médico ayudante de Radiología interina a la Dra  
Ruth Salsamendi, que desde hacía años se desempeñaba como auxiliar 
de Rayos X en la Colonia Saint Bois (21) y que en el futuro se trasladaría 
como radióloga al departamento de Maldonado  En diciembre de 1960, 
de acuerdo al resultado del concurso, se otorgó el cargo de médico de 
Radiología ayudante a la Dra  Rosa Badanian (22)  En marzo de 1964 se 
designó interinamente al Dr  Alberto Lacoius médico radiólogo pedia-
tra adjunto (23), pero luego de celebrado el concurso, pasó a ocupar ese 
cargo en forma titular la Dra  Rosa Badanian en enero de 1966 (24)  En 
octubre de 1968 el Hospital tenía como colaboradores para los Rayos 
X de los distintos servicios a dos ayudantes técnicos, un ayudante, tres 
auxiliares 1º y seis auxiliares 3º (25) 

El hospital de niños, que tenía algunas dependencias de precaria 
construcción, como pabellones de madera, debía ser sustituido por 
una nueva construcción  Ello se hizo posible luego de la creación del 
Instituto de Pediatría y Puericultura por ley de 1929, que además apor-
tó recursos para el edificio, y la construcción comenzó al año siguien-
te  Morquio llegó a utilizar el nuevo hospital antes de su muerte en 

29  Todos los tribunales de concurso por cargos técnicos en el MSP eran presididos por el Jefe de Ser-
vicio correspondiente 
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1935 y a ver instalar un servicio de radiología dentro del Instituto, 
pero no llegó a ver la inauguración del pabellón donado por Alejandro 
Beisso y su esposa Desideria Parma en el año 1901, que fue inaugurado 
recién en 1937   

Aun reconociendo la existencia 
del Servicio de Radiología de Piero-
ni, el profesor Morquio insistía en 
incluir la radiología en la formación 
de los pediatras y que los radiólo-
gos de niños fueran previamente 
pediatras  Ante esta insistencia la 
Facultad de Medicina en 1932 creó 
el cargo de asistente radiólogo en 
la Clínica de Niños, cargo que fue 
ocupado por José Anacleto Soto 
(Fig  4), médico pediatra a quien 
Morquio había contagiado su entu-
siasmo por la radiología, y le aportó 
a la Clínica de Niños un aparato de 
Rayos X, instalado en el Instituto 
de Pediatría  Este servicio radiológi-
co era entonces independiente físi-
ca y orgánicamente del servicio del 
Ministerio  Soto permaneció en el 
cargo hasta su retiro de la actividad pública en 1974  

Soto, en su servicio de la Facultad de Medicina, junto con Héc-
tor Bazzano, pediatra radiólogo del hospital Pedro Visca, y con el ya 
mencionado Pieroni, fueron el trío iniciador de la radiología pediátrica 
especializada en Uruguay, en una época que recién empezaba a afian-
zarse como disciplina autónoma en Europa y Estados Unidos  Si bien 
tenían servicios distintos, lejos de competir entre ellos, trabajaron en 
estrecha colaboración, al punto de compartir el consultorio privado en 
la calle Maldonado  Colaboraron con Soto en la Clínica de Niños Ma-
nia Milman, Rosa Badanian y Ofelia Garófalo, que ocuparon el cargo 
docente de adjunto radiólogo del Instituto, durante tres años cada una, 
los años 1956, 1959 y 1962 respectivamente, y los médicos radiólo-
gos del MSP nombrados colaboradores especializados por la Facultad: 
Luis Pieroni, que era jefe del Servicio de Radiología y Fisicoterapia del 
hospital, y Agustín Gorlero  También Leandro Zubiaurre, siendo es-

Figura 4: Dr  José Anacleto Soto 
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tudiante, actuó como ayudante de 
este servicio, así como varios otros 
interesados en aprender radiología 
pediátrica práctica  

En el curso de 1975 comenzó el 
proceso de unificación de los servi-
cios de Radiología Pediátrica de la 
Facultad y del MSP en el Hospital 
Pereira Rossell, que culminó con 
la ubicación de un único servicio a 
los fondos del pabellón Beisso  Se 
creó el cargo de profesor agregado 
de Radiología Infantil, quien sería 
responsable del servicio de Facultad  
Ya retirado Soto, que era el candi-
dato obligado, fue designada para 
este cargo Rosa Badanian de García 
Fontes (Fig  5)  En 1979 se transfor-
maron dos cargos del MSP: el jefe 
de Servicio de Fisioterapia (vacante 
desde el cese de Pieroni en 1972) en 
jefe de Servicio de Radiología Pediá-
trica, y el médico fisiatra ayudante 
(con un interino) en médico ayu-
dante de Radiología Pediátrica (26) 

 En 1981 se autorizó la adqui-
sición de un moderno equipo de 
Rayos X (27) para el Servicio del 
Ministerio, ahora compartido con 
la Facultad 

 Un auxiliar 1º de Rayos X con 
que contaba Pieroni desde 1968, 
Hernán Marta (Fig, 6), luego de 
recibirse como médico en 1970 
completó el curso de post-grado 
en Radiología, obteniendo su título de especialista en 197530  A con-
30  Hernán Marta tenía varios vínculos con la Radiología  Su tío era César Marta, jefe électrotécnico 

del taller de Radiología a quien hemos mencionado en páginas anteriores; su prima Nora Marta, 
hija de César, era técnica radióloga, Encargada de Rayos X del Servicio de Asistencia y Prevención 
Antituberculosa y su suegro era el radiólogo Dr  Saúl Arregui 

Figura 5: Dra  Rosa Badanian de García Fontes  
(Gentileza Dr  Hernán Marta) 

Figura 6: Dr  Hernán Marta  (Gentileza Dr  Her-
nán Marta) 
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tinuación viajó a España por un año y medio para perfeccionarse en 
radiología pediátrica, con una misión de estudios del ministerio  Al 
retornar fue designado en 1976 médico radiólogo pediatra ayudante 
interino (28) y luego titular por concurso en el Hospital Pereira Rossell 

En ese momento la Dra  Ba-
danian, que era profesora agrega-
da de Radiología Pediátrica por la 
Facultad de Medicina, también 
actuó como jefe del Servicio de 
Radiología Pediátrica del MSP  
Pero en 1983, con el traslado de 
los servicios pediátricos del hospi-
tal Pedro Visca al Pereira Rossell, 
la Dra  Garófalo (Fig  7), que ha-
bía concursado y ganado el cargo 
de jefe de Servicio de Radiología 
del hospital Visca, pasó a ocupar 
esa jefatura en el ahora único 
servicio radiológico en el único 
hospital pediátrico  Coexistieron 
dos jefaturas: la de Garofalo para 
el MSP y la de Badanian para la 
Facultad de Medicina en el mis-
mo servicio  En la re-estructura 
de cargos del MSP de 1988 apa-
recen Ofelia Garófalo como jefe 
de Servicio y Raquel Domínguez 
(Fig  8) y Julio Crisolito (Fig  9) 
como médicos radiólogos (29,30)  
Luego del retiro de Garófalo, Ba-
danian asumió la dirección del 
Servicio hasta su propio retiro  En 
esos años de dirección de Garófa-
lo y Badanian colaboraron en este 
Servicio ocupando cargos con 
responsabilidad docente duran-
te las sucesivas direcciones, Leda 
Núñez, Rafael Vanrell, Julio Crisolito, Raquel Domínguez, Margarita 
García Fontes y Miguel Estevan, entre otros  

Figura 7: Dra  Ofelia Garófalo  (Gentileza Dr  Her-
nán Marta) 

Figura 8: Dra  Raquel Domínguez  (Gentileza Dr  
Hernán Marta) 
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Después que se retiró Badanian, Hernán Marta, el más arraigado a 
la disciplina entre los nuevos médicos radiólogos, obtuvo entonces el 
cargo de profesor agregado de Radiología Pediátrica y el de director del 
ahora llamado Departamento de Diagnóstico por Imágenes del Hospital 
Pereira Rossell por concurso y asumió en enero de 1997, ocupándolo 
hasta 2003  Su sucesor, por el Ministerio, fue Julio C  Crisolito que falle-
ció en 2010, y por la Facultad Miguel Estevan (Fig  10), en forma titular, 
desde 2007 hasta 2016  Previamente, Estevan había desempeñado los 
cargos de Facultad de asistente de Radiología Pediátrica (1975-1984) y de 
profesor adjunto de Radiología Pediátrica (1996-2004)  El cargo dejado 
por Crisolito fue ocupado por Elías Taranto hasta el presente, y el de 
Estevan por Andrés García Bayce (Fig  11) 

Hemos podido comprobar en los registros del MSP que varios 
técnicos radiólogos ocuparon cargos en este hospital, pero no siempre 
queda claro en qué servicio lo hacían  Algunos de ellos posteriormente 
se graduaron de médicos y radiólogos  Podemos recordar algunos de 
estos técnicos, los más alejados en el tiempo, como Walter Apaolaza, 
Ruben Pazos, Delia Rottini, Alba Rienzi, Emilia Vázquez, María 
Bazzano, Noemí Suárez, Elbio Ubilla, Ana María Rosich, Julio 
Barrera, Miguel Seijas, Gladys Locatelli, José María Cedrez, Eduardo 
Gasparetto, Margarita García Fontes, Edinson Godoy, Miguel Padilla, 
María Rodríguez, Nilsa Beledo, Manuel Trigo, Luis Correa, Zully 
Palavecino, Gerardo Taranto y seguramente existen varios más que 
aparecen como Auxiliares o Técnicos sin especificar disciplina  

Figura 9: Dr  Julio Crisolito  (Gen-
tileza Dr  Julio Crisolito) 

Figura 10: Dr  Miguel Estevan  
(Gentileza Dr  Miguel Estevan) 

Figura 11: Andrés García 
Bayce (AFDCIHC) 
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Maternidad 

El edificio de la Maternidad se construyó después de inaugura-
do el hospital de Niños, y fue inaugurado en 1915  No tenía servicio 
de radiología ni estaba previsto en los planos  En los años siguientes 
los profesores Turenne y Pou Orfila reclamaron la instalación de un 
equipo de Rayos X, pero recién en 1921 la dirección de la Asistencia 
Pública Nacional dio entrada a la solicitud y solicitó informes a la 
Comisión del Hospital y a la Comisión Técnica de la institución (31)  
Estas comisiones informaron a fines de 1921 sobre la instalación y 
funcionamiento de un Servicio de Radiología para todo el hospital  
El informe resaltó dos aspectos: En relación al servicio de radioscopia 
y radiografía, concluye que como acababa de recibirse para la Sección 
Niños una excelente instalación radiológica de la Casa Gaiffe, Gallot 
y Pilon de Paris, con ella podría hacerse el servicio de todo el hospital  
En relación a la radioterapia profunda se insistió en la necesidad de 
adquirir los aparatos necesarios, aconsejados por el Dr  Barcia, para ins-
talarlos en el Pabellón de Ginecología entonces en construcción (32) 

Si bien no contamos con documentos oficiales, se nos ha informa-
do que en el subsuelo de la Maternidad alguna vez funcionó un equi-
po de radiología utilizado para la sección de radioterapia del Pabellón 
Ginecológico, servido por los técnicos de éste  

Pabellón de Ginecología “Prof. Enrique Pouey”

El Pabellón de Ginecología (Fig  12) comenzó a funcionar con 
internación en 1922, durante una ausencia del profesor de la cátedra 
de ginecología, Dr  Enrique Pouey, que había viajado a Europa procu-
rando el equipamiento y radium para su Servicio  Luego de retornar 
Pouey, se inauguró oficialmente el 5 de mayo de 1923  El pabellón, 
al que se designó “Prof  Enrique Pouey” contó con un subsuelo y dos 
pisos, y en cada piso con cuatro salas de internación con capacidad 
para 200 camas en total  En el subsuelo funcionaron las policlínicas y 
los departamentos de anatomía patológica, de gastroenterología y de 
radiología (33) 

Para la jefatura del flamante Servicio de Radiodiagnóstico y Ra-
dioterapia del la Clínica Ginecológica del Hospital Pereira Rossell se 
designó ese año 1923 a Pedro Barcia (Fig  13), quien asumió la tarea 
de organización del servicio y elegir colaboradores  En la planilla pre-
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supuestal correspondiente a 1923 solo consta la existencia de un cargo 
vinculado a la radiología: “un médico del servicio de Rayos X”, que 
sería el cargo ocupado por Barcia (34)  Contaba indudablemente con 
un aparato de radiología, ya que el mismo año Barcia hizo varias soli-
citudes: una ampolla de rayos para su equipo, un aparato fotográfico y 
que se presupueste al personal empleado (35)  En 1925 Barcia volvió a 
solicitar diversos accesorios radiológi-
cos, que a veces no fueron autorizados 
(36) y fue recién ese año que aparece el 
nombramiento de Barcia como Jefe de 
Radiología del Pabellón de Ginecolo-
gía (37)  En 1927 el Consejo Directivo 
de la Asistencia Pública aprobó varias 
modificaciones a su presupuesto, entre 
ellas las siguientes correspondientes al 
Servicio de Radiología del Pabellón de 
Ginecología: un médico Jefe de Ser-
vicio de Radiología y Radiumterapia, 
dos médicos adjuntos del Servicio de 
Radiología y Radiumterapia, un médi-
co del Servicio de Radiología, dos ayu-
dantes de radiología (38)  

En una nota de 1928, escrita como 
respuesta a una acusación de un dipu-

Figura 12: Pabellón de Ginecología 

Figura 13: Dr  Pedro Barcia 
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tado, Barcia explicaba las características y la estructura que adoptó para 
el funcionamiento del servicio: “El Servicio de Rayos X del Pabellón de 
Ginecología es uno de los más completos con que cuenta la Asistencia Pública 
Nacional”… “El Servicio está dividido en tres secciones, cada una de las cua-
les tiene un jefe técnico: Sección Radiodiagnóstico, doctor Camilo Menéndez, 
Sección Electroterapia, doctor Nicolás Caubarrere y Sección Radium, bachiller 
Félix Leborgne” (39)  Eran todos médicos jóvenes, Barcia se había gra-
duado nueve años antes, Menéndez siete, Caubarrere dos y Leborgne 
se recibiría ese año  Salvo Barcia, todos seguían siendo honorarios  Y 
al año siguiente presentó al Consejo Directivo de la APN la memoria 
del año 1928  En ella se detalla los estudios de radiodiagnóstico reali-
zados en su Servicio desde la creación del mismo en 1923 y describe el 
personal actuante (40):

Año 1923 1924 1925 1926 1927 1928
Radiografías 458 1164 1501 2479 2875 4688
Radioscopías 168 452 859 2835 3310 4233

Personal presupuestado:
Médico Jefe: Dr. Pedro Barcia.
Ayudante de Radiología: Sr. José M. Antón.
Fotógrafo: Sr. Juan Izaguirre.
Mecánico-electricista: Sr. César Marta.
Enfermera: Srta. Hortensia Otero.
Sirviente: Srta. María Dipauli.

Personal honorario:
Médico asistente: Dr. Camilo Menéndez (Encargado de la Sección Radio-

diagnóstico).
Médico asistente: Dr. Félix Leborgne (Encargado de la Sección Radium 

y Radioterapia).
Médico asistente: Dr. Nicolás Caubarrere (Encargado de la Sección Elec-

troterapia).
Practicante de la Sección Radium: Br. Raúl Leborgne.

Fue el de 1929 un año en que se sucedieron varios cambios en la 
radiología montevideana: el Instituto de Radiología se mudó al local 
de 8 de Octubre y se dividió en dos secciones, Radiodiagnóstico que 
quedó en el Hospital Maciel bajo la dirección de Cunha y Radiotera-
pia con Butler en la nueva sede; Barcia dejó el Pabellón de Ginecología 
y pasó a dirigir la Sección de Radiología del Servicio de Asistencia y 
Preservación Antituberculosa (SAYPA) y a colaborar con Cunha en el 
Maciel; y el Servicio de Radiodiagnóstico del Pabellón Ginecológico 
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pasó a ser dirigido por Félix Leborg-
ne (Fig  14), recibido de médico un 
año antes (41)  La memoria anual 
1931 del Servicio de Radiología del 
Pabellón de Ginecología dirigido 
por Félix Leborgne fue publicada 
en 1933 y revela que se hicieron ra-
dioscopías a 2 196 pacientes y radio-
grafías a 3 126, incluyendo estudios 
especiales: pielografías endovenosas, 
histerografías, hepatolineografías 
(42) 

Pouey había renunciado a la 
cátedra en 1928 para dedicarse a la 
planificación del “Instituto de Curiete-
rapia Ginecológica”  Con su esfuerzo 
y su aporte económico se construyó 
un nuevo edificio, a continuación 
del Pabellón de Ginecología, que se inauguró en 1933, con dos salas 
de internación con veinte camas cada una  Este nuevo edificio no tenía 
gabinete de radiología 

En 1939 Leborgne solicitó un aparato portátil de Rayos X para su 
Servicio (43) y se aceptó como médico asistente al Dr  Raúl Leborgne 
(44)  En los años siguientes el Servicio siguió funcionando a satisfac-
ción de su director, con las obligadas solicitudes al Ministerio de re-
puestos y la incorporación de mejoras técnicas  El Servicio mantuvo 
siempre un muy elevado nivel de calidad y realizó aportes de relevan-
cia internacional  Si bien estos aportes serán analizados en el Capítulo 
11, es necesario destacar que aparte de la descripción de importantes 
signos radiológicos de utilidad en el diagnóstico de los procesos pato-
lógicos de la mama, los hermanos Leborgne Fossemale contribuyeron 
con la creación de nuevos equipamientos como el tomógrafo lineal 
para estudio de laringe por parte de Félix y el primer mamógrafo idea-
do y confeccionado por Raúl  En 1946 las autoridades ministeriales 
aclararon que los locales del Cáncer a cargo del Dr  Leborgne eran 
el Pabellón de Curieterapia y el Servicio de Rayos X del Pabellón de 
Ginecología (45)  Quedaron unificados los servicios radiológico y ra-
dioterápico, bajo la dirección de Félix Leborgne, y se ocuparon las 
salas de internación de un piso con nuevos equipos de radioterapia 

Figura 14: Dr  Félix Leborgne Fossemale  
(Gentileza Dr  José H  Leborgne) 
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(46)  Algunos años después se incorporó al Servicio de Radiología y 
Radioterapia el primer ecógrafo (Fig  15)  

En el curso de los años se agregó otro médico asistente, el Dr  Octavio 
Rossemblat (47), por poco tiempo, y más tarde los hermanos Félix y José 
Honorio Leborgne Pueyrredón, hijos de Félix, y varios becarios extranjeros  
Después del fallecimiento de Félix en 1970, el cirujano Eduardo Schaffner 
ejerció la dirección y Raúl Leborgne (Fig  16) asumió la conducción de 
la radioterapia hasta el año 1979 (48)  A partir de 1981 se hizo cargo de 
la dirección del Instituto Ricardo Parada Bellomo (Fig  17), por concurso 
(49)  En la re-estructura de cargos del MSP de 1988, figuran con cargos 

presupuestados el Jefe de Servicio Ricardo Pa-
rada y los médicos radiólogos Félix y Jose H  
Leborgne (50)  Parada, que había adquirido 
amplia experiencia en ecografía desde años 
antes, introdujo la ecografía en el Instituto, 
instalando el primer departamento de ecogra-
fía ginecológica en un hospital público 

Un practicante interno de Ginecolo-
gía, Jorge Horvath, se fue interesando en 
la radiología y luego de recibido de médico 
en 1978 y de cursar el postgrado de gineco-
logía, se inscribió en el postgrado de radio-
logía, recibiendo el título en 1990  Hasta 
1986 permaneció en el Servicio, capacitán-
dose junto a los Leborgne en el diagnóstico 

Figura 15: Primer ecógrafo del Servicio de Radiología y Radioterapia del Hospital Pereira Rossell  
(Gentileza Dr  José H  Leborgne) 

Figura 16: Dr  Raúl Leborgne Fos-
semale  (Gentileza Dr  José H  Le-
borgne) 
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de la patología mamaria con mamografía 
y ecografía y junto a Parada en ecografía 
gineco-obstétrica   

Luego de la dirección de Parada, le su-
cedió Félix Leborgne Pueyrredón (Fig  18) 
y después de su retiro quedó encargado 
de la dirección su hermano José Honorio 
(Fig 19) hasta su discutido cese en 2005  
Durante los años de dirección a cargo de 
los hermanos Leborgne Pueyrredón, el Ser-
vicio incorporó distintos adelantos para 
el diagnóstico mamario, entre ellos el uso 
standard de la ultrasonografía, y el uso de 
la tomografìa computada para la planifica-
ción de los tratamientos radiantes  

Para la custodia del radium, el hospi-
tal designó encargados a Oscar Ruske hasta 
1963 y Eugenio Polcino a partir de 1964 

Otros servicios de radiología

Aparte de los servicios de radiología de 
Niños y de Ginecología hubo otros servi-
cios que dispusieron de equipos de radio-
logía 

El Servicio de Gastroenterología del 
Prof  Julio Carrere, luego de haber solicitado 
un aparato sin éxito en 1939, en 1941 había 
logrado incorporarlo al Servicio, actuando 
como médico asistente el Dr  Federico García 
Capurro solo durante ese año (51)  En 1950 
hay una mención a la sustitución del técnico 
radiólogo Gilberto Herranz por el estudian-
te de medicina Heriberto Gómez Salaverry 
(52)  En 1955 se dispuso que el Dr  Roberto 
François realizara funciones de encargado de 
Rayos X del Servicio (53)  En 1968 continua-
ba desempeñando el mismo cargo (54) 

Figura 17: Dr  Ricardo Parada Bello-
mo  (AFSMU) 

Figura 19: Dr  José Honorio Leborg-
ne Pueyrredón  (Gentileza Dr  José 
H  Leborgne) 

Figura 18: Dr  Félix Leborgne 
Pueyrredón  (Gentileza Dr  José H  
Leborgne) 
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En 1960 se autorizó pago que completaba la compra de un aparato 
de Rayos X para la Clínica Ortopédica (55) y también se aceptó la oferta 
de un aparato para el Servicio de Cardiología y Reumatología (56) 

Imagenología centralizada

Al hacer irrupción las modernas técnicas diagnósticas, la Radio-
logía se transformó en Imagenología  Si bien no pretendemos hacer 
historia del presente, creemos importante, tal como se ha hecho en 
otros capítulos, dejar marcado el comienzo de esa historia de la Image-
nología que no habremos de abarcar  

Figura 20: Unidad de Tomografía Computada y Resonancia Magnética del Centro Hospitalario 
Pereira Rossell  
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En el Centro 
Hospitalario Pereira 
Rossell (CHPR) ese 
comienzo está seña-
lado con la creación 
del Servicio de To-
mografía Computada 
y Resonancia Mag-
nética  El área de To-
mografía Computada 
se inauguró en 2005, 
teniendo como ima-
genólogo al Dr  Mar-
celo Langleib hasta 
el 2010, año en que 
pasó a conducir el 
tomógrafo recién ins-
talado en el Hospital 
Pasteur  El área de Resonancia Magnética se inauguró en 2007 (Fig  20)  
Las dos áreas estaban dirigidas por el coordinador del Servicio Dr  Luis 
Dibarboure (Fig  21) hasta 2012, año en que renunció por haber sido 
designado profesor director de Radiología en el Hospital de Clínicas  
Después de Dibarboure quedó a cargo el Dr  Guillermo Tarabbia (Fig  
22)  Este servicio unificó no solo las dos técnicas modernas sino que las 
ofreció al Hospital de la Mujer y a todos los servicios asistenciales de un 
complejo hospitalario que a lo largo del siglo pasado fue creciendo por 
partes, muchas veces sin vínculos entre ellas  También realiza estudios 
para otras instituciones asistenciales estatales  En forma coherente con 
esa centralización, el Servicio se instaló junto al Servicio de Radiología 
Pediátrica y depende administrativamente de la Dirección Pediátrica del 
CHPR  Hemos incluido la Unidad de Tomografía Computada y Re-
sonancia Magnética en este capítulo por estar ubicada, al igual que el 
primer laboratorio radiológico del hospital, en el Hospital de Niños  
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HOSPITAL CENTRAL 
DE LAS FUERZAS ARMADAS

El Hospital Central de las Fuerzas Armadas (Fig  1), más conocido 
como Hospital Militar, luego de habilitación parcial de necesidad du-
rante la revolución de 1904, fue habilitado oficialmente en 1908  

Desde algunos años antes se estaba preparando el equipamiento 
hospitalario  En diciembre de 1906 se anunció el envío desde Francia 
y Alemania de abundante material de uso médico  Entre instrumentos 
y aparatos de cirugía, material de laboratorio, productos farmacéuticos, 
aparataje odontológico, un microscopio y otros objetos de uso general, 
se incluía “dos cajones con acumuladores para instalar un aparato de Rayos 
X” (1)  A pesar de la llegada de este equipamiento, no se designó el 
personal que lo habría de utilizar hasta luego de creado el Servicio de 
Sanidad del Ejército y la Armada en diciembre de 1918 

 Progresivamente se fueron designando los integrantes del cuerpo 
médico de las distintas unidades militares, dentro de ellas el Hospital 
Central, y dentro de éste, de los distintos servicios  En lo que concier-
ne al servicio de Radiología, para el cual se había adquirido en 1906 
los acumuladores necesarios para instalar un aparato de rayos X, no 
hay seguridad sobre la fecha en que efectivamente se instaló ese primer 
aparato de Rayos X, pero sí hay información que se produjeron las 

Figura 1: Hospital Central de las Fuerzas Armadas en la década del 80  
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siguientes designaciones para funciones 
en la sección de “Rayos X, fisioterapia y 
masajes” entre 1926 y 1932 (2): En 1926 
el Dr  Haroldo Mezzera (Fig  2), gradua-
do en 1916 y radiólogo del Hospital Ita-
liano desde 1919, como jefe de sección 
y los Dres  Adolfo Hermann y Pedro 
Hormaeche como médicos ayudantes  
Posteriormente fueron designados mé-
dicos ayudantes los doctores Fernando 
Layerle en 1929 y Santiago Grezzi en 
1932  Layerle era médico ayudante de 
cirugía desde 1924  Es posible que por 
lo menos alguno de estos nombramien-
tos fuera consecuencia de la primera 
ampliación auténtica del hospital, ocu-
rrida en 1927, que consistió en romper la 
estructura pabellonaria que funcionaba 
en una sola planta, para transformarla 
en tres plantas funcionales: el subsuelo, 
para depósito de lencería y alojamiento 
de enfermeras; planta baja, destinada a 
internación general; y planta alta, con 
habitaciones individuales, y el agregado 
de sala de anestesia, sala de operaciones, 
gabinete de rayos X y sala de curaciones 
(3)  La radiología obviamente se vio be-
neficiada con la ampliación     

En 1951 fue designado por el decre-
to 19076 del Poder Ejecutivo para pres-
tar servicios como Mayor (SM-M) en el 
Hospital Militar Central en la sección 
“Rayos X y Anexos” y confirmado como 
jefe de la sección el 2 de julio de 1952 
el médico militar Dr  Simón Oyhenart 
(Fig  3), nacido en 1903, con extensa 
actuación como médico del Batallón 
de Infantería Nº 17 en Rocha y como 
radiólogo en la misma ciudad desde su 

Figura 2: Dr  Haroldo Mezzera, primer 
jefe de la sección Rayos X y Anexos del 
Hospital Central de las Fuerzas Arma-
das, de 1926 a 1951  (Tomada de: Loc-
khart J: Historia del Hospital Italiano, 
Montevideo, 1985, p:89) 

Figura 3: Dr  Simón Oyhenart, sucesor 
del Dr  Mezzera al frente de la sección 
Rayos X, de 1951 a 1968 y encargado 
del Servicio de Radiología de 1978 a 
1979  (Tomada de: Soiza Larrosa A: 
Centenario del Hospital Militar Cen-
tral, Montevideo, 2008, p:289) 
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graduación en 1931  En 1958 ascendió 
a Teniente Coronel y fue confirmado 
su destino como jefe del “Servicio de 
Radiología”  En abril de 1962 ocupó 
interinamente la dirección del Hospital 
Militar sin perjuicio de su cargo de jefe 
del Servicio de Radiología y Anexos  En 
1964 pasó a retiro obligatorio por edad, 
pero siguió en actividad porque se le en-
cargó el Servicio de Rayos X del hospi-
tal hasta la designación del Dr  Eugenio 
Zerboni (Fig  4) como nuevo jefe del 
Servicio en 1968  No obstante ello, que-
dó vinculado al Servicio de Radiología, 
del cual fue director interino varias veces 
durante las licencias del director titular  
En 1975 integró como vocal el tribunal 
de concurso para Jefe de Servicio de Ra-
diología presidido por el profesor Néstor Azambuja, concurso del cual 
fue ganador el Dr  Héctor Pollero (Fig  5)  A partir de 1978, luego de 
la designación de Pollero como interventor del Sindicato Médico del 
Uruguay, Oyhenart fue otra vez encargado interinamente del Servicio 

Figura 4: Dr  Eugenio Zerboni, jefe del 
Servicio de Radiología de 1968 a 1974  
(AFEW) 

Figura 5: Dr  Héctor Pollero, jefe del Servicio de Radiología de 1975 a 1978  (AFEW) 
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de Radiología, e integró tribunales 
para concursos de médicos y técnicos 
radiólogos y comisiones asesoras en 
licitaciones, hasta que en 1979 cesó 
como encargado del servicio, se le 
“ratificó como médico consultante 
del mencionado Servicio” y se de-
signó al Dr  Jorge Boschi Pau (Fig  6) 
encargado del Servicio  En ese carác-
ter de consultante recibió Oyhenart 
en 1981 la medalla de oro de Sanidad 
Militar por 50 años de servicio y se 
mantuvo activo hasta poco antes de 
su fallecimiento en octubre de 1985  

Desde mediados de la década de 
los años sesenta también actuaron 
como radiólogos los mencionados 
Eugenio Zerboni y Jorge Boschi, pos-
teriormente lo hicieron los doctores 
Gabriel Benquet (h), Enrique Francia, 
Ruben Alfonzo, Juan Pin y Hernán 
Marta, y más adelante médicos recién 
iniciados en la radiología, como Pa-
blo García Podestá y Miguel Estevan  

Se fueron sucediendo en la je-
fatura del Servicio los doctores Jor-
ge Boschi de 1979 a 1985 y Enrique 
Francia (Fig  7) de 1985 a 1991  En 
1988 ingresaron nuevos radiólogos, 
los doctores Alberto Carbó, Marga-
rita Razzetti y Lilián Acosta y se co-
menzó a realizar ecografías  El Dr  
Enrique Boix Vilaró (Fig  8), radiólo-
go titulado en 1969, fue contratado 
para modernizar el Servicio en 1991 
y lo dirigió hasta 1993  Durante su 
gestión el Servicio se transformó en 
Departamento de Imagenología, con 
la instalación de un equipo de Tomo-

Figura 6: Dr  Jorge Boschi Pau, jefe del Ser-
vicio de Radiología de 1979 a 1985  (AFD-
CIHC) 

Figura 7: Dr  Enrique Francia, jefe del Servi-
cio de Radiología de 1985 a 1993  (Gentile-
za Dr  Daniel Barreiro) 
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grafía Computada y un mamógra-
fo  El primero fue manejado por 
Razzetti, y el segundo por Jorge 
Horvath, conformándose en los 
años siguientes el primer equipo 
multidisciplinario para patología 
mamaria, que imagenológicamen-
te contaba con mamografía y eco-
grafía  La ampliación de las facili-
dades radiológicas fue posible por 
el abandono del antiguo local, 
totalmente insuficiente, para ubi-
car el Departamento en el nuevo 
edificio que da a la avenida Cen-
tenario  

A partir de 1993 el Departa-
mento fue tercerizado: de 1993 a 
1995 quedó encargado el Dr  Wi-
llam Fernández y de 1995 a 1997 
el Dr  Miguel Estevan  En 1997 se 
designó al médico oncólogo Dr  
Roberto Lagomarsino como jefe 

Figura 10: Dra  Ethel Braitmann, directora 
del Departamento de Imagenología a partir 
de 2010  (Gentileza Dra  Ethel Braitmann)  

Figura 8: Dr  Enrique Boix, durante su dirección 
del Servicio (1991-1993) éste se transformó en 
Departamento de Imagenología  (Gentileza Dr  
Jorge Boschi Oyhenart) 

Figura 9: Dra  Margarita Razzetti, jefe técnico 
del Departamento de Imagenología de 2007 a 
2010  (AFDCIHC)
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del Departamento hasta que en 2007 la jefatura se dividió en dos: je-
fatura administrativa, a cargo de un jerarca militar de la Fuerza Aérea 
y una jefatura técnica ejercida por la Dra  Margarita Razzetti (Fig  9) 
hasta su retiro en 2010  Luego del retiro de Razzetti, la sucedió la ac-
tual jefa, Dra  Ethel Braitmann (Fig  10), llevada al hospital veinte años 
atrás por el Dr  Carbó para hacer radiología y ecografía  Ingresó a la 
jefatura al tiempo que llegaba al Departamento un nuevo tomógrafo y 
actualmente es la responsable de la dirección tanto técnica como admi-
nistrativa  El Departamento de Imagenología bajo Braitmann tiene un 
Servicio de Radiología, otro de Ecografía y otro de Tomografía Com-
putada, todos dirigidos por ella y el Servicio de Mamografía iniciado 
por Horvath, quien lo dirigió hasta su reciente retiro 
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COLONIAS PSIQUIÁTRICAS 
ETCHEPARE Y ROSSI

La Colonia de Asistencia Psiquiátrica Dr  Bernardo Etchepare fue 
fundada en 1912 bajo la presidencia de José Batlle y Ordóñez, ante la 
superpoblación del Manicomio Nacional, que tenía 1 500 pacientes en 
el año 1910  La vecina colonia Dr  Santín Carlos Rossi se inauguró en 
1936  Entre ambos centros se llegó a tener 4000 pacientes en la década 
del cincuenta y algo más de 800 en la primera década del siglo XXI 

En 1935 el departamento de Radiología del MSP estudió la po-
sibilidad de instalar un aparato de Rayos X en la Colonia Bernardo 
Etchepare (1)  En ese momento no hubo decisión  Dos años después 
el Dr  José Pedro Sapriza ofreció un aparato que el Dpto  de Radiología 
estimó conveniente pero la administración no lo consideró oportu-
no  Sin embargo, poco después se instaló un equipo radiológico para 
servir a las dos colonias  En marzo de 1938 el técnico radiólogo Sr  
Artagaveytia del Servicio de Rayos de la Colonia Etchepare informó 
de una rotura de la cúpula de protección de la ampolla de radioscopia 
(2) que fue atribuida, según el Dpto  de Radiología que la reparó, a un 
excesivo uso del aparato  Un año después se dejó constancia que el Sr  
Artagaveytia prestaba a la vez servicios como “Practicante de Medicina 
y Farmacia Encargado de Rayos X” en la Colonia Etchepare y el Hos-
pital Maciel (3) 

En noviembre de 1957 se aceptó la compra de un aparato portátil 
de Rayos X para las colonias Etchepare y Santín Rossi, con informe fa-
vorable del Dr  Pedro Hormaeche (4)  Casi un año después, se designó 
médico de Radiología interina a la Dra  Cecilia Chmielnicki (5), recién 
recibida de médica y en septiembre de 1961 auxiliar 1º de Rayos X para 
las dos colonias a la Sra  María Rosa Beloso de Boggio (6)  Estos cargos 
se concursaron más adelante: en 1965 se designó a Mireya Giussi Freire 
como auxiliar 1º de Rayos X (7), en 1966 ingresó el Dr  Manuel Gonzá-
lez Maseda como médico de Radiología (8) y en 1968 accedió Ana M  
Ferrand de Tezanos en 1968 a otro cargo de auxiliar 1º  

En 1971 se transformó el cargo de “médico de Radiología” en “mé-
dico radiólogo” (9)  En la regularización presupuestal de 1986 aparece 
la Dra  María Sara Rodríguez Curbelo como “Técnico III médico ra-
diólogo “(10) y en la re-estructura de 1988 se cambió el nombre del car-
go a “Técnico II médico de Radiodiagnóstico”, con la misma ocupante 
(11)  La Dra  Rodríguez Curbelo usufructuó el cargo hasta su retiro 



— 261 —

por jubilación en 2007, siendo la última médico radióloga  Falleció en 
2017  Con ella colaboraron los mismos técnicos del Centro Auxiliar 
de Santa Lucía, Beatriz Britos y Adriana Marichal  En 1977 Altacides 
Cuello era auxiliar 1º de Rayos X (12) y en 1988 el técnico III radiólogo 
era Nelsa Bracco (11) 

 Según el Dr  Osvaldo Do Campo, director de las colonias psiquiá-
tricas de 2006 a 2016, en ese período las colonias tenían un equipo de 
radiología desde décadas atrás, pero no tenían radiólogo médico, solo 
un técnico idóneo, para radiografías de tórax  
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HOSPITAL PASTEUR

El antiguo Asilo de Mendigos y Crónicos de la Unión dejó de per-
tenecer a la Comisión de Beneficencia y pasó a la órbita de la Asisten-
cia Pública Nacional en 1910, con un nuevo director, el Dr  Francisco 
Nicola  Lentamente comenzó la transformación del asilo en el hospital 
de agudos que se llamaría Hospital Pasteur (Fig  1)  La construcción 
de los nuevos pabellones del Asilo en la antigua quinta de Basáñez 
permitió desahogar el edificio del hospital en ciernes, completar su 
modificación edilicia y finalmente la inauguración en 1922 (1)  En to-
dos estos años la Asistencia Pública se refirió en su Boletín a ambos 
locales en forma conjunta como “Hospital Pasteur – Asilo Dr  Piñeyro 
del Campo” 

En la planilla presupuestal para los años 1920 y 1921 aparece para 
el “Hospital Pasteur - Asilo Piñeyro del Campo” los siguientes cargos: 
un médico radiólogo y un ayudante de radiólogo (2)  Seguramente 
el primero de estos cargos no estaba ocupado al momento de fijar 
el presupuesto, porque en septiembre de 1921 se aprobó el siguiente 
criterio expresado por el director de la Asistencia Pública Nacional Dr  
José Martirené: “Como en el Hospital Pasteur existe un servicio completo de 

Figura 1: Hospital Pasteur 
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rayos X que hasta ahora ha estado a cargo de un práctico, podría encargarse 
al Dr. Gonzalo Pelfort (Fig. 2) de este servicio en carácter honorario”(3)  El 
Dr  Pelfort, graduado en 1912, durante años se había especializado en 
Alemania en Rayos X y en afecciones del tubo digestivo 

El 4 de octubre de 1922 el Consejo Directivo de la APN aprobó 
el proyecto de presupuesto para el Hospital Pasteur, en el que se inclu-
yeron los siguientes cargos para el Servicio de Radiología: un médico 
encargado y un fotógrafo ayudante (4)  Una semana después se recibió 
una nota del Dr  Gonzalo Pelfort solicitando la adquisición de un apa-
rato de Rayos X  Recabando información sobre el aparato existente, re-
sultó que éste era anticuado e insuficiente, ya que con él se podía hacer 
radioscopía de pulmón pero no radiografías  El Consejo entendió que 
el precio del aparato propuesto por el Dr  Pelfort era elevado y que era 
necesario hacer una compra más económica (5)  A fin de mes se volvió 
sobre el tema y el director general Dr  Martirené se comprometió a 
conversar con el Dr  Pelfort y con el Dr  Carlos Butler para solucionar 
el problema (6)  El 27 de noviembre se resolvió comprar el aparato 
Victor ofrecido por la casa Pablo Ferrando (7)  El cargo de Pelfort dejó 
de ser honorario para ser presupuestado en mayo de 1923 (8) 

El plantel técnico del Servicio General de Radiología en el Hos-
pital Pasteur estaba compuesto en 1926 por un médico radiólogo (Dr  
Gonzalo Pelfort), un médico ayudante radiólogo (vacante), un ayudan-
te de radiología (Sr  Hugo Ramasso) y un fotógrafo (9)  En 1927 se au-
torizó el pedido de un aparato portátil para el Servicio de Rayos X (10) 

A partir de ese año se fueron sucediendo distintas iniciativas para 
ampliar el equipamiento radiológico del hospital, que hizo que al cabo 
de pocas décadas se hubieran multiplicado los servicios radiológicos: 
el servicio centralizado que siguió al primer equipo ya mencionado, 
el del profesor Urioste, el del Servicio del Instituto de Cirugía para 
Post-Graduados, el del Instituto de Endocrinología, y varios otros 
equipos de relativa importancia y breve duración  Los analizaremos en 
ese orden, hasta llegar a la unificación de los servicios en la década de 
los años ochenta 

Servicio Central. 

El primero de ellos, que surgió con la fundación del Hospital Pas-
teur, fue el llamado Servicio General de Rayos del Hospital Pasteur 



— 264 —

(también Servicio Central de Rayos X), dirigido por Gonzalo Pelfort, 
cuyos antecedentes ya fueron señalados más arriba  En 1928 se resolvió 
llamar a concurso el cargo de médico radiólogo en el hospital, que es-
taba vacante, y se nombró el tribunal, pero no se conoce qué sucedió 
ya que en abril de 1930 se solicitó al Poder Ejecutivo autorización para 
la creación de un cargo de médico adjunto para el Servicio de Radio-
logía, a propuesta del médico jefe, por el término de 3 años, renova-
bles, y poco después se designó al Dr  José Fernández Colmeiro como 
médico adjunto de Radiología, a Ema de los Campos como ayudante 
de Radiología (11) y se aconsejó proveer al Servicio Odontológico del 
Dr  Regino Olivera del Hospital Pasteur un aparato de rayos X de esa 
especialidad, que serviría a sus colegas de todos los hospitales (12)  En 
febrero de 1936 Fernández Colmeiro tomó licencia por 6 meses para 
viaje de estudios (13), y se le otorgó como misión “Progreso de los Ra-
yos X”  Lo sustituyó, el Dr  Hamlet Vidal  Fernández Colmeiro siguió 
solicitando varias prórrogas de su licencia, regresando al país recién en 
1939 (14)  En 1940 solicitó nueva licencia, esta vez fue sustituido por 
el Dr  Pedro Capurro (15), y no tenemos información sobre la ulterior 
trayectoria de Fernández Colmeiro, dentro o fuera del país 

Este servicio tuvo alguna dificultad de relación con el departamento 
de Radiología del MSP dirigido por Cunha31 motivada por los frecuentes 
reclamos de repuestos y su costo creciente  El Hospital Pasteur, era una 
de las dependencias del MSP que más estudios radiológicos brindaba en 
los años treinta  En 1932 fue la dependencia de la APN que hizo más 
radiografías: 6370, y la segunda (solo superada por el conjunto de los 
dispensarios antituberculosos) en cantidad de radioscopias: 5229 (17)  
No obstante, recibieron observaciones por parte de Cunha, como la de 
diciembre de 1936, cuando ante quejas sobre la calidad del sulfato de ba-
rio utilizado como contraste informó: “…Si los jefes de los servicios del Hos-
pital Pasteur tienen este inconveniente es tal vez porque no vigilan debidamente la 
preparación de la emulsión opaca y no se toman la molestia de corregir pequeños 
detalles de técnica. Si es porque no lo saben, que se dirijan al Dpto. de Radiología 
que se le darán las instrucciones necesarias. Que no olviden que depende de la di-
rección del Dpto. de Radiología, única autorizada para ocuparse de los productos 
radiológicos y a quien deben consultar antes de elevar notas improcedentes como 
las que motivan este expediente” (18)  Estas reprimendas cesaron luego del 

31  El 23 de diciembre de 1936, ante un pedido de repuesto por parte de Pelfort, Cunha envió, junto 
con el repuesto, la siguiente nota  “Por descuido de un empleado se rompió un tubo de Rayos X con muy 
poco uso (…..) corresponde al Jefe del Servicio recomendar al personal mayor cuidado con los tubos y amonestar 
severamente al causante de la rotura” (16)
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fallecimiento de Cunha en 1938  El nuevo director del Departamento de 
Radiología, Dr  Pedro Hormaeche, mejoró la relación con el director del 
Servicio de Radiología del Hospital Pasteur, accediéndose a gran parte de 
las solicitudes de Pelfort  

Ausente Fernández Colmeiro, el médico asistente del Servicio pasó 
a ser el Dr  Hamlet Vidal hasta 1943 (19)  Los Ayudantes de Rayos X 
siguieron siendo Emma de los Campos de Palavecino hasta su jubila-
ción en 1942 (20), Elías Cancela y Roberto Sanguinetti (21), que cedió 
su lugar con el aparato portátil al Br  Néstor Azambuja  Pelfort obtuvo 
autorización para la adquisición de un nuevo aparato de Rayos X con 
sus accesorios en 1943 (22)  En 1944 diseñó junto con García Capurro 
un plan para coordinar la actividad de los distintos servicios de Rayos 
X del hospital (23)  En el presupuesto de 1953 solo figuran en este 
servicio el Dr  Pelfort como jefe y Elías Cancela como ayudante téc-
nico (24); pero en noviembre de ese año se designó médico radiólogo 
adjunto interino al Dr  Franklin Landoni (25)  En noviembre de 1959 
se designó por concurso a dos médicos radiólogos adjuntos: los Dres  
Humberto Oscarberro y Saúl Arregui (26) 

 En 1959 se autorizaron los servicios del “radiotécnico” Raúl García 
Trigo, quien en 1980 seguía desempeñando el mismo cargo  Integraron 
el plantel técnico en carácter de ayudante de Radiología o ayudante 
Técnico de Rayos X Francisco Predari, Renée Artola y Osvaldo Rocca 

En 1963 se confirmó como 
auxiliar 3º de Rayos X a la futura 
médico radióloga Ruby Gonnet 
(27), que cumplió esa función has-
ta 1970, pasando a desempeñarse 
desde entonces como médico ra-
dióloga contratada (28) hasta 1980  
Por reiteradas y prolongadas licen-
cias por enfermedad del titular, en 
setiembre de 1970 se encargó la 
jefatura del Servicio de Radiología 
Centralizado al Dr  Franklin Lan-
doni en forma interina (29), pero 
luego de realizado el concurso en 
1973 quien ingresó a ese cargo fue 
la Dra  Ilda Neves(30)  El Dr  Ma-
rio Salice (Fig  2) fue designado 

Figura 2: Dr  Mario Salice, jefe del Servicio de 
Radiología unificado  (Gentileza del Dr  Salice) 
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médico radiólogo adjunto interino en 1976 (31) y confirmado en el 
cargo de técnico IV médico radiólogo luego de haber ganado el con-
curso correspondiente en 1982 (32)  

La modernización del equipo radiológico del Servicio fue lenta: 
la compra de un aparato portátil con informe favorable del Dr  Pedro 
Hormaeche aceptada en 1958, al no efectuarse los pagos correspon-
dientes, quedó sin efecto 5 años después, cuando para entonces ese 
modelo ya no se fabricaba más  Periódicamente se hizo necesario cam-
biar los tubos de Rayos X (33)  

Servicio de Radiología del Doctor Urioste. 

En 1927 se incorporó un nuevo aparato radiológico al Hospital 
Pasteur, por donación del profesor José P  Urioste para su servicio clí-
nico (34)  Urioste tenía experiencia con la nueva técnica, ya que siendo 
jefe de clínica de Soca en 1913 se hizo cargo del manejo del aparato de 
Rayos X de la clínica  El aparato de Urioste no fue el único en agregarse 
al hospital, como veremos, pero funcionó por varios años, aportando 
el MSP los accesorios y repuestos que, según opinión del jefe del taller 
del Departamento de Radiología, Sr  César Marta, fueran necesarios 
(35)  En 1941 el radiólogo Dr  Abelardo Rodríguez pasó en comisión 
al Servicio de Urioste (36)  Urioste organizó su clínica como Centro 
de Estudios Superiores de Medicina Interna, y luego de la designación 
de su discípulo Raúl Piaggio Blanco como profesor de Clínica Médica 
en 1944, le cedió a éste la dirección del Centro, que Piaggio continuó 
desarrollando, contando para ello los recursos humanos formados por 
Urioste, y los espacios locativos del Centro, entre los cuales estaba el 
equipo de Rayos X, a lo que agregó equipamientos modernos en varias 
áreas diagnósticas  Tanto Urioste como Piaggio Blanco contaron con 
la colaboración de los radiólogos Gonzalo Pelfort y Federico García 
Capurro, de otros servicios del hospital, para la realización de estudios 
radiológicos para importantes trabajos científicos  No hay información 
sobre lo sucedido con posterioridad al fallecimiento de Piaggio Blanco 
en 1952 con el servicio radiológico  Si bien en 1954 fue designado mé-
dico radiólogo adjunto del Centro el Dr  Néstor Azambuja (37) hasta 
su renuncia en 1958, es probable que fuera absorbido por el Servicio 
Central del hospital 
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Servicio de Radiología del Instituto de Cirugía para 
Post-Graduados

En 1935 el Instituto de Cirugía 
para Post-graduados del Prof  Eduar-
do Blanco Acevedo también instaló 
su servicio radiológico propio en la 
Sala 16, bajo la dirección de Federi-
co García Capurro  El Servicio con-
taba en 1938 con un aparato portátil 
recién incorporado (38)  En 1951 
se hicieron obras, se reparó la mesa 
basculante del aparato de Rayos X y 
se instaló un generador y una mesa 
de comando en la Sala de Rayos  
Este Servicio fue dirigido por Fede-
rico García Capurro (Fig  3) desde 
1932 hasta 1956, año en que renun-
ció a la jefatura del Servicio  Tres 
años después se nombró a su suce-
sor: Manuel Arias Bellini (39)  Luis 
Vázquez Piera, luego de un interina-
to, fue confirmado como médico radiólogo adjunto por concurso en 
1953 (40) y cumplió su cargo hasta su renuncia en 1960  También por 
concurso fue designado Enrique Burnett médico radiólogo adjunto 
en 1970 (41)  Aparte de los nombrados Arias, Piera y Burnett actuaron 
como médicos asistentes en distintos momentos Francisco Predari, y 
Abelardo Rodríguez (42)  Y ocuparon cargos interinos de médico ra-
diólogo adjunto Franklin Landoni en 1960, Roberto François en 1962, 
Alfredo Caubarrere en 1962, Tiberio Davidovits en 1965 y Alba Mo-
reira en 1965  

Como ayudante tecnico ingresó en forma interina el futuro mé-
dico Rafael Vanrell a partir de 1956, y en carácter de titular luego del 
concurso en 1962 (43) hasta por lo menos 1969  En 1973 se declaró 
cesante por abandono del cargo a la entonces ayudante técnica de Ra-
yos X Gloria Botana (44)  Otros técnicos vinculados a este Servicio 
de Radiología fueron Urbano Rodríguez “instructor de Rayos X” por 
concurso desde 1965 hasta por lo menos 1971 (45) y el “encargado de 
la conservación de los equipos” Sr  Raúl Speroni  También prestaron 

Figura 3: Dr  Federico García Capurro, radió-
logo jefe del Servicio de Radiología del Insti-
tuto de Cirugía para Post-Graduados 
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su servicio, entre otros, la auxiliar lª de Rayos X Nilda Beledo y varios 
auxiliares 3º de Rayos X (Rigoberto Álvarez, María del Carmen López, 
Silvia Lago, Yolanda Graziani, Luis Oliveros  María César y Adiz Sosa) 

En la década de los ochenta el servicio se fusionó con los otros dos 
servicios radiológicos del hospital para el funcionamiento, aunque per-
sistieron por un tiempo separaciones presupuestales de algunos cargos  

Servicio de Radiología del Instituto de Endocrinología. 

Al año siguiente de la crea-
ción del servicio radiológico 
del Instituto de Cirugía para 
Post-Graduados dirigido por el 
Prof  Eduardo Blanco Acevedo, el 
Prof  Juan César Mussio Fournier 
montó su propio servicio radioló-
gico en el incipiente Instituto de 
Endocrinología  Para el Servicio 
de Radiología del Instituto de En-
docrinología, creado en 1936, se 
llamó a concurso para médico ra-
diólogo en octubre de 1937 (46) 
y ganó el concurso el Dr  Carlos 
Viana Giuria (47)  Este joven mé-
dico también fue médico radiólo-
go del Carnet de Salud, enfermó 
al poco tiempo y falleció el 1 de 
octubre de 1940 (48)  En abril de 
1942 se llamó a concurso el cargo 
de jefe del Servicio de Radiología 
del Instituto de Endocrinología (49), concurso que ganó Héctor Bazza-
no (Fig  4), ocupando el cargo a fines de 1943  A poco de entrar, señaló 
que el aparato adquirido recientemente no cumplía con las condicio-
nes estipuladas y se resolvió devolver el equipo una vez adquirido el 
nuevo, a licitarse con urgencia (50)  Actuaron como médicos asistentes 
en Radiología los Dres  Eduardo Vallarino y José Bojorge Peña  En este 
servicio Bazzano estudió el desarrollo de los puntos de osificación en 
el esqueleto  

Figura 4: Dr  Héctor Bazzano, radiólogo jefe del 
Servicio de Radiología del Instituto de Endocri-
nología 
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El Dr  Juan Jorge Ravera, en su excelente biografía de Juan César 
Mussio Fournier, recordando el Instituto de Endocrinología posterior a 
1946, señala que a pocos metros de la Sala 5: “…hay un estrecho ambiente 
cerrado destinado al aparato de Rayos X, donde se efectúan las radioscopías, al-
gunas radiografías y también broncoscopías a cargo del Dr. Dardo Vega” (51)  

En 1952 se designó como Jefe del Servicio de Radiología del Insti-
tuto de Endocrinología al Dr  Ricardo Ospital, interino desde un año 
antes (52) y en 1953 se designó al Dr  Manuel Arias Bellini (53)  Traba-
jó como auxiliar 1º de Rayos X hasta 1964 el futuro radiólogo Manuel 
Nuchowich (54)  Le sucedieron Blanca Vide Ochoa, Lila Albano hasta 
su cese por edad en 1979 y Ademar Martínez, que entró por concurso 
en 1973 (55)  

En 1977, en lo que parecería ser la última participación de médicos 
radiólogos en el Servicio, fue designado el Dr  Mario Salice como jefe 
del Servicio de Radiología del Instituto de Endocrinología interino 
(56)  Pocos años después, mediante la ley 15 281 del 2 de junio de 
1982, se tomó la lógica decisión de transformar el Instituto de Endo-
crinología en Servicio de Endocrinología, sin internación centralizada, 
y se redistribuyeron los cargos en otras dependencias del hospital o del 
Ministerio  El Servicio de Radiología perdió su autonomía 

Otros servicios de radiología. 

En las actas del MSP hay referencia a otras clínicas con posible 
participación en la radiología del Hospital Pasteur  

En 1939, con motivo de una solicitud de guantes y delantal plo-
mados por parte del profesor Carlos Stajano, se puso en evidencia que 
disponía en la Clínica Quirúrgica de una instalación radiológica, do-
nada por amistades, pero que al no haber sido autorizada por el MSP 
no correspondería dotarla de accesorios  De cualquier manera se apor-
tó lo solicitado (57)  Un año después, al haber solicitado chassis para 
radiografías, se le indicó a Stajano que debía solicitarlos a la Facultad 
de Medicina  

En 1940 el profesor de Clínica Médica Carlos Brito Foresti solicitó 
guantes y delantal protectores para radiólogo, pero no se menciona 
ningún aparato (58) 



— 270 —

En 1943 el profesor Juan Carlos Pla reclamó una instalación de 
Rayos X para su Servicio  Habiendo un ofrecimiento de César Bordoni 
Posse de un aparato Siemens evaluado en $2 000, se resolvió consultar 
a Pla si era de su interés (59)  En las actas no hay otra mención a este 
pedido del profesor Pla  Tampoco en el presupuesto de 1953, varios 
años después, aparecen cargos de radiólogos o técnicos 

En 1961 se aceptó presupuesto por instalación de un aparato de 
Rayos X en el Servicio del Prof  Larghero (60)  Este aparato efectiva-
mente funcionó, y en el año 1965 hubo necesidad de cambiar el tubo 
de Rayos X (61) 

Hubo algún que otro intento, como el de Julio Nin y Silva, para 
acceder a un servicio de Rayos de la propia clínica (64), reiterado al año 
siguiente, pero sin resultado  

Los servicios asistenciales del Instituto de Cirugía para Post Gra-
duados y del Instituto de Endocrinología habían sido claramente fa-
vorecidos durante su existencia por las decisiones del ministro Mussio  
Ambos habían sido creados y estuvieron dirigidos respectivamente por 
los dos ministros de Salud Pública del presidente Gabriel Terra: Eduar-
do Blanco Acevedo y Juan César Mussio Fournier  Todos los nuevos 
gabinetes radiológicos estaban en contradicción con la Ordenanza Nº 
48 de 1932, sobre Reglamentación de los Servicios de Rayos X del 
Consejo de Salud Pública, por la cual se expresaba claramente que en 
cada hospital habría un solo Servicio de Rayos X  Si bien algunos ser-
vicios radiológicos se utilizaron para sus propios pacientes, el Servicio 
Central, el de García Capurro y el del Instituto de Endocrinología de 
alguna manera competían por los pacientes del Hospital, y era indis-
pensable que se llegara a la unificación de los servicios existentes  

Unificación de los servicios de radiología. 

En la regularización presupuestal del Ministerio de Salud Pública 
de 1986, queda claro que ya se habían unificado los tres servicios 
radiológicos del Pasteur, que hasta ese momento persistían  Apare-
cen Mario Salice como Jefe de Servicio Médico Radiólogo, Mauricio 
Nuchowich y Silvia Iglesias como médicos radiólogos y Graciela Pra-
do como técnica radióloga (65)  Un año después fue contratado el 
radiólogo Dr  Fernando Sciutto como Técnico V médico (66), y en 
la re-estructura de 1988 continuaba Salice como jefe de Servicio Mé-
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dico, Nuchowich como médico radiólogo encargado de las ecografías 
y como técnicos radiólogos Luis García, que fuera jefe de técnicos, 
Lilian Demestoy, Graciela Prado, Martha Arrizabalaga, Nubia Mou-
rat (67) y Antonio Fiore 

Durante el primer gobierno democrático que siguió a la dictadura, 
y después de crearse en noviembre de 1987 la Administración de Ser-
vicios de Salud del Estado (ASSE) como organismo desconcentrado, 
fueron concursados los cargos de dirección de los servicios radiológi-
cos hospitalarios  Mario Salice obtuvo el primer puesto y Jorge Horva-
th el segundo  Mauricio Nuchowich, por no tener título de radiólogo, 
no concursó y más tarde resolvió trasladarse a Israel  

Salice optó por el Servicio de Radiología del Hospital Maciel, me-
jor equipado, por lo que renunció a la jefatura en el Pasteur  El Servicio 
de Radiología de este último pasó a ser dirigido interinamente por 
Mauricio Nuchowich y tuvo como integrante a la Dra  Sonia Caputi 
de 1987 a 1990  Fue luego dirigido por Jorge Horvath (Fig  8), que tenía 
experiencia previa en el Instituto de Radiología del Hospital Pereira 
Rossell y en el Servicio de Radiología del Hospital Maciel  Horvath fue 
jefe de servicio hasta 2010, contando como colaboradoras a las doc-
toras Raquel Zunino que estaba desde 1977, y Ethel Braitmann desde 

Figura 8: Dr  Jorge Horvath, sucesor de Salice 
como jefe del Servicio de Radiología  (Gentile-
za del Dr  Horvath) 

Figura 9: Dra  Raquel Zunino  (Gentileza Dra  
Zunino) 
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1998 en adelante  En ese período se incorporó al Pasteur la mamografía 
y en 2010 un equipo de Tomografía Computada, a cargo del Dr  Mar-
celo Langleib los primeros años  Como encargada del Servicio en los 
años siguientes al retiro de Horvath quedó Raquel Zunino (Fig  9) has-
ta su retiro, luego el Dr  Luis Solé (Fig  10), y la Dra  Ethel Braitmann 
(Fig  11) desde 2014 hasta el momento actual  El plantel médico actual 
está compuesto por imagenólogos de larga actuación en el hospital, 
como Antonio Marsiglia y Alicia Uset y varios especialistas jóvenes, 
que comparten el manejo de las distintas técnicas 
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HOSPITAL PEDRO VISCA

El Hospital Pedro Visca fue inaugurado el 29 de octubre de 1922 
como Hospital de Niños y fue clausurado en 1983, luego de trasladar 
los enfermos internados al Hospital Pereira Rossell (1)  

El predio que dio lugar al Hospital Pedro Visca estaba ocupado a 
principios del siglo XX por la Enfermería del Asilo Dámaso Larrañaga  
Ya en 1911, el Dr  Luis Morquio, director del Asilo, dejó constancia en 
la memoria anual correspondiente lo siguiente: “El Asilo debe tener una 
instalación radiográfica especial apropiada a sus medios y necesidades”(2)  

El l7 de marzo de 1921 el Con-
sejo Directivo de la Asistencia Pú-
blica Nacional aceptó el precio de 
Gaiffe, Gallot y Pilon de Paris por 
dos aparatos de Rayos X, destinados 
al hospital Pereira Rossell y al Asilo 
Dámaso Larrañaga (3)  En el pre-
supuesto previsto para el hospital 
Pedro Visca en 1922 estaba el cargo 
de ayudante de radiología (4), que 
probablemente fuera el ya aproba-
do para el Asilo, y un año después 
se creó el cargo de fotógrafo para 
el Servicio de Rayos X (5)  En la 
planilla presupuestal aprobada para 
el Asilo y el hospital Pedro Visca32 
para el año 1923 figuran los cargos 
de un médico radiólogo, ocupado 
en forma interina por el Dr  Juan 
Cunha (Fig  1), y de un ayudante de 
radiología (6)  O sea que la depen-
dencia Asilo Larrañaga – Hospital 
Pedro Visca contaba con un Servi-
cio de Radiología desde 1922  El aparato de Rayos X fue instalado a 
fines de ese año, pero se descompuso luego de haber hecho tan solo 
cinco estudios, dejando de funcionar por seis meses, para reiniciar su 
actividad luego de cambiar la ampolla (7) 

32  En los documentos de la Asistencia Pública Nacional de los primeros años siguientes a la inaugura-
ción del Hospital, muchas veces fueron astribuidos al Asilo datos correspondientes al hospital 

Figura 1: Dr  Juan Cunha, primer radiólogo 
del hospital Pedro Visca 
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En el presupuesto de 1926 se repitieron los mismos tres cargos 
(médico radiólogo, ayudante y fotógrafo) para Radiología (8)  Este Ser-
vicio lo dirigió Juan Cunha desde su creación hasta 1934, y el ayudante 
fue Alberto Chiappori (9) 

En 1927 la Asistencia Pública autorizó la adquisición de un aparato 
de Rayos X portátil para el Hospital Pedro Visca (10) y al año siguiente 
se regularizó el cargo de médico radiólogo, llamándose a concurso, 
que ganó Juan Cunha (11) y se renovó el cargo de ayudante, nombrán-
dose a María I  García (12)  En 1930 se agregó otro cargo de médico 
radiólogo: el Dr  Pedro Hormaeche (13)   

Desde 1926, año de su gradua-
ción, colaboraba con Cunha Héctor 
Bazzano (Fig  2), joven médico fuer-
temente inclinado a la pediatría y a 
la radiología quien, luego de alejarse 
Cunha, se hizo cargo tanto del ser-
vicio de radiodiagnóstico en 1932 
como de la docencia de radiología 
a partir de 1935  Desde entonces los 
informes del Servicio, así como los 
pedidos de repuestos, accesorios, 
guantes y delantales protectores, 
pantallas fluoroscópicas reforzadas, 
licencias del personal, etc , los rea-
lizó Bazzano en carácter de jefe del 
Servicio y los autorizó Cunha en ca-
rácter de jefe del Departamento de 
Radiología del Ministerio  

En agosto de 1937 se autorizó 
la colaboración del Dr  Carlos Gia-
nelli, como médico del Servicio de 
Rayos X del hospital Pedro Visca 

En julio y agosto de 1938 se adquirió una nueva instalación radio-
lógica que requirió cambios en la conexión eléctrica y adaptación de 
los chasis  El aparato antiguo, que aún estaba funcionante, se trasladó a 
la Clínica Preventiva de la División Higiene (Clínica Carnet de Salud) 
donde funcionó por años 

Figura 2: Dr  Héctor Bazzano, colaborador de 
Cunha, fue designado médicio radiólogo jefe 
del Hospital Pedro Visca de 1932 hasta 1977  
(Gentileza Dr  Julio Crisolito) 
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En 1941 fue designado médico ayudante de Radiología en el Ser-
vicio de Bazzano el Dr  Rodolfo Tiscornia (Fig  3) en carácter de titular 
(14), cargo que usufructuó hasta 1954 (15), en que renunció para ingre-
sar al Servicio de Radiología del Hospital de Clínicas  Ocuparon inte-
rinamente cargos similares los Dres  Manuel Arias Bellini en 1943(16), 
Eduardo Vallarino Semino en 1946 y 1947(17), María Molla de Riera 
en 1954 (18) y Salvador Pugliese en 1956 (19)  Roberto Gibert, con títu-
lo de médico desde 1958, fue contratado como médico radiólogo por 
3 meses en 1963 (20), pero su contrato se fue renovando anualmente 
hasta 1984 (21), cuando el servicio radiológico ya se había mudado al 
Hospital Pereira Rossell  En el presupuesto de 1953 solo figuraron dos 
cargos médicos en el Servicio de Radiología: el médico jefe Dr  Bazza-
no y el médico radiólogo ayudante Dr  Rodolfo Tiscornia (22)  Años 
después, en 1965(23), ingresó por concurso al cargo de médico radiólo-
go ayudante la Dra  Ofelia Garófalo (Fig  4)  En abril de 1975 se desig-
nó al Dr  Hernán Marta Tempesta médico radiólogo pediatra ayudante 
hasta el 31 de diciembre (24) y en mayo de 1978 ingresó por concurso 
como médico radiólogo jefe la Dra  Ofelia Garófalo (25), que vivió en 

Figura 3: Dr  Rodolfo Tiscornia, colaborador de 
Bazzano como médico ayudante de Radiologia 
titular en el hospital Pedro Visca de 1941 a 1954  
(AFSMU) 

Figura 4: Dra  Ofelia Garófalo, ingresó como 
radióloga en 1965 y de 1978 a 1983 fue jefa 
del Servicio, pasando luego de la clausura del 
hospital en 1983 al Hospital Pereira Rossell  
(Gentileza Dr  Hernán Marta) 
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desempeño de ese cargo la clausura del hospital en 1983, debiendo 
trasladarse el Servicio, con su jefatura, al hospital Pereira Rossell 

En 1954 se aceptó oferta de Philips Uruguay S A  por un aparato 
de rayos X completo (26), pero recién se instaló en marzo de 1960 (27)  
La reparacion de los equipos en estos años la realizaban las empresas 
Guasú S A  y Philips Uruguay S A  

En 1944 el ayudante 
del Servicio de Rayos X Sr  
Roberto Suárez pasó a pres-
tar servicios al Dispensario 
Central (28)  En 1953 se 
comenzó a utilizar los servi-
cios de Néstor Berois como 
auxiliar de Radiología  En 
octubre de 1966 se designó a 
Elbio Ubilla como ayudan-
te técnico de Rayos X (29) 
y en diciembre de ese año 
ingresaron por concurso 
tres auxiliares 1º de Rayos X 
(30): Blanca Rodríguez, José 
Azeni y Julio César Crisoli-
to (Fig  5)  Este último era 
estudiante de medicina que 
en la convivencia con Baz-
zano vio nacer su vocación 
por la radiología  Graduado 
de médico en1974, hizo el post-grado de Radiología y por concurso 
ingresó a la cátedra, sin perder nunca su gusto por la radiología pediá-
trica ni su admiración por Bazzano, a quien consideraba su maestro y 
mentor  Culminó su trayectoria médica como jefe del Servicio de Ra-
diología Pediátrica del Hospital Pereira Rosell  Posteriormente ingresa-
ron en carácter de auxiliar 1º Elida Díaz, Homar Parrado, que renunció 
por haber sido contratado en el Centro Auxiliar de Rosario, Guillermo 
Topolansky, Manuel Trigo, Justo Zapater y Julio Schertz  

En agosto de 1974 se prorrogó por tres años el cese del jefe del Ser-
vicio Radiológico, que había llegado a los 70 años (31), edad a la que la 
normativa vigente obligaba al retiro  Recién en 1977 abandonó Bazza-
no sus tareas en el hospital, luego de 43 años de docencia  Bazzano fue 

Figura 5: Dr  Julio C  Crisolito, ingresó al Servicio de 
Radiología de Bazzano como técnico y continuó como 
médico radiólogo, pasando luego al HPR  (AFDCIHC)
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uno de los fundadores de la radiología pediátrica en Uruguay, como 
se narra en otro capítulo de este libro  Con él se formaron destacados 
radiólogos pediátricos, como Ofelia Garófalo y Julio Crisolito  Dijo de 
Bazzano el profesor de pediatría José M  Portillo: “Con Bazzano aprendí 
la radiología pediátrica. Fue un gran técnico que se brindó siempre al hospital 
haciendo docencia permanente. Organizó un magnífico archivo radiológico. 
Hizo importantes aportes a la Pediatría. No fue un radiólogo puro, fue un 
clínico-radiólogo, lo que le invistió de una formación solidísima y una capaci-
tación de diagnóstico superior” (32)  

En diciembre de 1941 se autorizó la adquisición, para el servicio 
del Dr  José Martirené (33), de un segundo equipo de Radiología en el 
Hospital Pedro Visca, equipo que empezó a funcionar en el correr del 
año siguiente 
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CENTRO GERIÁTRICO LUIS PIÑEYRO DEL CAMPO

El Asilo de Mendigos, antes ubicado en el local actualmente ocu-
pado por el Hospital Pasteur, se trasladó en noviembre de 1922 a la 
antigua quinta de Basáñez sobre la calle Larravide, previa adaptación 
estructural al nuevo destino  Progresivamente se fueron enviando los 
enfermos crónicos que ocupaban el viejo edificio al nuevo  Dejó de ser 
el “Asilo” para transformarse en el Hospital Asilo Dr  Luis Piñeyro del 
Campo, dependencia de la APN, y con el tiempo en el actual Centro 
Geriátrico Luis Piñeyro del Campo, dependiente de ASSE 

Desconocemos la fecha en que se instaló el primer aparato de Ra-
diología en este nuevo nosocomio, pero ello ocurrió a principios de 
la década de los años treinta  La primera noticia oficial al respecto 
corresponde a noviembre de 1935: es la solicitud de la dirección de 
reparación de su “aparato de Rayos X” (1)  El aparato fue reparado sin 
ocasionar gastos pero 6 meses después se reiteró la misma situación  
Esta vez fue visitado por el cuerpo de inspectores de la APN, entre los 
cuales se encontraba el Dr  Juan Cunha, quien informó lo siguiente: 
“El Asilo Piñeyro del Campo cuenta con una pequeña instalación de 
Rayos X, compuesta por un aparato portátil Gaiffe y de un estativo 
vertical para radioscopías de tórax  Se hacen solamente exámenes de 
pulmones, corazón y aorta” (2) 

En mayo de 1936 la dirección del hospital dio cuenta de lo inade-
cuado del local de Rayos X, por lo cual se consideró conveniente el 
traslado del aparato a otro local dentro del mismo establecimiento  El 
ministro autorizó el traslado (3), y una vez efectuado los cambios ne-
cesarios requeridos por un gabinete de Radiología, se hizo el traslado 
(4)  El local era algo mejor; pero el aparato seguía siendo el mismo  En 
julio de 1939 requirió reparaciones (5) y más adelante fue necesario 
cambiar la pantalla fluoroscópica (6), así como solicitar cambios en el 
local (7) y colocar un refrigerador de aire para el aparato (8)  En 1940 
se reconocieron los servicios prestados por el Sr  Hugo Ramasso, ayu-
dante de radiología (9), probablemente para permitirle alcanzar la jubi-
lación33  A partir de esta fecha no hay registro de actividad radiológica 
en el Hospital Asilo Piñeyro del Campo 

33 Ramasso también había sido técnico del Servicio Central del SAYPA y del Hospital Pasteur.
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CENTRO HOSPITALARIO DEL NORTE
GUSTAVO SAINT BOIS

Proyectado inicialmente como colonia de convalecientes para in-
digentes, que ubicada en un lugar agreste y con amplios parques permi-
tiera descongestionar los hospitales de agudos, se construyó un nuevo 
edificio hospitalario en un terreno de la Asistencia Pública entre Colón 
y Melilla  Para ello se contó con el legado del Sr  Gustavo Saint Bois  El 
18 de noviembre de 1928 se inauguró la colonia de convalecientes, a la 
que se denominó Colonia Gustavo Saint Bois  Funcionó de acuerdo al 
proyecto inicial hasta el 14 de mayo de 1934  En esa fecha se convirtió 
en un establecimiento destinado a la cura de enfermos tuberculosos  
Las áreas entonces edificadas eran el sector llamado B y el edificio 
que ocupa la dirección, la administración y la Casa de Hermanas  En 
agosto de 1935 se agregó el primer pabellón para niños  En 1942 se in-
auguró el pabellón Martirené, de cuatro pisos, con tres salas de opera-
ciones y distintos servicios auxiliares, entre ellos un Servicio de Rayos 
X en planta baja y con sala de radiografías próxima a las salas de ope-
raciones  En 1943 se inauguró el sector C, con cuatro pabellones y en 
1968 un nuevo y moderno pabellón de niños (1)  Al cierre del hospital 
Fermín Ferreira en 1970 recibió sus enfermos, quedando como único 
centro asistencial público para tuberculosos en Montevideo  También 
el Instituto de Tisiología y la cátedra de Tisiología de la Facultad de 
Medicina, que ocuparon locales inicialmente en el Hospital Fermín 
Ferreira, luego se trasladaron al Hospital Saint Bois y cambiaron sus 
nombres por Instituto y cátedra de Neumología  A partir de 1974 pasó 
a denominarse Colonia Hospital Gustavo Saint Bois  En los últimos 
años cambió su nombre por el de Centro Hospitalario del Norte Gus-
tavo Saint Bois  

La radiología de la Colonia Saint Bois la realizaban técnicos tanto 
del Ministerio de Salud Pública como de la Facultad de Medicina  No 
tenemos conocimiento cuándo se instaló el primer aparato de Rayos 
X, pero se sabe que en abril de 1936, dos años después de creado el Mi-
nisterio, éste recibió notas de la Colonia Saint Bois reclamando igual 
cantidad de placas radiográficas que las enviadas al hospital Fermín 
Ferreira (2)  Es obvio que ya tenía equipo de radiología  En noviembre 
de ese año el Dr  Pedro Cantonnet, pediatra a cargo de la sala de niños, 
sufrió un serio accidente mientras trabajaba en el gabinete de radiolo-
gía (3)  En 1937 quien figura firmando las solicitudes de accesorios y 
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repuestos radiológicos es el Dr  Nicolás Caubarrere, quien suponemos 
estaba al frente del Servicio (4)  En 1941 el pedido fue de una pantalla 
superluminosa (5) 

Teniendo en cuenta las nue-
vas facilidades radiológicas que 
brindaba el pabellón Martirené, 
en 1942 el MSP llamó a concur-
so para un cargo de médico ayu-
dante de Radiología y un cargo de 
médico radiólogo ambos para la 
Colonia Saint Bois (6) y al poco 
tiempo se autorizó la licitación de 
una mesa de radiología y un apa-
rato portátil con destino a la Co-
lonia (7)  En setiembre y octubre 
de ese año se designó el tribunal 
para el concurso: Dres  Barcia, Ba-
zzano y Hormaeche y se aceptó la 
compra de los equipos licitados 
(8)  Es de suponer que el concurso 
de médico radiólogo favoreció al 
Dr  Eugenio Zerboni (Fig  1) y el 
de médico ayudante al Dr  Agus-
tín Gorlero Armas (Fig  2), ya que 
en actas posteriores se menciona 
a Zerboni como jefe del Servicio 
(9) y a Gorlero como ayudante de 
Radiología (10)  En 1953 el médi-
co radiólogo ayudante era el Dr  
Humberto Oscarberro (11)  Años 
después se designó al Dr  Juan 
Carlos Pecantet como médico 
asistente (12) 

En febrero de 1954 Zerboni 
renunció al cargo de médico ra-
diólogo jefe luego de ser designa-
do radiólogo del nuevo servicio 
radiológico del Hospital de Clí-
nicas (13)  Al año siguiente se de-

Figura 1: Dr  Eugenio Zerboni  (AFEW) 

Figura 2: Dr  Agustín Gorlero Armas  (AFEW) 
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signó al Dr  Ricardo Juan Ospital como 
médico radiólogo interino  Esta situa-
ción se mantuvo hasta 1959, cuando el 
Dr  Eduardo Curuchet ocupó el cargo 
de médico radiólogo jefe interinamente  
Una vez realizados los concursos respec-
tivos, fueron designados médico radiólo-
go ayudante el Dr  Franklin Landoni en 
1960 (14) y médico radiólogo jefe el Dr  
Ricardo Ospital en 1962(15)  También 
por concurso fueron designados médi-
cos radiólogos Rosa Badanian en enero 
de 1964 (16) y Manuel González Maseda 
en octubre de 1968 (17), quien quedará 
confirmado en 1971, luego del respecti-
vo concurso, como radiólogo jefe (18)  
Después del retiro de González Maseda, 
a partir de 1976 actuó como médico ra-
diólogo jefe, confirmada en forma reite-
rada (19), la Dra  Wilma Lavecchia (Fig  
3) hasta su retiro del MSP en 1994  Du-
rante su actuación se adquirió un equipo 
de Rayos X con telecomando y se incor-
poró la ecografía como técnica diagnós-
tica al hospital  Aparte de ella, también 
actuaron en forma breve como radió-
logos del Saint Bois Eduardo Tiscornia 
(1976) y Ruben Alfonzo (1979)  Una vez 
jubilada Lavecchia, la Dra  Susana Gon-
zález Bizzarri (Fig  4) quedó encargada 
del Servicio de Radiología hasta el año 
2008  Posteriormente el Dr  Pablo De los 
Santos (Fig  5) se hizo cargo del Servicio 

La Dra  Lavecchia continuó hasta 
1999 como jefe de servicios de radiología de diversas mutualistas (Aso-
ciación Española Primera de Socorro Mutuo, Casa de Galicia, GREM-
CA)  La Dra  González sigue en actividad 

Como Ayudante Técnico de rayos X se sucedieron Nora Marta en 
1965 (20), María Teresa Fernández en 1970 (21)  Figuraron entre los 

Figura 4: Dra  Susana González Bizzarri  
(Gentileza de la Dra  González) 

Figura 3: Dra  Wilma Lavecchia  (Gentile-
za de la Dra  Lavecchia) 
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Auxiliares de Rayos X en los años siguien-
tes Mabel Amarante (1970), Alicia Geron-
zini (1971), María Arias de López (1974-
1975), siendo esta última la Encargada de 
Rayos X (22) y Misak Panosian (1979), y 
como técnicos III radiólogos Susana Te-
ran y María Zimmer en 1988 (19) y Mirta 
Ciganda en 1990 (23)  Con posterioridad 
ingresaron Jorge Cal, Norma Favra, Lilian 
Favra y Susana Pérez  

Existieron en la Colonia Saint Bois 
otros aparatos de Rayos X  En 1943 se men-
ciona un aparato en la Sección Hombres 
(24) y en 1948 se advertía que había dejado 
de funcionar el aparato de Rayos X del Ser-
vicio de Cirugía Torácica del Dr  Armand Ugon, resolviéndose proveerlo 
con uno de los tubos a despachar en la Aduana (25)  En 1954 se aceptó la 
adquisición de un aparato portátil de Ratos X para el Instituto de Enferme-
dades del Tórax (26) y en 1962 la de un equipo de Rayos X con destino al 
Laboratorio de Hemodinamia del mismo Instituto (27)  En 1966 se designó 
al Dr  Pedro Ibarra médico radiólogo del Instituto de Enfermedades del 
Tórax (28) y a Alba Moreira como médico radiólogo adjunto  Es posible 
que el manejo de estos equipos fueran más tarde responsabilidad de los 
radiólogos asignados a la Colonia Saint Bois  

Como dato interesante, el setiembre de 1953 fue designada auxiliar 
2ª de Rayos X la Srta  Ruth Salsamendi Amestoy (29), que años des-
pués, recibida de médico, actuara como radióloga en el departamento 
de Maldonado 

Los médicos radiólogos designados por la Facultad de Medicina para 
el Instituto de Tisiología y Cátedra de Neumología, actuaron inicialmen-
te en el hospital Fermín Ferreira, con la denominación de profesional 
médico radiólogo (30), sin integrar el escalafón docente  Posteriormente, 
con el Instituto de Neumología ya trasladado al Hospital del Norte, se 
crearon cargos grado 2 y grado 3 del escalafón docente de Radiología 
para ser ejercidos en la Colonia Saint Bois  Esos cargos fueron ocupados 
por concurso de la Facultad por los doctores Manuel González Maseda, 
Rosa Badanian, Wilma Lavecchia y Susana González Bizzarri, coinci-
diendo a veces con el desempeño de los cargos del Ministerio  

Figura 5: Dr  Pablo De los Santos 
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HOSPITAL “FILTRO”

Servicio de Insuficiencia y Recuperación Respiratoria   

Desde que fue fundado a principios de la década de 1940, bajo la 
presidencia de Alfredo Baldomir, y durante décadas, el llamado Filtro 
fue un hospital de referencia para tratar enfermedades respiratorias seve-
ras o neuro-respiratorias  Además, marcó un mojón en la historia de la 
medicina nacional porque fue el primer hospital en contar con aparatos 
de respiración mecánica  Fueron importados a pedido del ideólogo del 
Filtro, el ministro de Salud Pública del gobierno de Baldomir, el epide-
miólogo Enrique Claveaux, que quiso adelantarse a una epidemia de 
poliomielitis 

Tenía un Servicio de Radiología  No figuran médicos radiólogos en 
las distintas resoluciones del MSP hasta 1975, pero sí figuran ayudantes 
técnicos de Rayos X: Arnoldo Aiscar en 1963 (1) hasta 1968 y Andrés 
Villanueva de 1969 a 1971, primero interino (2) y luego titular  En 1887 
se designó, con la nueva denominación de técnico III radiólogo, a Ma-
ría Teresa Mackevicius como técnica radióloga (3) y en 1989 a Beatriz 
Tabárez (4)  

A mediados de la década de 1990 el MSP, en ese entonces or-
ganismo encargado del centro, resolvió que comenzara a funcionar 
como policlínica, con una emergencia reforzada  Cuando más tarde se 
constituyó ASSE, se intentó una recuperación del local como centro 
asistencial 
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INSTITUTO DE EPIDEMIOLOGÍA Y 
ENFERMEDADES INFECTOCONTAGIOSAS 

DR. JOSÉ SCOSERIA

Este Instituto, dependencia del Ministerio de Salud Pública, se 
creó en 1937, y el Dr  Enrique Claveaux fue designado su director  En 
su presupuesto figuraba un cargo de radiólogo  En 1940 se inauguró, 
en la manzana donde se construía el Hospital de Clínicas, el nuevo 
edificio destinado al Instituto de Higiene de la Facultad de Medicina y 
al Instituto de Enfermedades Infecciosas  Este último pasó a ocupar el 
quinto piso y sus anexos, con fines predominantemente asistenciales, 
para lo cual contó con un servicio de radiología y con un cargo de mé-
dico radiólogo ocupado por el Dr  Pedro Hormaeche  En noviembre 
de ese año se autorizó la instalación de tanques para revelado y fijado 
para las placas radiográficas  En junio de 1941 Hormaeche continuaba 
a cargo del Servicio (1)  En abril de 1948 el Dr  Enrique Burnett, auxi-
liar de laboratorio del Instituto de Radiología pasó en comisión al Ins-
tituto Scoseria (2)  Hormaeche, que además era jefe del Departamento 
de Radiología en el MSP, dejó el Instituto Scoseria en 1951 y en enero 
de 1952 se designó al Dr  Abelardo Rodríguez para ocupar el cargo de 
médico radiólogo del Instituto (3), manteniéndose este nombre en el 
presupuesto de 1953  En abril de 1960 se designó en forma interina al 
Dr  Pedro Rivero como médico radiólogo (4) y dos años después se en-
cargó al Dr  Burnett las funciones de médico radiólogo interino (5)  En 
ese carácter fue designado delegado 
del MSP al 10º Congreso Internacio-
nal de Radiología en Montreal (6)  El 
cargo que ocupaba Burnett en forma 
interina finalmente fue concursado y 
en 1971 el ganador del concurso, Dr  
Humberto Oscarberro fue designado 
médico radiólogo (7)  En octubre de 
1980 se designó técnico III médico 
(según la nueva nomenclatura de los 
cargos) a la doctora Silvia Iglesias (8), 
que estaba cursando el post-grado de 
Radiología, quien se hizo cargo de to-
dos los estudios radiológicos del Ins-
tituto de ahí en adelante  Por la Ley 
Nº 15 281 del 2 de junio de 1982 el 

Figura 4: Dra  Silvia Iglesias  (Gentileza 
Dra  Silvia Iglesias) 
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Instituto se transformó en Servicio de Enfermedades Infecto-Conta-
giosas  La internación dejó de ser centralizada y los cargos se fueron 
redistribuyendo en otras unidades ejecutoras del Ministerio  Los inte-
grantes del Servicio de Radiología tenían el destino de la Colonia Saint 
Bois, pero algunos de ellos, como la Dra  Iglesias, optaron por retirarse 

Hay constancia que en 1968 José Fernández era ayudante de Ra-
yos X (9), que en 1974 se designó a Gonzalo Etcheverry auxiliar 3º de 
Rayos X (10) y que en 1979 se designó ayudante fotógrafa de Rayos 
X a Marta Arrizabalaga (11), quien asumía las funciones de técnico 
radiólogo, según recuerda la Dra  Iglesias  También colaboraron cum-
pliendo funciones técnicas Graciela Prado y Sergio Prinzo  
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tada para la confección de este capítulo 

Referencias

1) MSP 1941, Acta Nº 969:285 
2) MSP 1948, Acta Nº 1426:460  
3) MSP 1952, Resolución Nº 22 024 
4) MSP 1960, Resolución Nº 41 127 
5) MSP 1962, Resolución Nº 45 450 
6) MSP 1962, Resolución Nº 46 571 
7) MSP 1971, Resolución Nº 5 717 
8) MSP 1980, Resolución Nº 801/80 
9) MSP 1968, Resolución Nº 2 376 
10) MSP 1974, Resolución Nº 9 127 
11) MSP 1979, Resolución Nº 14 287 



— 291 —

INSTITUTO DE ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGÍA 

Si bien el Instituto de Ortopedia y Traumatología estaba funcio-
nando parcialmente en julio de 1940, la inauguración oficial fue el 28 
de junio de 1941 (Fig  1)  Al flamante Instituto se trasladó el servicio 
traumatológico que hasta ese entonces se ubicaba en la Sala 11 del 
Hospital Pasteur  Ya contaba el nuevo local, en su planta baja, con 
parte de su equipamiento radiológico: Un aparato de Rayos X fijo y un 
aparato portátil de Rayos X, ambos de marca Westinghouse adquiridos 
por licitación ganada por la firma Pablo Ferrando SA (1)  El gabinete 
radiológico estaba ubicado próximo al local de la policlínica y tenía 
una cámara oscura adjunta (Fig  2)  En los primeros 5 años, desde 1941 
hasta 1946, de actividad del Instituto se hicieron 74 288 radiografías 
(2)  Contaba con un técnico radiólogo encargado del manejo y cui-
dado de los equipos  Fue una constante del Instituto durante la direc-
ción del Prof  Bado que así como eran imprescindibles los técnicos 
radiólogos para manipular el equipo, no eran necesarios los radiólogos 
médicos, ya que la mayoría de los estudios eran para diagnóstico y 
tratamiento traumatológico, y para la lectura de esos estudios estaban 
preparados los médicos traumatólogos  A medida que los estudios fue-
ron abarcando algo más que las fracturas, en los años siguientes se 
hizo cargo del Servicio de Radiología el Dr  Jorge Lorenzo (Fig  3), 

Figura 1: Instituto de Traumatología en 1941 
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a pedido del director del Instituto Prof  
José Luis Bado, aunque ello no significó 
un aumento del trabajo radiológico para 
el médico y Lorenzo se fue orientan-
do más a la fisiatría, conocida entonces 
como fisicoterapia  En el presupuesto de 
1953 este médico figura como “médico 
fisioterapeuta”, cargo al que renunció en 
marzo de 1954 (3)  Lorenzo obtuvo años 
después, en 1976, el título de radiólogo 
por competencia notoria, y practicó la ra-
diología en su consultorio  Otro médico 
radiólogo que figuró en el plantel técnico 
del IOT pero que como Lorenzo tenía escasa actuación, fue el Dr  Er-
nesto Silva, graduado como radiólogo en 1969  En 1985 se renovó un 
contrato zafral anterior a la Dra  Alba Dietschi como técnico médico 
(4) y en la re-estructura de cargos de 1988 continuaba Dietschi como 
radióloga  En 1989 el jefe del Servicio de Radiología era el Dr  Rodolfo 
Bottero, titulado radiólogo en 1983, y en el entorno del cambio de 
siglo estuvo el Dr  Pablo Ameijenda  Luego del traslado del Instituto al 

Figura 2: Gabinete de radiología del Instituto de Ortopedia y Traumatología en 1941  (Tomada de: 
Memoria descriptiva del Instituto Traumatológico 1941-1946) 

Figura 3: Dr  Jorge Lorenzo, radiólogo 
del Instituto, hasta 1954 
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local del ex-edificio Libertad, en 2015, la 
directora de Radiología pasó a ser la Dra  
Ethel Braitmann 

En 1958 el MSP aceptó, tras infor-
me del Dr  Pedro Hormaeche, la oferta 
de Philips Uruguay S A  por un aparato 
de Rayos X (5) sin aclararse en qué fecha 
fue instalado  

Actuaron como técnicos radiólogos 
durante la dirección de Bado, sucesiva-
mente, Roberto Díaz, Sinforozo Ambro-
sio Delgado Pallares, Mario Rosso (6, 7, 
8) y Ángel Cordero (Fig  4)  Este último, 
alumno directo de Gabriel Benquet en la 
Escuela de Auxiliares del Médico, trabajó 
hasta su retiro en 1985  Como colabora-
dor del Servicio, por concurso ingresó en 
1963 el Sr  Miguel Angel Bariatti luego 
de un llamado a ayudante fotógrafo de 
Rayos X (9)  También ocuparon cargos 
de ayudante técnico de Rayos X Taba-
ré Afeltro (10), Marcos Divenuto (11), 
y Norma Ciompi (12)  En 1971 desem-
peñaron funciones de auxiliar de Rayos 
X funcionarios designados para otras 
dependencias (13,14)  En 1977 figura-
ba como técnico radiólogo el Sr  Pedro 
Díaz de León (Fig  5)  En enero de 1980 
Liliana Gurbindo sustituyó a Bariatti 
como ayudante fotógrafo de Rayos X 
por concurso (15)  Unos años después 
había seis técnicos radiólogos: María del 
Carmen Alonso, Pablo Cayafa, Martha 
Puchcariov, María Margot Silva, Graciela 
Gurbindo y María César (16)  En 1988 se incorporó como técnico III 
radiólogo la hasta entonces contratada María Machevicius (17) y al año 
siguiente se designaron dos nuevos técnicos radiólogos: Laura Quepfer 
Abad (18) y Elisa Martinelli (19) 

Figura 5: Técnico radiólogo Pedro 
Díaz de León  (Gentileza Dr  Daniel 
Barreiro) 

Figura 4: Técnico radiólogo Ángel 
Cordero 
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INSTITUTO DE REUMATOLOGÍA

El Instituto Nacional de Reuma-
tología “Dr  Moisés Mizraji” funcio-
na desde 1972  Concebido inicial-
mente como Servicio Nacional de 
Reumatología, adquirió el nombre 
de Instituto en 1974, luego de ac-
ceder a un edificio propio  Lleva el 
nombre de su promotor, fundador y 
primer director  

Tiene un Servicio de Radiología 
que fue dirigido por el Dr  Daniel 
Pereyra Vázquez (Fig  1) desde 1972 
(1) hasta comienzos del siglo XXI  
Pereyra, ex Asistente de radiología 
del Hospital de Clínicas, había sido 
invitado a ejercer el cargo por el di-
rector Mizraji por recomendación 
del profesor de Radiología Dr  Lean-
dro Zubiaurre  Durante un tiempo 
tuvo como asistente honorario a la 
Dra  Silvia Iglesias  Lo acompañaron 
inicialmente como técnicos radiólogos María Cristina Velázquez y José 
Pedro Acosta  Acosta dejó el cargo en 1978 y al año siguiente ingresó 
Carlos Pedragosa (2)  Unos años después abandonaron Velázquez y Pe-
dragosa  Desde 1985 hasta donde hay información los técnicos fueron 
Claudia Cabaleiro y María Mugica (3)  Luego del retiro de Pereyra, no 
se ocupó el cargo de Médico Radiólogo y solo actuaban los técnicos 
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Figura 1: Dr  Daniel Pereyra, radiólogo del 
Instituto de Reumatología  (Gentileza Dra  
Silvia Iglesias) 



— 296 —

HOSPITAL POLICIAL

El Hospital Policial (Fig  1), comenzado a construir en 1977, inau-
guró su primera fase en junio de 1980  Tenía incluido un servicio de 
Radiología para cuya primer jefatura fue designada la Dra  Leda Núñez 
Murdoch (Fig  2), que había recibido su título de médico en 1962 y 
de radióloga en 1971 y llevaba años trabajando como radióloga en 
Sanidad Policial  Llevó al hospital como 
colaboradores en radiodiagnóstico a los 
radiólogoss Willam Fernández y Julio 
César Crisolito  

Con motivo de la adquisición de un 
equipo de tomografía computada y su 
instalación en 1998, se contrató al Dr  
Enrique Boix, radiólogo graduado como 
tal en 1969 y con experiencia previa en 
el Hospital Militar, para reorganizar el 
servicio de Radiología  Boix contó con 
el apoyo del director del hospital en 
ese momento, el Dr  Alvaro Mas, y del 
técnico radiólogo Walter Apaolaza  Se 
constituyó así el Departamento de Ima-

Figura 1: Hospital Policial  

Figura 2: Dra  Leda Núñez Murdoch 
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genología con la jefatura de Núñez y 
tres secciones, la de Radiodiagnóstico 
a cargo de Núñez, la de Tomografía 
Computada a cargo inicialmente de 
Boix y se agregó la sección de Ecografía 
a cargo de José Drago  

Luego del retiro de Núñez en 
1999, el 29 de junio de ese año se de-
signó al Dr  Ruben Pino como jefe 
de Imagenología  Pino era funciona-
rio de Sanidad Policial desde 1974, y 
luego de su graduación como radió-
logo en 1985 se integró al Servicio de 
Radiodiagnóstico del hospital  Este 
Servicio estuvo a cargo del Dr  Sergio 
Rodríguez Bersetche (Fig  3) previo a 
su radicación en Paysandú  En 2004 
se designó al Dr  Gustavo Febles (Fig  
4), radiólogo graduado en 1997, como 
jefe de Radiología  El Dr  Drago conti-
nuó como jefe de Ecografía y se nom-
bró encargada de Tomografía Compu-
tada a la Dra  Laura Frascheri, quien 
habría de renunciar al cargo para pasar 
a trabajar en el exterior  Posteriormen-
te asumió como jefa de Tomografía 
Computada la Dra  María Noel Parodi 
Lucas de 2004 a 2012 (Fig  5)  

 El Dr  Pino se retiró en febrero de 
2009  El Dr  Febles ascendió a la jefa-
tura de Imagenología, conservando la 
de Radiología  

Entre los años 2012 y 2013 se 
adquirió un tomógrafo multicorte y 
se realizó una restructura de la plan-
ta física del Servicio de Tomografía 
Computada y de la forma de trabajo  
Previo a la inauguración el Dr  Febles 
pasó a retiro, asumiendo el cargo de 

Figura 5: Dra  María Noel Parodi  (Gentile-
za Dra  Parodi) 

Figura 3: Dr  Sergio Rodríguez Bersetche  
(ASDCIHC) 

Figura 4: Dr  Gustavo Febles  (Gentileza 
Dra  Parodi) 
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directora del Departamento de Imagenología la Dra  María Noel Paro-
di, a la vez que la Dra  Gabriela Silva era designada jefa de Tomografìa 
Computada 

En la actualidad la dirección del Departamento de Imagenología con-
tinúa a cargo de la Dra  Parodi  Los servicios dependientes y sus jefaturas 
son: Radiología (jefe: Dr  Fernando Ameijenda), Tomografía Computada 
(jefe: Dr  Pablo De los Santos), Ecografía (jefe: Dr  José L  Debernardi) y 
Diagnóstico Mamario (jefe: Dra  María Cristina Balbiani)  

Agradecimiento

Agradecemos la colaboración prestada por los Dres  Ruben Pino, 
Gustavo Febles y María Noel Parodi para la confección de este capi-
tulo 



— 299 —

INSTITUTO NACIONAL DEL CÁNCER (INCA)

El antiguo Instituto de Radiología al que nos hemos referido en 
el capítulo 2, devenido Instituto de Oncología en la década de los 
años cincuenta, en el año 2005 se transformó en Instituto Nacional del 
Cáncer durante la primera presidencia del Dr  Tabaré Vázquez, médico 
oncólogo, que por su especialidad y haberlo dirigido años antes, co-
nocía bien su problemática y sus necesidades  Como se ha relatado en 
el Capítulo 2, el antiguo Instituto con el tiempo había pasado a ser un 
instituto de radioterapia, y el radiodiagnóstico en él tenía una impor-
tancia accesoria  Sin embargo, en los últimos años del siglo pasado se 
mantenía espacio para la radiología convencional  

A fines de los años setenta trabajaba en el Instituto el radiólogo 
José Pedro Alderete, hasta su traslado definitivo a Tacuarembó en 1979  
En 1980 se designó a la Dra  Ruby Gonnet médico radiólogo interino 
(1) y en 1986 el interinato recayó (2) sobre la Dra  Edith Warren que 
falleció en setiembre de 1991  

Hacia fines de la década de los 
años ochenta, la Sociedad Italiana de 
Mutuo Socorro clausuró sus activida-
des  A sus técnicos presupuestados el 
MSP les ofreció la posibilidad de in-
gresar a alguna de sus dependencias 
asistenciales  El Dr  Daniel García Po-
destá (Fig  1), técnico de la Sociedad 
Italiana, titulado radiólogo en abril de 
1986, aceptó incorporarse al Instituto 
de Oncología en 1988 a propuesta de 
su entonces director Dr  Eduardo La-
salvia  García Podestá se hizo cargo de 
los estudios de radiología general y de 
los estudios invasivos no especializa-
dos por más de veinte años 

Comenzó un período de reformas edilicias, al principio modestas, 
pero que a partir de 2005 se intensificaron  Coincidió el período de 
aceleración de las obras con la presidencia del Dr  Vázquez, la direc-
ción del INCA por el Dr  Miguel Ignacio Musé durante unos meses 
del 2005 y del Dr  Alberto Viola desde el 2005 al 2010  En forma 
simultánea con la construcción se adquirió un equipo de Tomografía 

Figura 1: Dr  Daniel García Podestá  (AF-
DCIHC)



— 300 —

Computada marca Picker que se utilizó principalmente para el mar-
cado para radioterapia  El nuevo edificio se inauguró en 2009 (Fig  2) 
pero el ingreso de pacientes comenzó en 2011, luego de ser dotado del 
equipamiento y personal necesarios, ya bajo la nueva dirección del Dr  
Mario Varangot  Como ejemplo de la actividad en Imagenología del 
INCA en esos años, hemos resumido los datos del informe anual de 
2009 (3), presentado porel Dr  Alberto Viola, director del INCA  

El Departamento de Imagenología dirigido por el Dr  Daniel García 
Podestá realizó en el período analizado de 2009 (enero a noviembre), 
6 199 estudios en total, de los cuales 1936 fueron tomografías computa-
das, 622 ecografías, 520 ecografías mamarias, 1710 mamografías y 1331 
radiografías convencionales  Es de destacar la cantidad de estudios ma-
marios, que junto a las galactografías, arponajes, punciones bajo pantalla 
y marcado para radioterapia, justificaron la aprobación por la UDELAR 
de una Unidad Docente Asistencial (UDA) en mastología 

La reforma edilicia había permitido un mayor espacio para la Ima-
genología, la instalación de un equipamiento radiológico de alta cali-
dad y el cambio del tomógrafo por uno con más utilidad diagnóstica  

Luego del retiro de García Podestá de la jefatura en el año 2012 
y de su jubilación por razones de edad en 2014, el Dr  Carlos Brig-
noni (Fig  3) imagenólogo del Hospital Maciel pasó al INCA como 
jefe del Departamento de Imagenología  La imprescindible renovación 
del equipo de Tomografía Computada se concretó a fines de 2018, 

Figura 2: Edificio actual del INCA 
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con la incorporación de un mo-
derno equipo General Electric  
El Departamento de Imagenolo-
gía abarcaba ese año radiología 
convencional, tomografía com-
putada, ecografía y mamografía  
Estaba integrado ese año por los 
Dres  Carlos Brignoni, Eduardo 
Bolani, Juan Pablo Monzani, 
Beatriz Galán y Fabiana Izzi 

Integraron el plantel del 
Servicio en carácter de técni-
cos radiólogos, en los distintos 
períodos, con cargos a veces de 
denominación confusa, los si-
guientes: Margarita Forastier, 
José Pieroni, Gustavo Martínez, 
María Martinez Rodríguez, Ma-
riana Ferrer, María Kalman, Mi-
riam Acosta, Pablo Salaverry, 
Beatriz Kalman, Luis Verani, y desde el año 2012 Luciano Romano, 
Patricia Tobler y Danielo Delgado  
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REPÚBLICA

Introducción
Departamento de Artigas
Departamento de Canelones
Departamento de Cerro Largo
Departamento de Colonia
Departamento de Durazno
Departamento de Flores
Departamento de Florida
Departamento de Lavalleja
Departamento de Maldonado
Departamento de Paysandú
Departamento de Río Negro
Departamento de Rivera
Departamento de Rocha
Departamento de Salto
Departamento de San José
Departamento de Soriano
Departamento de Tacuarembó
Departamento de Treinta y Tres





— 305 —

INTRODUCCIÓN

No ha sido fácil obtener información objetiva de lo acontecido en 
el interior de la República  Para investigar lo sucedido en las institucio-
nes de salud pública hemos consultado documentos oficiales: Boletín 
de la Asistencia Pública Nacional (1912-1932), Boletín del Consejo 
de Salud Pública (1932-1933), Actas del Ministerio de Salud Pública 
(1934-1953), Resoluciones del Ministerio de Salud Pública (1953-2008), 
Presupuesto General de Gastos de varios ejercicios, Decretos del Poder 
Ejecutivo y Memorias de distintos hospitales, y hemos logrado la co-
laboración de radiólogos contemporáneos y de médicos memoriosos  
Para complementar lo anterior y obtener datos de la actividad privada 
hemos recurrido a las escasas publicaciones sobre la historia de la me-
dicina en algunos departamentos, a los numerosos libros y abundantes 
reseñas biográficas de médicos uruguayos  A pesar de haber recogido 
mucha información, estamos seguros que abundan las omisiones y los 
errores, algunos de nuestra responsabilidad y otros debidos a la imper-
fección de los registros, que el tiempo y otros autores irán corrigiendo 

El desarrollo de la Radiología en el interior del país fue muy si-
milar en todos los departamentos, con diferencias de matices  En una 
primera etapa, que se extiende desde la aparición de los Rayos X hasta 
la creación del Instituto de Radiología en Montevideo en 1912 y de la 
Asistencia Pública Nacional en 1911 a nivel nacional, solo se ofrecía el 
servicio radiológico, principalmente radioscopias, en los consultorios 
de algunos médicos que habían tenido la capacidad económica para 
agregar un aparato de Rayos X a su instrumental médico  El Dr  José 
Lino Amorim de Salto fue el primero, o por lo menos uno de los pri-
meros, en instalar un equipo en su consultorio, ya que hemos tenido 
acceso a través de sus familiares, de una radiografía fechada en 1900, 
realizada por él en Salto y que figura en el Capítulo 1  Que fuera el 
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primero no sería de extrañar, siendo en ese momento Salto una de 
las ciudades más pujantes del interior, con una difícil comunicación 
terrestre con la capital y con una fluida comunicación social, cultural 
y comercial con Buenos Aires por vía fluvial  Y en Buenos Aires se 
vendían equipos de Rayos X  

En una segunda etapa se agregó a los consultorios privados la ra-
diología brindada por el Estado  Comenzó en 1912 con la creación de 
la Asistencia Pública Nacional (APN), se extiende por el período del 
Ministerio de Salud Pública como prestador de asistencia y persiste 
hasta mediados de la década de los años setenta, en que las institucio-
nes de asistencia médica colectiva pasaron a predominar como presta-
dores médicos  

Las autoridades de la APN se dedicaron a mejorar la asistencia mé-
dica nacional, absorbiendo los centros asistenciales hasta entonces ad-
ministrados por comisiones caritativas, que pasaron a control del Estado 
a efectos de satisfacer el derecho a la salud de todos los ciudadanos  
La APN reformó los locales existentes y fundó hospitales donde no los 
había  Se constituyeron los Centros Departamentales de Salud Pública, 
ubicados en las ciudades capitales, con actividad asistencial centrada en 
el hospital local; los Centros Auxiliares de Salud Pública en poblaciones 
importantes y las Policlínicas de Salud Pública en los restantes núcleos 
poblados del departamento  En el transcurso de la existencia de la APN 
(1912-1933) todos los centros departamentales fueron provistos de equi-
pos de Rayos X para radioscopía y radiografías simples y se contrataron 
funcionarios del hospital para su manejo, con un suplemento salarial 
que inicialmente fue de veinte pesos por mes: fueron los “Encargados 
de Rayos X”  Estos funcionarios se seleccionaron entre enfermeros, ad-
ministrativos, empleados de la farmacia o cualquier otra tarea hospita-
laria, y cumplían las dos funciones  Los estudios, que no eran muchos 
y siempre eran estudios simples, luego de realizados se entregaban a los 
médicos tratantes, que los interpretaban y resolvían 

En las siguientes dos décadas algunos centros auxiliares fueron 
equipados con aparatos de Rayos X, en general fluoroscopios y las po-
liclínicas seguían sin contar con Rayos X  Para tener una idea de la evo-
lución de los cargos en el MSP, comparemos los presupuestos nacio-
nales de 1938 y de 1952: En 193834 de los 17 Centros Departamentales 
de Salud Pública (CD) existentes, solo 13 tenían cargos vinculados a 

34  ContadurÍa General de la Nación: Presupuesto General del Estado, Ejercicio 1938, Tomo 1, Mon-
tevideo, 1938 
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la radiología  Solo en un caso (Salto) había un “Médico encargado de 
Rayos X”  En los restantes 12 casos había un Encargado del manejo del 
aparato de rayos X  En 195235, de los 17 CD, 15 tenían cargos de Ra-
diología  Estos cargos eran médicos radiólogos en 10 centros y Encar-
gados de Rayos X en los 15 centros, que en algunos casos usufructua-
ron el cargo de Ayudante Técnico de Rayos X  Además, en esta fecha 
7 de los Centros Auxiliares tenían equipos y Encargados de Rayos X 
y ninguna de las policlínicas tenían equipamiento radiológico  En los 
años siguientes fueron aumentando los cargos especializados, como 
los de Ayudante Técnico de Rayos X, Auxiliar 1º de Rayos X, Auxiliar 
2º de Rayos X o Auxiliar 3º de Rayos X, hasta llegar a cubrir las nece-
sidades no solo de los centros departamentales sino las de los centros 
auxiliares  Alguno de estos funcionarios podía ser designado Encarga-
do de Rayos X  Debe destacarse la importante labor cumplida por los 
Encargados y los demás técnicos, ya que muchas veces no se sentían 
respaldados por médicos radiólogos, de los que había un número muy 
escaso en el interior en el pasado siglo  Durante décadas se mantuvo 
este sistema, incluso cuando desapareció la APN y sus dependencias 
pasaron a depender del MSP creado en 1934  

A mediados del siglo XX comenzó a sentirse la necesidad de un 
médico especialista en Radiología, capacitado en la realización de estu-
dios contrastados, ya sea digestivos, urológicos o vasculares, como exis-
tía en Montevideo  Así surgieron los primeros radiólogos radicados en 
el interior, que muchas veces seguían ejerciendo medicina, pero otras 
veces abandonaron la clínica general para hacer solo la especialidad  Es 
lo que ocurrió en ciudades del litoral oeste, donde aparecieron algunos 
consultorios o clínicas radiológicas privadas  Sin embargo, otras ciu-
dades no tenían el volumen de pacientes necesario para mantener un 
especialista, y junto a un técnico idóneo ahí radicado, habitualmente 
del hospital, que sacaba placas simples, apareció el radiólogo itineran-
te  Formado y titulado en Montevideo, viajaba en forma periódica a 
una ciudad del interior a informar estudios y realizar los contrastados  
Un ejemplo de estos laboriosos radiólogos fue el Dr  Néstor Berois 
(Fig  1), que organizaba giras en las que recorría las ciudades a lo largo 
de la ruta 8, haciendo estudios en Pando, Minas, Treinta y Tres y Melo, 
llegando incluso a viajar al otro extremo del país, a Colonia, luego del 
fallecimiento del Dr  Pereyra Granotich  

35  Ministerio de Salud Pública: Proyecto de Presupuesto para el Ejercicio 1952, Sueldos y Gastos, 
Montevideo, 27-12-1951 
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En forma lenta, a medida que 
crecían las nuevas instituciones 
asistenciales de las gremiales médi-
cas, se crearon cargos de radiólo-
gos  Este desarrollo de la radiolo-
gía, como se verá, fue asimétrico, 
y la presencia de un médico dedi-
cado exclusivamente a la radiolo-
gía no siempre fue bienvenida y 
no estuvo exenta de sacrificios y 
frustraciones  En el análisis de los 
distintos departamentos se profun-
dizará en estos aspectos 

En una tercera etapa, tanto en 
la actividad privada como en la 
pública, la radiología fue evolucio-
nando de lo individual a lo insti-
tucional, de lo novedoso a la espe-
cialización  La medicina estatal ya 
estaba institucionalizada, con base 
en los hospitales, centros auxilia-
res y policlínicas del MSP, pero se 
afirmó más luego de la creación de la Administración de Servicios de 
Salud del Estado (ASSE)  Los médicos del interior, cada vez más nu-
merosos, organizados como agrupaciones gremiales departamentales, 
fueron agregando un centro asistencial satélite a la agrupación gremial  
También las instituciones de asistencia médica colectiva de Montevi-
deo instalaron sucursales en distintas zonas del interior  

Pero fueron las instituciones de médicos locales, las que más cre-
cieron, en especial luego de la creación de la Federación de Entidades 
Médicas del Interior (FEMI) en 1966  Esas primeras instituciones asis-
tenciales, muchas de ellas cooperativas médicas, se fueron transforman-
do bajo las sucesivas reglamentaciones, hasta alcanzar la categoría de 
Instituciones de Asistencia Médica Privada de Profesionales (IAMPP), 
en época reciente, y finalmente instalar en el año 2016 la Federación de 
Prestadores Médicos del Interior (FEPREMI), entidad empresarial que 
las agrupa, independiente de la entidad gremial FEMI  También fueron 
cambiando sus denominaciones iniciales de “cooperativas” o “asocia-
ciones”; pero para afirmar la continuidad institucional más allá de la 

Figura 1: Néstor Berois  esforzado radiólogo iti-
nerante que por un tiempo cubrió las necesida-
des radiológicas de las ciudades vinculadas a la 
Ruta Nacional Nº 8, desde Pando hasta Melo  
(SDIHC) 



— 309 —

formalidad del nombre, lograron que las siglas con las que se les conoció 
desde el principio pudieran mantenerse, agregando otra sigla: IAMPP  
Cuando entremos en el análisis de cada institución por separado, las 
denominaremos por su sigla clásica  Y en el anexo referido al significado 
de las siglas, solo incluiremos el significado actual de la misma  

Estas instituciones han ido absorbiendo en su crecimiento a prác-
ticamente toda la actividad radiológica privada de sanatorios, clínicas 
y consultorios radiológicos 

La aparición de la ecografía y su extensión a todo el país siguió el 
mismo camino y etapas que el radiodiagnóstico, con la diferencia que 
el médico generalista interpretaba las placas radiográficas que hacía un 
técnico, la ecografía y su interpretación era totalmente dependiente del 
médico que la realizaba  Además se disponía de un aparato portátil fá-
cilmente trasladable, lo que facilitó la existencia del médico ecografista 
itinerante en los primeros tiempos  La complejidad creciente de los apa-
ratos hizo que progresivamente se tendiera a un servicio centralizado al 
igual que con la radiología  Obviamente las otras técnicas imagenoló-
gicas, tomografía computada 
y resonancia magnética, de 
entrada requirieron una ins-
talación institucional 

Un factor que contribu-
yó a elevar el nivel de calidad 
de la asistencia radiológica 
del interior del país fue la 
frecuente realización de reu-
niones médicas para la espe-
cialidad, ya sea cursos de ac-
tualización organizados por 
la Cátedra en Montevideo, 
las Jornadas del Interior y los 
Congresos organizados por 
la Sociedad de Radiología del 
Uruguay y diversos eventos 
vinculados a la Imagenología 
en países vecinos  En todos ellos ha sido frecuente la presencia de espe-
cialistas de primer nivel y ha sido constante la presencia de radiólogos 
de los distintos rincones del país (Figs  2 a 6) 

Figura 2: En una recordada reunión radiológica de 
Colón, Entre Ríos, en 1983, José Costa (Florida), Jorge 
Tambucho (en ese momento en Paysandú) y Lucio Ca-
brera (Rivera)  (Gentileza Dr  Costa) 
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Figura 3: Jornadas de Imagenología del Sur, Punta del Este, 1993: José Costa (Florida), Miguel 
Realini (Salto), Alvear Rodríguez (Treinta y Tres), Daniel Pereyra (Montevideo) y Gerardo Puglia 
(Rosario)  (Gentileza Dr  Puglia) 

Figura 4: Jornada de Ecografía en Montevideo: Sentados: Sra  de Cabrera, Lucio Cabrera (Rivera), 
José Costa (Florida) y Gerardo Puglia (Rosario)  Parado: Rodolfo De Castro (Rocha)  (Gentileza Dr  
De Castro) 
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Figura 6: Grupo de radiólogos de Montevideo, algunos con actuación en el interior: Andrés De 
Tenyi (Hospital Italiano), Miguel Angel Sica (con actuación en Florida), Néstor Berois (radió-
logo itinerante en Ruta 8), Manuel Nuchowich (con actuación en Las Piedras), Rafael Vanrell 
(con actuación en Maldonado), Jorge Boschi (Hospital Italiano)  (SDIHC) 

Figura 5: Inauguración del Resonador en COMEPA (Paysandú) en 2013, Carlos Galeano 
(Mercedes), Paola Pinna (Fray Bentos), Eduardo De Benedetti (Paysandú), Luis Dibarboure 
(Montevideo), Graciela Demichelis (Paysandú), Daniel Pereyra (Montevideo) y Diego Fu-
meaux (Paysandú)  (Gentileza Dra  Demichelis) 
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Primeros radiólogos titulados en el interior de la República 

Como se verá en el desarrollo de la radiología de cada departa-
mento hubieron varios médicos que a lo largo del siglo XX fueron 
dedicándose parcial o totalmente a la especialidad, sin títulos de es-
pecialista pero con mucho entusisamo y afán de progresar  Después 
de la inclusión del curso de Radiología en la Escuela de Graduados 
comenzaron a inscribirse los interesados en ser radiólogos  A partir de 
1958 la Escuela inició a emitir títulos de Especialista en Radiología a 
quienes hubieran completado los cursos  Los primeros egresados que 
ejercieron en el interior fueron Oscar Icasuriaga (Canelones), en abril 
de 1975 y María Sara Rodríguez Curbelo (Canelones), en diciembre de 
1976  Los siguientes fueron José Pedro Alderete (Tacuarembó), Alvear 
Rodrígueza Larrosa (Treinta y Tres) en 1978, Miriam Fiorelli (Young) 
y Jorge Tambucho (Paysandú y luego Salto) en 1979 y posteriormente 
hasta el año 1982 Rodolfo De Castro (Rocha), Miguel Realini (Salto), 
Luis Ballestrino (Fray Bentos), Gerardo Puglia (Rosario), Graciela Pe-
reyra (Colonia), Graciela Demichelis (Paysandú), José Costa (Florida) y 
Lucio Cabrera (Rivera)  Posteriormente, cuando ya se había agregado la 
ecografía y la tomografía a los cursos, se fueron graduando Elbio Rivero 
(Maldonado), Alvaro Negrotto (Mercedes), José Brito (Melo), Juan C  
Nario y Ada Deguer (Artigas), Sergio González (Maldonado), Gustavo 
Figueredo (Rocha), Carlos Galeano (Mercedes) Eduardo De Benedetti 
(San José y luego Paysandú), Diego Fumeaux (Paysandú), Silvia Litows-
chenko (Tacuarembó), Silvia Ganzo (Salto), Luis Aguirre (Canelones), 
Ruben Alvez (Rivera), Walter Halegua y Adriana Fernández (Minas) y 
Miguel Bonora (Carmelo)  A partir del año 2000 han sido muchos más 
y nos disculpamos por omitir sus nombres  

Al mismo tiempo que otorgaba títulos a sus egresados, la Escuela 
entendió que no podía obligar a hacer el curso a aquellos médicos que 
hacìa años practicaban la Radiología  Como solución encontró el otor-
gar títulos de “Especialista en Radiología por Competencia Notoria” a 
todos aquellos médicos que demostraran y justificaran su experiencia 
en la disciplina  Los primeros títulos comprendieron a radiólogos de 
Montevideo y se otorgaron a partir de 1954  Los primeros médicos 
del interior que accedieron a esos títulos fueron Oscar Riera (Rivera) 
y Hertz Ganzo (Melo y luego Salto) en abril de 1974  Les siguieron 
Carlos Barreiro (San José), Ramón Cirilo Curi (Tacuarembó), Salvador 
Faliveni (Maldonado), Ítalo Mulattieri (Paysandú), José Pereyra Grano-
tich y Eduardo Muslera (Colonia), todos ellos en noviembre de 1975, 
Eduardo Bonora (Carmelo), Ruth Salsamendi (Maldonado) en mayo 
de 1976 y posteriormente hasta el año 2010 Joaquín Sarroca (Paysan-
dú), Adán Cañarte (Melo) y Claudio García Morales (Maldonado) 
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RADIOLOGÍA EN DEPARTAMENTO DE ARTIGAS

ARTIGAS

En 1915 la villa de San Eugenio alcanzó la categoría de ciudad, 
cambió su nombre por Artigas y se transformó en la capital del de-
partamento homónimo creado en 1884  Tenía una Sala de Auxilios 
dependiente de la Asistencia Pública Nacional que en 1913 funcionaba 
en una casa alquilada con tres salas de internación con capacidad para 
20 camas, y sala de curaciones  La asistencia interna y externa estaba 
a cargo del Dr  Silvio Guerra  Seis personas formaban el personal del 
llamado hospital (1)  El hospital en febrero de 1914, cuando pasó a la 
Asistencia Pública, fue calificado de “deteriorado” (2) 

En abril de 1926 el Consejo Directivo de la Asistencia Pública 
Nacional resolvió adquirir un aparato de diagnóstico radioscópico al 
precio de $ 450 para el Hospital Departamental de Artigas (3)  En el 
proyecto de presupuesto del mismo año, se destinó al hospital de Ar-
tigas un “practicante de medicina y farmacia encargado de Rayos X” 
(4), designándose a Bartolomé Tío Rivas para el cargo (5)  El aparato 
comenzó a funcionar en el correr de 1928 ya que en octubre se autori-
zó el pago de la instalación (6) y en junio de 1929 se autorizó el pago 
de un arreglo del aparato (7)  

En agosto de 1935 figura como encargado de Rayos X el enfermero 
Abayubá de las Llamas y en enero del año siguiente se le liquidó lo 
adeudado (8)  Sin embargo, en 1937 fue restituido al hospital de Arti-
gas el Sr  Tío Rivas, incluso en la función de encargado de Rayos X (9) 

En agosto de 1938 se habilitó un local para revelar radiografías (10) 
y en 1939 se autorizó una nueva pantalla fluoroscópica con interrup-
tor de pie, pantalla reforzadora y películas radiográficas (11)  En 1948 
se autorizó reparaciones en cámara de revelado de placas del hospital 
y en 1951 se aprobó reparar el aparato de Rayos X por empresa local 
de Artigas (12)  Tanto en el Presupuesto General del Estado de 1938 
como en el de 1952 el único cargo destinado a la Radiología era el de 
“practicante de medicina y farmacia encargado de Rayos X”, cargo des-
empeñado en Artigas por el enfermero jefe  

En 1945 nuevamente aparece el Sr  Abayubá de las Llamas como 
Encargado de Rayos X (13)  Hasta el año 1966 siguió cumpliendo esta 
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función  Su cargo presupuestado era el de Enfermero Jefe y recibía una 
compensación mensual por encargase del cuidado, mantenimiento y 
uso del equipo de Rayos X  En 1967 fue suspendido de todas sus fun-
ciones por ineptitud física definitiva, probablemente por una enferme-
dad grave que lo aquejaba (14)  

La Sra  Iracema Davila de Bauer fue la nueva Encargada de Rayos 
X, desde 1967 (15) hasta por lo me-
nos 1975 (16) 

En 1954 se graduó de médico 
Juan de Dios Gómez Gotuzzo (Jua-
nacho) (Fig  1) y se radicó en Ar-
tigas  Más tarde instaló un radiós-
copo en su consultorio y cuando 
en 1959 se inauguró el Sanatorio 
Artigas, incorporó al sanatorio un 
aparato de Rayos X (17), que que-
dó bajo su responsabilidad y con el 
cual hizo estudios de avanzada para 
la región, incluyendo estudios con-
trastados  También colaboró con la 
radiología del hospital  Al crearse la 
Gremial Médica de Artigas (GRE-
MEDA), el sanatorio Artigas fue 
cedido en venta a la nueva insti-
tución, que lo inauguró renovado 
en 1989, con un moderno equipo 
radiológico 

Luego de recibir su título de 
médico, el Dr  Juan Carlos Nario 
(Fig  2) comenzó a trabajar a partir 
de 1985 como médico de guardia 
en el hospital de Artigas  Simultá-
neamente había comenzado a cur-
sar el post-grado de Radiología en 
Montevideo  En 1986 completó el 
curso y con el título de radiólogo 
se instaló en Artigas, donde inicial-
mente ejerció la especialidad en el 
hospital (18), a pesar que la deno-

Figura 1: Dr  Juan de Dios Gómez Gotuzzo 
(Juanacho)  Personaje de gran relevancia en 
la medicina artiguense, fue el responsable del 
desarrollo radiológico inicial en su sanatorio 
y en GREMEDA (De: Díaz P: Médico se es 
toda la vida) 

Figura 2: Dr  Juan Carlos Nario, primer radió-
logo diplomado de Artigas, en la época que 
cursaba el post-grado (SDIHC) 
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minación de su cargo en la re-estructura de cargos de 1988 era técnico 
III médico (19), y al poco tiempo en el sanatorio Artigas, cuando pasó 
a ser propiedad de GREMEDA (hoy GREMEDA IAMPP) (Fig  3)  En 
diciembre de 1988 la Dra  Ada Deguer de Souza también fue designa-
da técnico III médico para el hospital de Artigas (20), incorporándo-
se a la radiología artíguense, al hospital y a la mutualista, aportando 
la ecografía como técnica  Ella se graduó radióloga en 1989  Durante 
las siguientes tres décadas cubrieron las necesidades radiológicas de la 
población artíguense en radiología general, ecografía y mamografía, 
incluso viajando cuando era necesario a Bella Unión, donde había un 
equipo de radiología y un técnico, pero no había médico radiólogo 
radicado  Nario se retiró en 2016 y Deguer al año siguiente  Fueron 
acompañados en los estudios por la técnica radióloga Raquel Sigarán 
en el hospital y posteriormente en GREMEDA  Luego de sus retiros 
la radiología y la ecografía tanto del hospital como de la mutualista 
carecen de médicos especialistas radicados en Artigas, y se trabaja con 
imagenólogos provenientes de Rivera, Salto o Quaraí    

El hospital adquirió un equipo de Tomografía Computada en 
2008  Para los estudios viajan desde Rivera médicos imagenólogos jó-

Figura 3: Centro Asistencial de GREMEDA IAMPP en la actualidad 
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venes del grupo del Dr  Jorge Nieves, aunque en muchos casos las 
tomografías de GREMEDA se contratan en la vecina ciudad brasileña 
de Quaraí  El sanatorio tiene un mamógrafo, propiedad de la Comi-
sión Nacional de Lucha contra el Cáncer, con el que se estudiaban las 
pacientes de la mutualista y de ASSE  En la actualidad, para su manejo 
viaja desde Salto el Dr  Gustavo Arzuaga  

BELLA UNIÓN

La piedra fundamental del hospital de Bella Unión se colocó el 29 de 
diciembre de 1925  Se inauguró el hospital el 23 de julio de 1928 (21) 

En alguno de los siguientes años se instaló un aparato de Rayos X 
en el Hospital, ya que en abril de 1939 se encomendó al Departamento 
de Radiología la inspección y reparación del aparato porque no fun-
cionaba bien (22) 

En 1942 figura una “partida de Rayos X” y un Encargado de Rayos 
X no presupuestados (23)  En 1950 Alfonso Marín es el Encargado de 
Rayos X (24) 

Bella Unión, aunque tuvo técnicos radiólogos, nunca tuvo médico 
radiólogo con radicación permanente en la ciudad  Durante muchos 
años, desde la década de los ochenta, viajaron el Dr  Nario o la Dra  
Deguer desde la capital departamental a realizar estudios  Luego de 
retirados los radiólogos de Artigas, reciben imagenólogos de Rivera o 
de Salto para los estudios radiológicos 
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RADIOLOGÍA EN DEPARTAMENTO DE 
CANELONES 

CANELONES

El presupuesto del año 1926 elaborado por la Asistencia Públi-
ca Nacional adjudicaba al Hospital Departamental de Canelones “Dr  
Francisco Soca” un “practicante de medicina y farmacia encargado de 
Rayos X” (1) y una resolución posterior designó al Sr  José Bermú-
dez para ocupar el cargo (2)  El hospital se inauguró en 1928 (Fig  
1)  Desconocemos cuándo se instaló el primer equipo de Rayos X, 
pero el Presupuesto General del Estado de 1938 volvía a introducir un 
“practicante de medicina y farmacia encargado de Rayos X” (3) y hay 
constancia que en 1940, el Sindicato Médico de Canelones solicitó 
exoneración de impuestos para adquirir un aparato de Rayos X, igno-
ramos con qué destino  Se le contestó que no correspondía al MSP 
la decisión (4)  Es probable que ese año se haya instalado un equipo 
en el hospital de Canelones, ya que en junio de 1941 se autorizó la 
colocación de una pantalla fluoroscópica y una ampolla de Rayos X 
nuevas para remplazar las existentes, ya deterioradas e inutilizadas (5)  
Dos años después, se resolvió que el practicante encargado de Rayos X 
Sr  Ramiro Betarte de la Colonia Etchepare, debía continuar prestando 
servicios en comisión en el Centro Departamental de Salud Pública de 
Canelones (6)  Durante largos años, por lo menos desde 1950 y hasta 

Figura 1: Hospital “Dr  Francisco Soca” en 1928  
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1958, prestó funciones como encargado de Rayos X Ricardo de Paula, 
químico-farmacéutico que además gestionaba la farmacia del hospi-
tal y realizaba análisis clínicos  Posteriormente cumplió la función de 
encargado de Rayos X el auxiliar de medicina Sr  Walter Veiga desde 
1959 (7) hasta por lo menos 1975 (8)  En 1988 el Ministerio aprobó la 
actuación como suplentes de Radiología de los Dres  Pablo y Daniel 
García Podestá en el departamento (9) 

El médico radiólogo del hospital “Dr  Francisco Soca” hasta el año 
1996 fue el doctor Oscar Icasuriaga  Desde 1996 hasta 2014 el encar-
gado de la radiología fue el Dr  Daniel García Podestá  Al inaugurarse 
el nuevo local del hospital en el 2000, el servicio de Rayos pasó a ser 
Departamento de Radiología con radiología general y especializada a 
cargo de García Podestá hasta 2010 y ecografía a cargo de los Dres  Luis 
Aguirre y Lizzi Gómez  Luego de retirado García Podestá el servicio 
quedó acéfalo, el Dr  Aguirre pasó a hacer también radiología especia-
lizada, aunque sin cargo de radiólogo ni de jefe de departamento  

Durante estos últimos años se sucedieron varios técnicos radiólo-
gos: Gabriel Zabalzagaray, Elio Vanoli, Elsa Sequeira, Carlos Rodrí-
guez, Shirley Rodríguez, entre otros, y se incorporó un nuevo equipo 
de radiología (Fig  2) 

Figura 2: Nuevo equipo de radiología en el nuevo hospital de Canelones en el momento de su 
presentación a las autoridades del MSP 
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Fuera del hospital, según nos ma-
nifestara en entrevista personal, el Dr  
Oscar Icasuriaga (Fig  3), los primeros 
médicos que hicieron radioscopías lo 
hacían en sus consultorios o en el Sana-
torio Canelones, propiedad de médicos 
de la zona  Esta práctica era corriente en 
1950, y recordaba el radioscopio del Dr 
José Francisco Gatti  Icasuriaga fue el 
primer médico del departamento en ob-
tener el título de especialista en Radio-
logía, en 1975  Un año después lo hizo 
María Sara Rodríguez Curbelo  Al no 
disponer de consultorios radiológicos 
privados, actuaron en las instituciones 
mutuales de Canelones y Santa Lucía, 
en los hospitales públicos (Icasuriaga 
en el de Canelones y Rodríguez en la 
Colonia Etchepare) y en alguna depen-
dencia pública como las dos oficinas que expedían el carnet de salud, 
donde Icasuriaga llegó a realizar ente 40 y 50 radioscopías de tórax 
semanales en cada lugar durante 1971 a 1980 

Fue la Cooperativa Médica de Canelones (COMECA) (Fig  4) la 
institución más pujante en el desarrollo de la radiología y posterior-

Figura 3: Dr  Oscar Icasuriaga, primer ra-
diólogo titulado en Canelones  (Archivo 
fotográfico DCIHC) 

Figura 4: Sanatorio COMECA 
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mente la imagenología en el departamento de Canelones  La informa-
ción que sigue ha sido obtenida del libro actualmente en prensa sobre 
la historia de COMECA a la cual los autores nos han permitido ac-
ceder y reproducir (10)  El departamento de radiología de COMECA 
se creó en 1984 y se ubicó en la planta física de la nueva policlínica 
centralizada contigua al sanatorio Nº 1 en la ciudad de Canelones  Los 
estudios eran realizados por técnicos radiólogos en el Sanatorio, a soli-
citud del cuerpo médico que a su vez interpretaba las placas  Dentro de 
los técnicos radiólogos debemos recordar por su bonhomía, capacidad 
y disponibilidad a Walter Veiga, Omar Perrone y la Sra  Irma Vero  Des-
de el comienzo COMECA contó con fluoroscopios en policlínicas y 
sanatorio, con mesa de Rayos X mecánica en sanatorio y también con 
equipo portátil  El primer médico radiólogo residente fue el Dr  Mario 
Icasuriaga; en 1992 se incorporó el Dr  Luis Aguirre  Los estudios di-
gestivos contrastados comenzaron a realizarse con Manuel Nuchowich 
alrededor de 1996 

El Dr  Luis Mario Aguirre Fal-
chi (Fig  5) recibió su título de gra-
duado en radiología en 1997 y fue 
el primer radiólogo de Canelones 
en ejercer la radiología en exclusi-
vidad  Desde el año 2005 es el jefe 
del Departamento de Imagenolo-
gía  En el año 2000 se adquirió un 
equipo portátil móvil y un equipo 
radiológico telecomandado  Desde 
la inauguración de las policlínicas 
centralizadas en el año 1984 se con-
taba con un servicio unificado con 
acceso directo desde el sanatorio  
En el 2008 se incorporó arco en C 
con digitalización permitiendo an-
giografía y ablación y cirugías bajo 
visión radioscópica  En el año 2010 
se agregó digitalización de las imágenes para radiografías simples y en 
el 2014 nuevo arco en C para cirugía de rutina y se complementó con 
digitalización para mama  También se incorporó un sistema para trans-
misión de imágenes en forma segura a médicos a distancia y conexión 
automática para todas las policlínicas de la institución  En el 2015 se 

Figura 5: Dr  Luis Mario Aguirre  (Archivo fo-
tográfico DCIHC) 
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incorporó nuevo equipo tele comandado marca Siemens más un ro-
dante móvil 

El equipo actual está integrado por los radiólogos Dres  Luis Agui-
rre, Raquel Morales, Marcela Correa, Diego Valentini y Tabaré Elizon-
do, tanto para Canelones como para Santa Lucía 

Las ecografías comenzaron a realizarse en 1982 por el Dr  Icasu-
riaga  En los pacientes ambulatorios las hacía en su consultorio parti-
cular  En los pacientes internados el citado profesional trasladaba su 
equipo hasta el sanatorio, alternando con la Dra  Sara Parada  En 1992 
COMECA adquirió un equipo Toshiba con transductores mecánicos, 
dando comienzo a la centralización del servicio de ecografía para poli-
clínicas, y agregando un servicio de guardia para urgencias cubierto por 
el Dr  Luis Aguirre  En 1998, 2005 y 2010 se incorporaron ecógrafos 
con transductores digitales, cada vez más sofisticados, que permitieron 
ampliar las posibilidades diagnósticas y mejorar las imágenes  Aparte 
de Aguirre, se fueron incorporando para las distintas áreas diagnósticas 
Mariella Duera, Rodolfo Senan, Sonia Schmidt, Hugo Tarigo, Raquel 
Morales, Federico Carter, Adriana Fernández y Eduardo Savia 

En 1992 se instaló y comenzó a funcionar en la sede central de 
COMECA el primer equipo de tomografía computada de la región 
centro-sur del país  Las siete instituciones integrantes de la región: 
(COMECA (Canelones), CRAMI (Las Piedras), CAAMEPA (Pando), 
COMEFLO (Flores), CAMEDUR (Durazno), ASOCIACIÓN MÉ-
DICA de SAN JOSÉ (San José) y COMEF (Florida) por unanimidad 
decidieron asociarse para adquirir un tomógrafo axial computarizado y 
constituyeron CRECENSUR (Centro Regional Centro Sur)  A su vez, 
se decidió preparar a técnicos médicos de la propia región para asegurar 
el correcto funcionamiento del equipo  Con este fin se envió a Buenos 
Aires a los Dres  Eduardo J  Legnani, Hugo Tarigo, José Costa y Tabaré 
Cabrera que realizaron una pasantía durante treinta días en un centro 
tomográfico de aquella ciudad  Fue el segundo tomógrafo instalado en 
el interior del país, siguiendo al de COMEPA en Paysandú  A través 
de los años varias instituciones adquirieron sus propios equipos, pero 
se mantuvo prácticamente sin cambios la estructura original  El Centro 
ha realizado también tomografías para ASSE y otras instituciones asis-
tenciales  En el año 1998 se comenzó con trasmisión de imágenes, con 
la integración además de las instituciones de CRECENSUR de dos 
instituciones extra regionales, lo que permitió al Centro, que trabajaba 
las 24 horas del día, solucionar las urgencias de los tomógrafos que no 
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contaban con guardia permanente  Actualmente (2018) el cuerpo mé-
dico está integrado por los Dres  Hugo Tarigo, Cecilia Legnani, Patricia 
Braga, Mónica Bagés, Ana Cortada, Luis M  Aguirre, Eduardo Savia, 
Raquel Morales, Adriana Fernández, Ivonne Martinez, Sofía Barranco 
y Tabaré Elizondo  El equipo actual, el tercero desde 1992, fue adqui-
rido en 2014(10) 

En el año 2008 el MSP autorizó a COMECA (hoy COMECA 
IAMPP) a adquirir un equipo de resonancia magnética, el cual fue inau-
gurado en 2011  Este equipo fue el primero del interior del país y signifi-
có un importante adelanto con fines diagnósticos  Se trata de un equipo 
cerrado General Electric con una potencia de 1 5 Tesla  En la sección 
neurológica trabajan los Dres  Pablo García Podestá, Alicia Silva, Emilio 
Turcatti y Osmar Telis; en osteo-articular Ignacio Reyes y Eduardo Cor-
chs y en cuerpo Guillermo Tarabbia y Mariana O´Neill (10) 

PANDO

El 9 de noviembre de 1925 se colocó la piedra fundamental del 
hospital del Centro Auxiliar de Pando (11), que fue inaugurado el 22 
de mayo de 1927(12) 

Según nos manifestara el Dr  
Pablo García Podestá (Fig  6) en en-
trevista mantenida en julio de 2016, 
en el hospital existía un viejo equipo 
de Rayos X que casi nunca funcio-
naba y era manejado por un idóneo 
sin médico radiólogo  A fines de los 
60 y principios de los 70 la radiolo-
gía privada y mutual la hacía Néstor 
Berois, que cubría las ciudades de la 
Ruta 8: Pando, Minas, Treinta y Tres 
y Melo  En 1978 se instaló una clí-
nica radiológica, con los radiólogos 
Willam Fernández y Pablo García 
Podestá que trabajó para las mutua-
listas existentes (Centro Asistencial 
del Este y Agrupación Médica Fran-
cisco Soca)  Estas mutualistas poste-

Figura 6: Dr  Pablo García Podestá  (Archivo 
fotográfico DCIHC) 
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riormente se fusionaron en el Centro Asistencial Agrupación Médica 
de Pando (CAAMEPA)  Luego del fallecimiento de Fernández, la clí-
nica radiológica siguió a cargo de García Podestá con la colaboración 
de Ruben Pino y Jorge Horvath 

 En 2002 la nueva institución mutual adquirió un equipo de to-
mografía computada y se le incorporó la clínica radiológica, que pasó 
a funcionar dentro del Sanatorio de CAAMEPA, y se constituyó un 
departamento de Imagenología, con Pablo García Podestá como jefe 
y un equipo de imagenólogos que se fue ampliando en el correr del 
tiempo  En Radiología se contó con un equipo convencional, un apa-
rato portátil, un arco en C, e informaban García Podestá y Gabriela 
Silva, trabajando como técnicos radiólogos de policlínica o guardia 
José Olivera, Diego González, Irene Manrique, María Turias, María 
Inés Moreno y Dumas Amado  En Mamografía el Dr  Jorge Horvath y 
las técnicas radiólogas María Turias y María Inés Moreno  En Tomogra-
fía los Dres  Pablo García Podestá, Alicia Stratta, Patricia López, Laura 
Casella, Ruben Pino, Audrey Karlon, Alicia Uset, Andrea Nervi y los 
técnicos radiólogos José Olivera, Diego González e Irene Manrique 

SAN RAMÓN

El hospital de San Ramón se inauguró el 30 de octubre de 1927 
(13) (Fig  7)  En setiembre de 1948 se solicitó exoneración de impuestos 
de aduana para un aparato de Rayos X donado al Centro Auxiliar San 
Ramón por la Comisión pro-hospital de la localidad (14)  Este aparato 
se instaló poco después, probablemente en 1949  En 1959 se reconocía 

Figura 7: Hospital de San Ramón 
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como Encargado de Rayos X a Ramiro Miranda (15), pero descono-
cemos desde cuándo  La Sra  María Angélica Rodríguez de Bentancor 
fue designada auxiliar de Rayos X en 1968 (16) y trabajó hasta su cese 
en 1978 (17)  Miranda continuó cumpliendo la función de Encargado 
por lo menos hasta 1975 (18)  Carecemos de información por varios 
años, pero en ningún momento se ha radicado un médico radiólogo 
en la ciudad y continúa habiendo un técnico radiólogo para realizar las 
radiografías hospitalarias 

TALA

El hospital de Tala se inauguró en 29 de septiembre de 1928  Du-
rante el acto inaugural el director del Hospital mencionó que una co-
misión de damas estaba gestionando fondos para dotar de Rayos X al 
novel hospital (19)  En enero de 1930 la mencionada Comisión donó 
$674 para la adquisición del aparato (20)  En esa época un aparato 
para radioscopia costaba alrededor de $ 800  El 17 de julio de 1937 se 
clausuró el Hospital (21), pero el Servicio de Rayos del Centro Auxiliar 
siguió funcionando, al punto que en enero de 1955 se aprobaron obras 
de reformas en ese Servicio (22)  

SANTA LUCÍA

El Centro Auxiliar de Santa Lucía contaba con un equipo de Rayos 
X precario, para radioscopías y radiología simple general, atendido por 
los técnicos idóneos Beatriz Britos y Adriana Marichal, que eran los 
mismos que atendían las vecinas Colonias Psiquiátricas al otro lado 
del río  Nunca tuvo médico radiólogo radicado, en caso necesario se 
trasladaban el Dr  Daniel García Podestá, que tenía cargo en el hospital 
de Canelones o la Dra  María Sara Rodríguez Curbelo, radióloga de la 
Colonia Etchepare  Luego de construido el nuevo local no hubo cam-
bios en las facilidades radiológicas 

El Sanatorio de COMECA en Santa Lucía contaba con un equipo 
de Rayos X pero no había médicos radiólogos radicados en la ciudad  
Para estudios radiológicos viajaban Icasuriaga o Rodríguez Curbelo 
desde Canelones  En el año 2000 se incorporó un nuevo equipo marca 
Dinan, que sustituyó la vieja mesa radiológica mecánica 
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En 1996 se comenzó a realizar ecografías por parte del Dr  Luis 
Aguirre, quien concurría semanalmente desde Canelones con un equi-
po portátil de su propiedad  En 2002 COMECA adquirió un equipo 
para Santa Lucía, renovado en el 2007 y en el 2012, pudiéndose con 
este equipo hacer ecografías estructurales, ecocardiografías y eco-do-
ppler  Para los distintos estudios imagenológicos concurrían imagenó-
logos de la capital del departamento 

LAS PIEDRAS

Al Centro Auxiliar de Las Pie-
dras se le adjudicó un auxiliar 1º de 
Rayos X interino en 1971, por lo 
que es de suponer que contaba con 
un aparato de Rayos X (23) y proba-
blemente sin médico responsable  
Dos años después se designó al Dr  
Gustavo Nuchowich (Fig  8) médi-
co radiólogo del Centro Auxiliar de 
Las Piedras (24)  El actual Hospital 
de Las Piedras se inauguró en 1998, 
con todos los servicios asistencia-
les, incluyendo Radiología 

En 1958 varios médicos de la 
zona se unieron para fundar una 
cooperativa médica, la Cooperati-
va Regional de Asistencia Médica Integral (CRAMI), institución pio-
nera entre las cooperativas médicas asistenciales del interior, provista 
de un sanatorio instalado en una antigua casona de la ciudad  Años 
después, en 1981, CRAMI inauguró un sanatorio construído acorde al 
número de afiliados, con un equipo radiológico  Para los estudios con-
trastados contó con la colaboración de un joven radiólogo, Manuel 
Nuchowich, graduado en la especialidad en 1974, que había montado 
un consultorio radiológico a pocas cuadras del sanatorio  Después de 
la prematura muerte de Manuel Nuchowich, su hermano Gustavo, ti-
tulado radiólogo en 1976, se hizo cargo del consultorio y de la radiolo-
gía de CRAMI, hasta el presente (Fig  9)  Su equipamiento radiológico 
incluye un mamógrafo, manejado por el Dr  Jorge Horvath de Monte-
video 

Figura 8: Dr  Gustavo Nuchowich  
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CRAMI formó parte de la sociedad CRECENSUR que en 1992 
adquirió un equipo de Tomografía Computada instalado en la ciudad 
de Canelones  En 2010 entró a funcionar el nuevo y moderno Sanato-
rio Central y en 2016 se incorporó un tomógrafo computado propio 
(Fig  10) en local anexo al sanatorio (Fig  11)  La institución hoy tiene 
el nombre de CRAMI IAMPP  

Figura 9: Consultorio Radiológico, actualmente del Dr  Gustavo Nuchowich, en la ciudad de Las 
Piedras  Es proveedor de estudios radiológicos a CRAMI  (AFEW) 

Figura 10: Equipo de Tomografía Computada de CRAMI adquirido en 2016 
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CIUDAD DE LA COSTA

En este Centro Auxiliar, durante la dirección del Dr  Daniel Telis 
se instaló un mamógrafo en la policlínica de la Ciudad de la Costa y 
un equipo portátil de Rayos X, con el que se hacían limitados estudios, 
para los cuales se trasladaba el Dr  Daniel García Podestá  En los últi-
mos años mejoró la estructura física del local, pero nunca hubo radió-
logo médico radicado  La atendía el técnico Santiago Pugliani  
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Figura 11: Junto al sanatorio Central de CRAMI inaugurado en 2010 (arriba), se edificó el local del 
tomógrafo propio en 2016 (abajo)  
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RADIOLOGÍA EN DEPARTAMENTO DE 
CERRO LARGO 

MELO

El Hospital Departamental de Melo (Fig  1) fue inaugurado por la 
Asistencia Pública Nacional en julio de 1911  Tenía 80 camas en dos 
salones y cuatro habitaciones para pensionistas (1) 

En el presupuesto aprobado por la APN para 1926 aparece un 
practicante de medicina y farmacia encargado de Rayos X, sin preci-
sarse quién ocuparía el cargo (2) y no se autorizó la adquisición de un 
equipo de Rayos X 

En agosto de 1936 se ofreció en venta al hospital un aparato de 
Rayos X propiedad del Dr  José Vila Gayol  El asunto pasó a considera-
ción del director del Departamento de Radiología del MSP junto con 
las sugerencias de posibles lugares para su ubicación en el hospital  La 
opinión del Dr  Cunha fue favorable y se procedió a comprar y ubicar 
al aparato, a completar el equipamiento del gabinete de radiología y a 
designar al Dr  Ramón Álvarez Silva como médico asistente encargado 
del Servicio de Rayos X del Hospital de Melo (3)  El Dr  Álvarez Silva 
tenía experiencia en radiología  Luego de graduarse como médico en 
1922 había instalado su consultorio en Melo, al que al poco tiempo 
agregó un equipo de radioscopía  Junto al Dr  Octavio Gutiérrez Díaz, 

Figura 1: Hospital de Melo en 1911 
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graduado en 1915, eran los únicos médicos fuera del hospital que po-
seían fluoroscopios en sus consultorios  Años más tarde, el Dr  Was-
hington Lamancha, recibido en 1948, también adquirió un equipo de 
radioscopía para su consultorio  

En el curso de 1939 se autorizaron varios accesorios radiológicos 
para el Centro Departamental de Melo (4), y en abril del año siguiente 
se informó que se realizaron 301 radiografías en el año anterior (5)  

Pero el Servicio de Rayos tenía dificultades de funcionamiento  En 
1941 el Encargado de Rayos X de Melo Sr  Luis Ferreira Vigo reclamó 
los $20 que se les otorga por el tiempo extra dedicado a su tarea técni-
ca, sin resultado  Tampoco se accedió al pedido del médico encargado 
de Rayos X de designar un ayudante (6)  En 1942 se autorizaron repa-
raciones en el aparato de Rayos X (7)  En 1945 se informó que el her-
mano del Dr  Ramón Alvarez, el Sr  Rigoberto Alvarez Silva, que era 
entonces Encargado de Rayos X en Melo, dejó de concurrir a sus tareas 
por haberse trasladado a Montevideo para trabajar como colaborador 
de Gabriel Benquet en carácter de fotógrafo  También se informó que 
lo había reemplazado el anterior Encargado, Luis Ferreira Vigo (8)  En 
un intento de superar las dificultades en el servicio radiológico, se con-
sideró de interés reorganizarlo, para lo cual se encomendó nuevamente 
al Dr  Ramón Alvarez Silva, que para entonces figuraba como médico 
de Higiene Sexual, las funciones de jefe de la sección Servicio de Ra-
yos X, en carácter honorario (9)  Al año siguiente renunció el Sr  Luis 
Ferreira Vigo al cargo de Encargado (10)  En 1957 se licitó la compra 
de un nuevo equipo radiológico para el Centro Departamental, que 
se adjudicó dos años después (11), y para el cual en abril de 1965 se 
aceptó el presupuesto por accesorios (12), pero que aparentemente se 
mantuvo embalado en la farmacia del hospital hasta que varios años 
después se instaló con la ayuda del técnico Gabriel Benquet  En 1966 
se designó auxiliar 1º de Rayos X a Sixta Alvarez de Lucas, primero en 
forma interina y en 1967 por concurso (13)  No era técnica radióloga 
pero había hecho un cursillo de manejo de los aparatos con el Dr  Luis 
Pieroni en Montevideo 

Un sobrino del Dr  Ramón Álvarez Silva, Hertz Ganzo Álvarez 
(Fig  2), una vez recibido de médico e instalado en Melo, comenzó a 
ejercer medicina y a interesarse en radiología, por lo cual desde 1969 
comenzó a colaborar en el hospital haciendo estudios radiológicos, 
mientras realizaba el curso de post-grado en la disciplina  El Dr  Ganzo 
fue designado médico radiólogo interino del Centro Departamental 
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(hospital de Melo) en 1971 (14) y como 
titular luego de ganar el concurso en 
1973 (15)  Contaba con un equipo 
portátil y un aparato de Rayos X que 
permitía hacer buenos estudios digesti-
vos contrastados  Dejó esta función en 
1974, cuando se trasladó a Salto para 
ahí radicarse  Como técnica ingresó en 
esos años Mabel Acosta, que continuó 
actuando en los siguientes años; pero 
Melo careció de médico radiólogo has-
ta la llegada de Adán Cañarte Freire 

El Dr  Adán Cañarte Freire, médico 
graduado en 1974, fue designado médi-
co radiólogo interino en junio de 1978 
(16)  Posteriormente fue titularizado y 
confirmado como técnico II médico 
Radiodiagnóstico en la re-estructura de 
cargos realizada en 1988 (17)  Recibió 
el título de radiólogo por competencia 
notoria en 1984, siendo entonces el 
único radiólogo titulado, y como tal también trabajó para CAMCEL, 

sigla que entonces correspondía 
a la Cooperativa de la Asociación 
Médica de Cerro Largo, que había 
adquirido un equipo de Rayos X 
argentino Dinan en 1981 (18)  Du-
rante su actuación se incorporó un 
intensificador de imágenes y circui-
to cerrado de televisión  También se 
incorporó la ecografía, realizada por 
el Dr  José Brito Araújo, graduado 
radiólogo en 1985 y posteriormente 
por el Dr  Pedro Fernández  Luego 
de su fallecimiento a los 61 años en 
2007, Cañarte fue sustituido por el 
Dr  Pedro Fernández (Fig  3), tanto 
en el hospital como en la mutualis-
ta, hasta el presente  

Figura 2: Dr  Hertz Ganzo Álvarez  (Gen-
tileza Dr  Ganzo) 

Figura 3: Dr  Pedro Fernández  (Gentileza Dr  
Fernandez) 
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Fernández, oriundo de Melo, en 1996 recibió su título de médico 
y comenzó el post-grado de radiología  Al mismo tiempo se entrenó en 
ecografía con su tío el Dr  Willam Fernández, uno de los pioneros en 
la técnica  En 1997 fue autorizado a realizar ecografías en CAMCEL y 
en el hospital, complementando las tareas radiológicas de Cañarte  Se 
graduó como radiólogo en 2003, luego de haber sido impulsado por 
su profesor Eduardo Tiscornia para hacer un post-grado equivalente a 
la residencia, durante el cual aprendió a realizar mamografías con Jorge 
Horvath en el hospital Pereira Rossell  En diciembre de ese año se radi-
có definitivamente en Melo, donde CAMCEL había instalado en 1999 
un tomógrafo  Fernández realizaba radiología convencional, incluyen-
do estudios contrastados digestivos y urinarios, y ecografías, tanto para 
ASSE como para CAMCEL  Además, para las dos instituciones, hacía 
mamografías con un mamógrafo del hospital y tomografía computada 
con el equipo de CAMCEL (Fig  4)  En 2007, luego del fallecimiento 
de Cañarte pasó a ser el único imagenólogo completo de la ciudad, ya 
que el Dr  Brito Araújo solo hacía ecografías para el hospital  

Fernández, como encargado de los dos servicios radiológicos de 
Melo, intentó equipararlos del punto de vista del equipamiento o por 
lo menos coordinarlos si no se justificaba la duplicación  En el nuevo 
hospital (Fig  5) disponía de un ecógrafo portátil y otro fijo multi-
funcional y para las ecografías contaba con la colaboración de Brito  
Disponía de un moderno equipo de radiología adquirido en 2016 y de 
un equipo con arco en C y del único mamógrafo de la ciudad, que a 
pesar de ser antiguo estaba celosamente cuidado por la técnica Salgado 
que lo manipulaba  

Figura 4: Sanatorio CAMCEL 
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En CAMCEL, donde él hacía toda la imagenología, tenía tomo-
grafía computada, con un equipo helicoidal instalado en 2009, aparato 
para radiología convencional comprado en 2010, cinco ecógrafos y dos 
arcos en C  En tomografía y ecografía colaboraba con él la Dra  Clau-
dia Silvera  Para ecografías pediátricas concurría desde Montevideo el 
Dr  Víctor Raymondo 

Aparte de los mencionados encargados y auxiliares de Rayos X, y 
que en el presupuesto de 1952 figuraban los cargos de auxiliar 1º de Ra-
yos X y auxiliar 2º de Rayos X, sin nombres (19), en las actas del MSP 
la única referencia encontrada de técnico radiólogo en Melo fue la de 
Nancy Magela Salgado en la re-estructura de 1988 (17), sin existir fecha 
de cese  También han colaborado como técnicos las idóneas Dorcarina 
Reggiardo y Mabel Costa, tanto en CAMCEL como en el hospital 

RIO BRANCO

En el año 1955 el Centro Auxiliar de Río Branco tenía un equipo 
de Rayos X y un Encargado de nombre José R  Pereyra (20), que siguió 
ejerciendo el cargo hasta 1970  En 1971 Esmeralda Porto pasó a ser 

Figura 5: El hospital de Melo en 2017 
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la Encargada de Rayos X (21) hasta por lo menos 1975 (22)  En los 
primeros años de la década del setenta concurrió a Río Branco desde 
Melo cada 15 días el Dr  Hertz Ganzo para efectuar estudios radiológi-
cos  En esas idas un joven médico, el Dr  Ermo Machado, se acercaba 
para colaborar y aprender  Luego del alejamiento de Ganzo de Melo, 
Machado se hizo cargo de los estudios radiológicos de Río Branco  
También colaboró con el Dr  Rodolfo De Castro cuando éste viajaba 
desde Rocha para hacer ecografías, y de él aprendió la técnica  

Agradecimiento

Los autores agradecen la información aportada por los doctores 
Rodolfo De Castro, Pedro Fernández, Hertz Ganzo Álvarez, Gonzalo 
Maquieira y Saul Torres para la elaboración de este capítulo 

Referencias

1) La Asistencia Pública Nacional  Publicación oficial de la Dirección General  Capí-
tulo VIII  Hospital de Melo, Montevideo, 1913, pp:219-220 

2) Boletín de la APN 1926, Nº 151:708-800 
3) MSP 1936, Acta Nº 266:108 
4) MSP 1939, Acta Nº 722:350 
5) MSP 1940, Acta Nº 792:302 
6) MSP 1941, Acta Nº 983:262 
7) MSP 1942, Acta Nº 1080:66 
8) MSP 1945, Acta Nº 1283:225 
9) MSP 1947, Acta Nº 1370:246 
10) MSP 1948, Acta Nº 1438:ítem 75 
11) MSP 1959, Decreto Nº 39 810 
12) MSP 1965, Decreto Nº 52 184 
13) MSP 1967, Resolución Nº 899 
14) MSP 1971, Resolución Nº 6 213 
15) MSP 1973, Resolución 8 551 
16) MSP 1978, Resolución Nº 13 438 
17) MSP 1988, Resolución Nº 63/88 
18) MSP 1981, Resolución 307/81 
19) MSP: Proyecto de Presupuesto para el Ejercicio 1952, Montevideo, 1951 
20) MSP 1955, Decreto Nº 30 025 
21) MSP 1971, Resolución Nº 6867 
22) MSP 1975, Resolución Nº 10 722 



— 336 —

RADIOLOGÍA EN DEPARTAMENTO DE COLONIA

COLONIA

Después que la Asistencia Pública Nacional se hiciera cargo de un 
precario local alquilado que hacía de hospital, se inauguró un nuevo 
local en 1911, que constaba de dos salas con doce camas cada una, 
cuartos de aislamiento y salas de operaciones séptica y aséptica (1)  Este 
primer hospital sería la base del Hospital Departamental de Colonia  

Las primeras noticias vinculadas a la radiología de esta ciudad son 
de 1926: la de una donación de un equipo de Rayos X hecha por el Dr  
Juan Pou Orfila al hospital de Colonia (2) y la inclusión en el proyec-
to de presupuesto aprobado por la Asistencia Pública de un cargo de 
“practicante de medicina y farmacia encargado de Rayos X” (3), cargo 
que ocupara Santiago Chevalier (4)  Por razones de enfermedad, en 
1935 Jacinto López sustituirá a Chevalier y más adelante Ofelia Sena a 
López  En 1942 el Centro Departamental de Colonia propuso al enfer-
mero Sixto Barreto para el manejo del aparato de Rayos X hasta la ocu-
pación definitiva del cargo de practicante de medicina y farmacia (5)  

José Pereyra Granotich (Fig  1), 
oriundo de Colonia, graduado el 
28-3-1940, inicialmente hizo medi-
cina y luego se fue inclinando por 
la radiología  Compró un moderno 
equipo de Rx y se instaló en Colonia 
en 1942  Luego de un breve período 
a cargo de la dirección del Hospital, 
fue designado Médico Asistente del 
Servicio de Rayos X en 1944 (6)  En 
1951 fue uno de los médicos del in-
terior que usufructuaban becas en la 
Facultad (7)  Su beca era para Radio-
logía, en el Instituto de Radiología 
dirigido por el Prof  Barcia, pero tam-
bién concurrió a la clínica privada 
de Barcia, donde se hacían estudios 
contrastados de todo tipo  

Figura 1: Dr  José Pereyra Granotich, primer 
radiólogo de la ciudad de Colonia  (Gentile-
za Dra  Adriana Pereyra) 
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En Colonia Pereyra Granotich prestó asistencia en su consultorio 
y en el hospital  Su idoneidad fue rápidamente reconocida por los mé-
dicos de la ciudad y de las poblaciones vecinas, de donde le llegaban 
muchos pacientes  Cuenta el Dr  García Díaz, médico del pueblo de 
Conchillas durante 25 años, sobre los médicos de Colonia que con-
sultaba: “…en radiografías al reconocido doctor José M. Pereyra Granotich, a 
quien debimos recurrir.” (8)  

En los últimos tiempos se dedicó a la radiología en exclusividad  
Fue uno de los primeros médicos radiólogos del interior que recibió el 
título por competencia notoria, el 20 de noviembre de 1975  Sus dos 
hijos médicos, Daniel y Graciela Pereyra Vázquez, también se dedica-
ron a la especialidad radiológica, Daniel, titulado en 1975, en Mon-
tevideo donde tuvo una muy destacada actuación como experto en 
imagenología osteoarticular y Graciela, titulada en 1980, en su ciudad 
natal Colonia 

La Dra  Graciela Pereyra sucedió 
a su padre comoradiólogo de Colo-
nia  Realizó tareas tanto en el hospi-
tal como en su consultorio, teniendo 
como cliente principal a la Organiza-
ción Regional Asistencial Médica Coo-
perativa de Colonia (ORAMECO)  
Luego de su temprano fallecimiento a 
los 52 años en 1997, su sobrina la Dra  
Adriana Pereyra, hija de Daniel, se hizo 
cargo del consultorio radiológico por 
un tiempo, hasta que ORAMECO de-
cidió instalar un servicio de radiología 
propio, con equipos modernos, para 
manejar el cual contrató al Dr  Néstor 
Berois, de Montevideo, quien junto 
con sus dos hijos que actuaban como 
técnicos, realizó la radiología durante 
varios años  La nueva situación hizo que el antiguo consultorio de los 
Pereyra se clausurara  Colonia siguió sin médico radiólogo radicado 
en la ciudad hasta la llegada de la Dra  Evelyn Nicoloff (Fig  2), que se 
hizo cargo de la radiología hospitalaria y de la mutualista después del 
fallecimiento de Berois padre  Con el paso del tiempo ORAMECO 
terminó siendo absorbida por CAMEC de Rosario y quedó constitui-

Figura 2: Dra  Evelyn Nikoloff, radióloga 
en ciudad de Colonia  (AFDCIHC) 
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do un único Servicio de Imagenología dirigido por el Dr  Gerardo Pu-
glia, con una sede central en Rosario con Puglia y otra sede en Colonia 
con Nicoloff 

Desde 1957 a 1962 hay información precisa en las Resoluciones 
del MSP que Felipe Gatti era el Encargado de Rayos X en el Centro 
Departamental (9)  Le siguió Amelia Duarte de Caseres desde 1964 (10) 
hasta 1967  Luego hay un vacío de nombres pero aparecen designados 
en 1968 Daniel Pereira como auxiliar 1° de Rayos X y José García como 
auxiliar de rayos X (11)  En 1971 quedó designada Encargada de Rayos 
X Nélida Hunkeler de Sosa (12), que mantenía el cargo en 1975 (13) 

CARMELO

Carmelo ascendió a la categoría de ciudad en julio de 1920, cuan-
do tenía una población de 6000 habitantes  En ese momento había 
pocos médicos generales, solo disponía de una modesta Sala de Au-
xilio con un médico, y no había cirujano de la Asistencia Pública  
Posteriormente se inauguró el Centro Auxiliar de Salud “Artigas”, que 
paulatinamente fue desempeñándose como hospital al punto que la 
población así lo denominaba  Recién en 2009 adquirió oficialmente el 
nombre de Hospital Artigas (14)  

En una vista de inspección por parte de la Asistencia Pública Na-
cional en febrero de 1926 se señaló la necesidad de un equipo de Rayos 
X para el “hospital” de Carmelo  En enero del siguiente año se autorizó 
la adquisición de un aparato de Rayos X (15), reiterándose dicha auto-
rización en abril  A fines de año se instaló el equipo, como se infiere 
de la instalación eléctrica autorizada a esos efectos y la colocación de 
estantes en el “Servicio de Rayos X del Hospital de Carmelo” (16)  En 
el año 1932 solamente se realizaron 18 estudios, todos de radioscopias 
(17), lo que no habla muy bien del equipo  En 1935 la Comisión de 
Damas adquirió con fondos propios un aparato de Rayos X con desti-
no al Hospital, para mejorar los estudios (18)  Probablemente en rela-
ción con esta donación, sucedió en 1936 que Juan Rossi Villanueva fue 
designado Ayudante de Radiología del Hospital Pereira Rossell para 
prestar servicios en comisión en Carmelo como “practicante de farma-
cia encargado de Rayos X” (19)  Con esta incorporación comenzó a 
mejorar la prestación del servicio radiológico  En 1940 se incorporaron 
accesorios al equipo (20), como un interruptor de pie  Rossi Villanueva 
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en 1941 seguía en comisión en Carmelo realizando la doble función 
de encargado de Rayos X y de la farmacia (21)  En 1946, probablemen-
te por el retiro de Rossi y desperfectos en el aparato, se encargó el Servi-
cio de Radiología al Dr  Isaac Ximénez, jefe del laboratorio (22)  Logró 
obtener un tubo nuevo en préstamo, pero en 1949 volvió a su cargo en 
el laboratorio  Se encargó entonces el Servicio de Rayos X al Dr  Juan 
Carlos Echeverría, que utilizaba un equipo de Rayos X de su propiedad 
para la actividad privada y que había hecho estudios especializados en 
Argentina  Echeverría elevó el nivel de los estudios hospitalarios, al 
punto de recibir pacientes de varias localidades de la región oeste del 
departamento (Nueva Palmira, Conchillas, Ombúes de Lavalle)  Pero a 
la edad de 54 años (23) falleció en forma sorpresiva36  

Eduardo Emilio Bonora Crossina (Fig  1), un médico carmelitano 
joven graduado en marzo de 1959, aceptó ese año la invitación a in-
tegrarse como socio al Sanatorio Regional de Carmelo Sociedad Anó-
nima con funciones de radiólogo y medicina general  Hasta el día de 
hoy Bonora recuerda que seguramente influyó en su decisión el gran 
impacto que le produjo una visita en 1947, siendo estudiante liceal, 
al consultorio del Dr  Echeverría y la visión del complejo aparato de 
Rayos X y su producto, las placas radiográficas  El Sanatorio, fundado 
en 1951, disponía de un moderno equipo de radiología, un Philips 
300mA, que había sido utilizado previamente por Echeverría, socio 
fundador del Sanatorio 

Carente de formación radiológica y consciente de la responsabili-
dad que había asumido, Bonora concurrió a Montevideo para apren-
der la disciplina junto al Dr  Manuel Arias Bellini, que trabajaba en el 
hospital Pasteur y en su clínica privada, junto con los doctores Franklin 
Landoni e Ilda Neves  Durante más de tres meses hizo un aprendizaje 
intensivo de todos los estudios contrastados, en especial los digestivos, 
para continuar luego yendo semanalmente durante un año más  Tam-
bién junto a Néstor Berois se entrenó en arteriografías de miembros 
inferiores  Esa formación le permitió aumentar su dedicación a la ra-
diología en Carmelo, a expensas de sus labores como médico general, 
y obtener su título de radiólogo por competencia notoria en 1976, 

36  Existe cierta confusión respecto a Juan Carlos Echeverría  Por un lado, entre los egresados o re-
validados de la Facultad de Medicina de Montevideo no hay ninguno con ese nombre  Por otro, 
hay distintas versiones sobre la fecha de su muerte  Para Eduardo Bonora fue en 1952 o 1953, para 
García Díaz en 1957, y en las resoluciones del MSP sigue apareciendo su nombre como Encargado 
de Rayos X hasta 1959   
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luego de demostrar su experiencia en estudios digestivos, arteriografías, 
mielografías, flebografías, y estudios ginecológicos y urológicos 

Bonora fue uno de los iniciadores de la gremial médica de Car-
melo, AMOC (Asociación Médica del Oeste de Colonia), fundada en 
1972, de la que fue secretario, y del Centro Asistencial de AMOC 
(CAAMOC), fundado tres días después, y cuyo plantel médico inte-
gró en calidad de radiólogo y clínico (24)  En 1988 la institución se 
transformó en la cooperativa médica CAMOC y en los últimos años 
en CAMOC IAMPP  

En 1989 Bonora introdujo la ecografía en la región, con la adqui-
sición de un equipo Siemens portátil  Fue instruido por el Dr  Willam 
Fernández, uno de los pioneros en ecografía para el interior del país  La 
rápida aceptación del método lo llevó a abandonar la medicina general 
y dedicarse en exclusividad a la radiología y la ecografía, con sus va-
riaciones  Eduardo Bonora se retiró en 1999 de toda actividad médica, 
dedicándose exitosamente a las artes plásticas y la literatura infantil 

Durante sus cuarenta años de actividad profesional como radió-
logo Bonora fue acompañado en el Sanatorio y luego en CAMOC 
por la técnica Nelly Viera, inicialmente idónea que posteriormente fue 
técnica radióloga por competencia notoria 

Mientras lo anterior sucedía a nivel de la radiología privada y mu-
tual, en el Centro Auxiliar, sin embargo, fue el Dr  Eduardo Muslera, 
radicado en Carmelo, quien fue nombrado médico radiólogo interino 
en 1971 (25)  Pero su actividad estuvo más relacionada con la admi-
nistración de los servicios estatales de salud, a pesar de tener el título 
de radiólogo por competencia notoria desde 1975, ya que en 1980 fue 
trasladado a Nueva Palmira como director del Centro Auxiliar (26), 
por lo que dejó Carmelo, y años después sería nombrado director de 
la Regional Litoral Sur  

En la regularización presupuestal de 1986 y en la re-estructura de 
cargos de 1988 aparecen como médicos radiólogos del Centro Auxi-
liar Carmelo dos médicos que no ejercieron como radiólogos (27, 28)  
Uno de ellos, en sociedad con un radiólogo de Montevideo, instaló 
un equipo de Rayos X en su consultorio particular, pretendiendo esta-
blecer una clínica radiológica privada, pero el emprendimiento duró 
poco tiempo 



— 341 —

Como Encargada de Rayos X en el hospital fue designada a partir 
de 1960 la Sra  Sara Zubillaga de Tarajuria (29), quien en 1975 seguía 
cumpliendo la misma función (30), y fue sustituida posteriormente por 
la Sra  Zulema Hernández  

En 1996 fue designado médico radiólogo del Centro Auxiliar 
el Dr  Miguel Bonora Dupont (Fig  1), hijo de Eduardo, cargo que 
desempeña hasta el presente  Miguel Bonora, recibido de médico en 
1993, había comenzado en 1994 a colaborar en forma honoraria con 
el hospital realizando ecografías, mientras hacía el curso de postgrado 
de Radiología  En 1999 recibió su título de especialista y, dado el retiro 
por jubilación de su padre, en ese año también se incorporó como 
radiólogo a CAMOC, donde actualmente es jefe del Servicio de Ima-
genología en el nuevo local sanatorial  Está a cargo de la radiología y la 
ecografía, servicio este último que también se brinda a las poblaciones 
de la región, adonde se traslada el médico (al principio Bonora, más 
adelante el Dr  Federico Fiorella) con un ecógrafo portátil  En el hos-
pital contó con la colaboración técnica de Zulema Hernández hasta su 
retiro y posteriormente de la licenciada Verónica Sosa  En CAMOC 
le asistieron la técnica Nelly Viera hasta 2005 y varios licenciados de 

Figura 1: Eduardo Bonora Crossina y Miguel Bonora Dupont, padre e hijo, radiólogos de Carme-
lo  (Gentileza Dres  Bonora) 
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la Escuela de Tecnología Médica dirigidos por Verónica Sosa luego de 
esa fecha 

En 2009 CAMOC adquirió un equipo de tomografía computada  
Inicialmente fue manejado por el Dr  Eduardo Corchs y los técnicos 
imagenólogos, pero en 2010 se incorporó el Dr  Federico Fiorella, de 
Carmelo, que estaba cursando el postgrado de Imagenología  Luego de 
recibido el título de especialista, y siendo que Corchs decidió radicarse 
en San José, Fiorella se hizo cargo de la técnica  En 2014 el equipo se 
sustituyó por uno más moderno  

ROSARIO

El hospital del Centro Auxiliar de Rosario fue inaugurado en julio 
de 1909 en terreno y edificio donados por benefactora local  Constaba 
en 1912 de una sala con nueve camas para hombres, una sala de ocho 
camas para mujeres (Fig  2), una sala de tres camas para pensionistas y 
sala de operaciones  En 1912 se asistieron 141 personas (31) 

En diciembre de 1925 la Asistencia Pública aceptó la propuesta del 
Dr  Ricardo Bastos, médico de policlínica de Juan Lacaze, de ofrecer 

Figura 2: Sala de mujeres del primer hospital de Rosario 
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su aparato de Rayos X a los médicos de la Asistencia, en especial a los 
del Hospital Ruperto Borrás de Rosario  El presupuesto aprobado para 
1926 preveía la contratación de un “practicante de medicina y farmacia 
encargado de Rayos X” para el hospital, pero ese cargo no fue ocupado 
y recién en 1930 se autorizó la adquisición de un aparato radiológico 
para la mencionada institución (32), que desconocemos si efectiva-
mente se llegó a adquirir  En marzo de 1935 se encomendó al director 
del Dpto  de Radiología Dr  Cunha el estudio de un ofrecimiento del 
Dr  Otero Siri para vender la instalación radiológica de su propiedad 
al hospital, próximo a inaugurar su nuevo edificio  Se trataba de un 
aparato marca Gaiffe casi sin uso  El informe de Cunha fue favorable 
pero la compra se vio diferida por razones económicas (33)  En enero 
1936 el MSP llegó a un acuerdo con el Dr  Otero Siri y en el correr del 
año se instaló el aparato en el nuevo hospital, con el agregado de una 
cámara oscura y la corrección de una humedad en el local aconsejada 
por el técnico Sr  César Marta (34)  En junio de 1940 se resolvió dotar 
al hospital de un local independiente para revelado y secado de radio-
grafías (35)  En los años siguientes el ministro autorizó la adquisición 
de implementos radiológicos y sucesivas reparaciones del aparato (36); 
pero en las actas no se hace mención a ningún funcionario de Rayos X 
hasta el año 1950, en que aparece Alfredo Miegge como Encargado de 
Rayos X (37)  En 1968 Alfredo Miegge fue designado auxiliar de Rayos 
X (38)  Homar Parrado fue contratado como auxiliar 2° de Rayos X 
en 1971(39) hasta 1981 (40), en que pasó a ser auxiliar IV Especialista, 
para seguir siendo renovado hasta 1985  También actuó como técnico 
radiólogo el auxiliar de Radiología Enrique Alonso, que más tarde tra-
bajaría con la misma función en el sanatorio de CAMEC 

A nivel privado, el Dr  Mario Plavan, graduado en 1950 y con 
intensa actividad como cirujano radicado en Rosario, instaló en su 
consultorio un equipo de Rayos X  Tenía como colaborador a Juan 
Pedro Naverlatz, fotógrafo que se encargaba del revelado y fijado de las 
placas  En 1970 se fundó la Cooperativa Asistencial de la Asociación 
Médica del Este de Colonia (CAAMEC), institución prestadora de ser-
vicios de salud  El equipo de Rayos del Dr  Plavan fue incorporado a la 
nueva mutualista junto con su técnico idóneo, el Sr  Naverlatz  La pre-
cariedad del equipo hizo que en 1979 CAAMEC decidiera adquirir un 
nuevo equipo de rayos X (41)  Una vez instalado, se contrató a la Dra  
Graciela Pereyra, radicada en Colonia del Sacramento, para que reali-
zara e informara ciertos estudios, y unos años más tarde se invitó al Dr  
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Juan Pin, de Montevideo, a efectuar 
ese trabajo  Durante unos diez años 
Pin viajó semanalmente a Rosario 
como radiólogo, contando desde 
1981con la colaboración del técni-
co radiólogo Edgardo Ruiz  Pero el 
crecimiento de la institución y la 
aparición de técnicas nuevas deter-
minaron cambios: Por un lado, en 
1986 el Dr  Gerardo Puglia (Fig  3), 
radiólogo titulado en 1982, introdu-
jo la ecografía en Rosario; por otro, 
la creciente demanda de estudios ra-
diológicos requerían la presencia de 
un especialista radicado en la zona  
A diferencia de Pin, Puglia aceptó el 
desafío, se instaló en Nueva Helve-
cia en 1991 y elaboró una propuesta 
de un servicio radiológico moderno 
para CAAMEC, que aceptó la re-
novación del equipamiento radiológico ya que estaba planificando la 
construcción de un moderno sanatorio  Incluyó la incorporación de 
un equipo de Tomografía Computada, que por ser reciclado no dio el 
resultado esperado y obligó a cambiarlo por un equipo Siemens nuevo 
a los dos años 

Figura 3: Dr  Gerardo Puglia, imagenólogo en 
Rosario  (Gentileza Dr  Puglia) 

Figura 4: Sanatorio nuevo de CAMEC IAMPP 
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En 1994 la institución se transformó en CAMEC (Cooperativa 
Asistencial Médica del Este de Colonia) (42) e inauguró su nuevo sana-
torio con su nuevo equipamiento imagenológico  En los últimos años 
hubo un creciente movimiento para fusionar CAMEC con ORAME-
CO que culminó en 2015 con la absorción de ORAMECO  La insti-
tución también dejó el nombre de cooperativa para pasar a ser Centro 
Asistencial Médico del Este de Colonia (CAMEC IAMPP) (Fig  4)  
Hasta su retiro en 2016 Puglia encabezó el equipo médico, primero de 
CAMEC y luego de las dos instituciones, encargándose de la ecografía 
y radiodiagnóstico y en los primeros años de la tomografía computada  
Han colaborado con él las doctoras radiólogas Evelyn Nicoloff, radi-
cada en Colonia del Sacramento, Sandra Díaz y Jeanette Montero, el 
doctor Gustavo Muniz y la jefa de técnicos Estela Berasategui 

NUEVA PALMIRA

En julio de 1927 el Dr  Rafael Fontana puso a disposición de la Po-
liclínica de Nueva Palmira su instalación particular de Rayos X (43)  En 
1936 se llamó a licitación la construcción de un hospital  En enero de 
1940 se terminó el edificio del hospital, y una vez habilitado, en 1942 
se aprobaron los planos para la construcción del pabellón de Rayos X 
(44)  Desconocemos la fecha en que efectivamente se instaló el equipo, 
pero a partir de 1950 (45) hasta 1982 (46) hay constancia en las reso-
luciones y decretos del MSP que el Encargado de Rayos X del Centro 
Auxiliar fue el Sr  José A  Cúneo, que tuvo una larga trayectoria como 
funcionario del hospital  Se desempeñó sucesivamente como auxiliar 
4°, intendente y encargado de la administración del hospital, sin dejar 
de ser el encargado de los Rayos X  Como administrador optó por el 
régimen de dedicación total hasta su retiro en abril de 1982, habiendo 
sobrepasado los 70 años de edad  

Es probable que el Dr  Eduardo Muslera, radiólogo por competen-
cia notoria desde 1975 y designado director del Centro Auxiliar Nueva 
Palmira luego de un pasaje por Carmelo, se haya ocupado de la radio-
logía del punto de vista médico, de lo que no tenemos constancia 

Sí nos consta que, al no haber radiólogo radicado en Nueva Palmira, 
los estudios radiológicos se hacían en Carmelo con los radiólogos de CA-
MOC, y que para los estudios ecográficos no especializados, los imagenó-
logos de Carmelo viajaban a Nueva Palmira con un ecógrafo portátil  
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JUAN LACAZE

A partir de 1956 Aníbal Pérez fue designado encargado de Rayos 
X del Centro Auxiliar de Juan Lacaze (1), por lo menos hasta 1975 (2)  
En 1963 se designó a Mirta Arriola como Auxiliar 1º de Rayos X del 
Centro Auxiliar (3)  Tenemos conocimiento que a partir de 1975 con-
currió a Juan Lacaze durante algunos años el Dr  Mario Salice como 
radiólogo para el Centro Auxiliar y la Mutualista Obrera  Esta última 
en el futuro sería absorbida por CAMEC de Rosario  

 Agradecimiento

Para la realización de este capítulo los autores han contado con la 
invalorable colaboración de los doctores Gerardo Puglia para Colonia 
y Rosario, Adriana Pereyra para Colonia y Eduardo Bonora Crossina y 
Miguel Bonora Dupont en lo que se refiere a Carmelo  A todos ellos 
expresamos nuestro agradecimiento 

Referencias

1) La Asistencia Pública Nacional  Publicación oficial de la Dirección General  Ca-
pítulo VIII, Sala de Primeros Auxilios de Colonia  Montevideo, 1913, p:425 

2) Boletín de la APN 1926, Nº150:559 
3) Boletín de la APN 1926, Nº151:708-800 
4) Boletín de la APN 1926, Nº 156:474 
5) MSP 1942, Acta Nº 1113:221  
6) MSP 1944, Acta Nº 1224:223 
7) Cassinoni M: Memoria del Decanato  Períodos 1949-1950 y 1950-1953  Becas a 

médicos del interior, Montevideo, 1954, Rosgal  
8) García Díaz EL: Conchillas  Memorias de un médico rural  Montevideo, 2011, 

Trilce, p:176 
9) MSP 1958, Decreto N° 36 056 
10) MSP 1964, Decreto N° 50 471 
11) MSP 1968, Resolución N° 2 743 
12) MSP 1971, Resolución N° 6 867  
13) MSP 1975, Resolución Nº 10 723 
14) García Díaz EL: Op cit, pp: 167-168 
15) Boletín de la APN 1927, Nº159:78 
16) Boletín de la APN 1927, Nº168:681 y Nº 169:923 
17) Boletín del Consejo de Salud Pública 1933, Nº 8:580 
18) MSP 1936, Acta Nº 177:587 
19) MSP 1936, Acta Nº 172:297 



— 347 —

20) MSP 1940, Acta Nº 873:735 
21) MSP 1941, Acta Nº 988:96 
22) MSP 1946, Acta Nº 1337:195 
23) García Díaz EL: Op cit, p: 176 
24) Ibidem, pp: 178-182 
25) MSP 1971, Resolución N° 6197 
26) MSP 1980, Resolución Nº 104/80 
27) MSP 1986, Resolución Nº 333/86 
28) MSP 1988, Resolución Nº 63/88 
29) MSP 1961, Decreto Nº 42 981 
30) MSP 1975, Resolución Nº 10 723 
31) La Asistencia Pública Nacional  Publicación oficial de la Dirección General  Ca-

pítulo VIII  Hospital de Rosario, Montevideo, 1913, pp:226-227 
32) Boletín de la APN 1930, Nº 186:563 
33) MSP 1935, Acta Nº 111:626 
34) MSP 1937, Acta Nº 387:36 
35) MSP 1940, Acta Nº 818:312 
36) MSP 1943, Acta Nº 1190:177 
37) MSP 1950, Decreto Nº 18 446 
38) MSP 1968, Resolución N° 2 319 
39) MSP 1971, Resolución N° 6 220 
40) MSP 1981, Resolución Nº 493/81  
41) MSP 1979, Resolución Nº 14 672 
42) MSP 1994, Resolución Nº 52/94 
43) Boletín de la APN 1927, Nº165:122 
44) MSP 1942, Acta Nº 1138:232 
45) MSP 1950, Decreto N° 18 446 
46) MSP 1982, Resolución N° 161/82 
47) MSP 1957, Decreto N° 33 338 
48) MSP 1975, Resolución Nº 10 723 
49) MSP 1963, Decreto N° 49 958 



— 348 —

RADIOLOGÍA EN DEPARTAMENTO DE DURAZNO

DURAZNO

En 1913 funcionaba en una casa alquilada con una sala de hombres 
de seis camas, otra sala de mujeres con tres camas, dos salas para pensio-
nistas con tres camas cada una, en total 15 camas, sala de operaciones, 
salas de consultas, sala de aislamiento (1)  La asistencia interna y externa 
estaba a cargo del Dr  Juan S  Diaz  El personal total era de seis personas  
El nuevo Hospital local se comenzó en 1921 y se concluyó en 1924, 
inaugurándose en febrero de 1927 (Fig  1)  Actualmente lleva el nombre 
de Hospital Departamental de Durazno Dr  Emilio Penza 

Durante los seis años que duró el proceso de construcción y pos-
terior habilitación del Hospital, se sucedieron los siguiente hechos 
vinculados a la Radiología local  En noviembre de 1921 el Consejo 
Directivo de la APN aprobó el informe que recomendaba conceder 
al hospital de Durazno un aparato de rayos X, solicitado largo tiempo 
antes por la dirección del hospital  Además, teniendo en cuenta que 
en la ciudad de Durazno no existía tal medio diagnóstico, se podría 
facilitar su uso a los demás facultativos de la localidad, siempre bajo la 
dirección de la persona encargada de su funcionamiento, y cobrando 
entre 5 y 10 pesos de acuerdo al tipo de estudio y las posibilidades de 
pago del usuario (2)

En febrero de 1923 la APN aprobó gasto en útiles para la instala-
ción de Rayos X en el Hospital (3), pero pasaron casi tres años antes 
que se autorizara la adquisición del equipo de radiología (4)  No obs-

Figura 1: Hospital de Durazno en 1927 
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tante, pareciera que el equipo, de haberse instalado, lo hubiera sido 
en un local provisorio, dado que en una visita de inspección en 1926 
al hospital aun no habilitado, se informó que se necesitaba “construir 
un local para los laboratorios de análisis y de Rayos X” (5)  En 1927, 
en una descripción del hospital para el primer Congreso de la APN, 
se relata que en el pabellón central se encuentra la sala de Rayos X (6) 

En1926 se incorporó al presupuesto aprobado por la Asistencia Pú-
blica el cargo de “practicante de medicina encargado de Rayos X” (7), 
para el cual no hubo designación  Pero la función fue asumida tiempo 
después por alguien, ya que en febrero de 1936 se aceptó pagar la parti-
da correspondiente al encargado de Rayos X del hospital  Esta función, 
de acuerdo al presupuesto de 1938, le correspondía al practicante de 
farmacia Es posible suponer que esa persona fue el Sr  Horacio Pena, 
porque según recuerda el Dr  Juan Ignacio Echeverría Garmendia, gra-
duado en 1950 y desde entonces radicado en Durazno, cuando él se 
incorporó al hospital este contaba desde hacía años con un técnico 
multifuncional con ese nombre, que hacía las radiografías, atendía la 
farmacia y se encargaba de la esterilización quirúrgica (8)  Un decreto 
del MSP en 1950 confirma que el Encargado de Rayos X era Horacio 
Pena (9), siendo esa la única ocasión en que se le reconoce como tal  
En el presupuesto de 1952 se incluyó el cargo de ayudante técnico de 
Rayos X para Durazno, entonces ocupado por Pena 

 Horacio Pena se desempeñó como funcionario del MSP desde su 
ingreso en 1918 hasta su fallecimiento en agosto de 1963  Por su dedi-
cación y eficiencia se ganó el respeto y la admiración de la comunidad, 
al punto que en diciembre de 1972 el Ministerio aprobó una propuesta 
de la Junta Departamental de Durazno para designar con el nombre 
de “Señor Horacio Pena” la Sala de Radiología del hospital de Duraz-
no  En la fundamentación de la solicitud se destacaba que “el servicio 
de Radiología durante muchos años estuvo a cargo del señor Horacio Pena, 
quien desempeñó las delicadas tareas de radiólogo en dicho centro asistencial, 
con tal dedicación y celo que puede decirse de él, que fue un hombre al servicio 
de la comunidad. Esta dedicación lo llevó a servir más allá, incluso de lo que 
podía considerar el estricto cumplimiento de su deber. Afectado en su físico por 
la acción de los Rayos X, no decayó en ningún instante su firme voluntad de 
servir. Continuó desempeñando sus tareas sin que para él contara el tiempo, ni 
en horas ni en días” (10)  El reconocimiento de la Junta Departamental 
a casi diez años del fallecimiento de Pena demuestra el cariño que este 
digno funcionario de la salud supo inspirar en la población a la que 
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sirvió incluso con el sacrificio de su propia salud  Lamentablemente 
la placa recordatoria con el nombre de Horacio Pena se ha extraviado  

En enero de 1964 se designó a José Azeni Zumar ayudante técni-
co de Rayos X interino (11) y en 1970 ese cargo lo usufructuó Gloria 
Botana, calificada de “técnica diplomada” (12)  En 1977 se designó a 
Ruben Rodríguez ayudante técnico de Rayos X (13), cargo que pasó a 
denominarse técnico III radiólogo luego de la re-estructura de cargos 
de 1988, y que continuó siendo ocupado por Ruben Rodríguez (14)  
Nelba Luques fue designada a partir de 1966 auxiliar de Rayos X (15) 

Hasta la década de los años treinta, actuaba como tisiólogo y ra-
diólogo al frente de los respectivos servicios del hospital el Dr  Ernesto 
Filippini  Cuando renunció en 1937 fue sustituido por el director del 
nosocomio (16)  

En el informe anual del Consejo de Salud Pública (sucesor de la 
APN) correspondiente a 1932, figura que el hospital de Durazno hizo 
58 radioscopías y ninguna radiografía en ese período (17)  En 1937 se 
autorizó la adquisición de una ampolla Victor de recambio (18)  En 
1939 se concedió pantalla protectora luego que el técnico César Marta 
informara que conocía el estado de deterioro de la pantalla en uso (19)  
En 1942 se autorizó el arreglo de la instalación eléctrica de la sala de 
Rayos X del hospital (20)  Casi 10 años después se aprobó la adquisi-
ción de una nueva ampolla de Rayos X (21) 

Según la información aportada por el Dr  Juan Ignacio Echeverría 
Garmendia, el hospital solo tenía un técnico radiólogo que manejaba 
el aparato, y las radiografías las interpretaban los médicos tratantes  
Hasta la llegada del Dr  Gustavo Nuchowich, contratado por la institu-
ción asistencial CAMEDUR, no tuvo médico radiólogo  Nuchowich 
también solía concurrir al hospital, pero por desavenencias con la di-
rección del mismo su concurrencia al nosocomio no era continua y 
finalmente se retiró del hospital  Luego del retiro de Nuchowich, por 
un tiempo estuvo concurriendo la Dra  Ana Tourreilles desde Trinidad, 
pero al poco tiempo renunció  El hospital, que desde entonces tiene 
un equipo de radiología, un ecógrafo y un técnico radiólogo, carece de 
médico radiólogo, por lo que la radiología que ahí se practica es escasa  

En el ámbito privado, era frecuente que los pacientes se interna-
ran en un sector especial del hospital (8)  No había radiología sanato-
rial hasta que se formó CAMEDUR, cuyo primer sanatorio fue una 
casa adaptada, y que tenía una policlínica con un aparato de Rayos 
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X que manejaba un técnico sin 
radiólogo médico  Por un tiempo 
concurrió el Dr  Michel Laborde 
de Trinidad  Gustavo Nuchowich 
Brodach (Fig  2), nacido en 1942 
y graduado en 1972, comenzó a 
ir en setiembre de ese año a CA-
MEDUR, donde años después 
fue designado jefe del Servicio de 
Imagenología  Bajo su dirección 
se organizó la asistencia radioló-
gica, culminando con su trans-
formación en Departamento de 
Imagenología, con progresivas 
mejoras del equipamiento radio-
lógico y con un tomógrafo incor-
porado en 2013  Durante muchos 
años colaboró Elis Mayora, como 
único técnico radiólogo  Nu-
chowich se retiró en 2014 

Mariana O’Neil (Fig  3) recibida de médica en 2004, fue residen-
te de Radiología a partir de 2006, 
estuvo becada a España en 2009 
para entrenamiento en Resonan-
cia Magnética y en 2011 obtuvo 
el título de imagenóloga  Residía 
en Montevideo pero viajaba a 
Durazno a trabajar como radió-
loga en CAMEDUR junto a Nu-
chowich hasta 2013, año en que 
decidió radicarse en forma defini-
tiva en Durazno  Una vez retira-
do Nuchowich el cargo de direc-
tor pasó a ser compartido por dos 
doctoras: la locataria O’Neil y 
Ana Tourreilles de Trinidad  Apar-
te de las dos directoras, trabajan 
en el servicio los Dres  Fernando 
Landó y Oscar Schwartzmann, no radicados en Durazno y 7 técnicos 

Figura 2: Dr  Gustavo Nuchowich 

Figura 3: Dra  Mariana O’Neil  (Gentileza Dra  
O’Neil) 
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Figura 4: Equipo técnico de CAMEDUR  En primera fila, a la derecha, la la Dra  Mariana O’Neill; 
detrás de ella la Dra  Ana Laura Tourreilles  (Gentileza Dra  O’Neil) 

Figura 5: Sanatorio CAMEDUR en la actualidad 
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radiólogos (Fig  4)  En la actualidad, en el nuevo sanatorio (Fig  5) el 
servicio cuenta con radiología general, radiología contrastada, radio-
logía telecomandada, mamografía, ecografía y tomografía computada 

SARANDÍ DEL YI

En la misma fecha que se autorizó la adquisición de un aparato de 
Rayos X para el hospital de Durazno, en diciembre de 1925, se autorizaba 
la adquisición de un aparato para el Centro Auxiliar de Sarandí del Yi (22) 

El 20 de marzo de 1927 se inauguró el hospital José María Rodrí-
guez Sosa de Sarandí del Yi (23)  No hay datos sobre la fecha en que 
se instaló el equipo de Rayos X, pero en la memoria del hospital de 
Sarandí del Yi del año 1929 se menciona la realización de 50 radiosco-
pías y ninguna radiografía en el año (24)  En mayo de 1935 se instaló 
un aparato nuevo de Rayos X en el hospital (25), al que fue necesario 
cambiar la ampolla en 1939 (26)  No hay referencias al “encargado de 
Rayos X” hasta 1940, cuando se decide que el Dr  Héctor Petrini, direc-
tor del Centro Auxiliar de Sarandí del Yi, se haga cargo del manejo del 
aparato (27), por lo menos hasta 1950 (28)  Desde 1955 el Encargado 
de Rayos X fue el Sr  Francisco Ríos (29)  Continuó con esa responsabi-
lidad, luego de recibido de médico en 1958 y de ser designado director 
del Centro Auxiliar, hasta 1975  Incluso en 1974 fue prorrogado su cese 
obligatorio cuando cumplió los 70 años (30)  

Una fundación sin fines de lucro instalada en Sarandí del Yi deno-
minada “Fundación San Antonio de Padua”, entre los servicios médi-
cos que prestaba a la comunidad incluía radiografías y ecografías con 
equipos propios  Inicialmente Gustavo Nuchowich asistía a pacientes 
de Salud Pública y de CAMEDUR trabajando para la fundación  Pos-
teriormente Mariana O’Neil se hizo cargo de esa tarea, con la colabo-
ración de dos técnicos radiólogos  
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RADIOLOGÍA EN DEPARTAMENTO DE FLORES 

TRINIDAD

El hospital de Flores fue inaugurado en 1910  Tenía una capacidad 
de 39 camas: una sala para hombres con 24 camas y dos salas para 
mujeres con 15 camas  Además contaba con policlínica, sala de ope-
raciones y botica  La asistencia interna y externa era cubierta por los 
doctores Lorenzo Laborde y Salvador Pintos  Los pacientes asistidos 
en el año 1912 fueron 242 (1)  No contaba con gabinete radiológico 

En el presupuesto aprobado por la Asistencia Pública Nacional en 
1926 (2) figura un cargo de practicante de medicina y farmacia encar-
gado de Rayos X pero cuando se hicieron los nombramientos para los 
cargos creados este cargo quedó vacante  Al año siguiente comenzó la 
construcción del nuevo edificio del hospital, en cuyos planos figuraba 
una sala de rayos X (2), para la cual se autorizó la construcción de una 
cámara oscura  La construcción se terminó en 1928, y la inauguración 
del hoy denominado Hospital Departamental de Flores Dr  Edison 
Camacho se efectuó el 4 de octubre  Contaba con el funcionamiento 
de un Servicio de Rayos X  Como encargado de Rayos X fue designa-
do el Dr  Braulio Recuero  En la Memoria del año 1928 se señala que 
funcionaba los días martes y viernes de 19 a 20 horas a cargo del Dr  
Edison Camacho, director del hospital (3)  En junio de 1935 el aparato 
dejó de funcionar, por lo que se solicitó una ampolla nueva y asistencia 
técnica al Ministerio  Concurrió el jefe del taller del Departamento de 
Radiología, el Sr  César Marta, se hicieron las reparaciones necesarias 
y el equipo quedó en perfecto estado de funcionamiento según in-
formó Marta (4)  El hospital también brindó estudios radiológicos a 
usuarios privados, cobrando el arancel indicado por las autoridades 
ministeriales  En 1939 dejó de funcionar el aparato y se autorizó una 
nueva ampolla, pero el proveedor la recibió deteriorada de la fábrica 
(5) por lo que la remisión a Flores se atrasó hasta que se adquirió una 
ampolla en plaza y se la envió junto al técnico que la adaptaría al 
equipo (6)  De cualquier manera en 1941 hubo que repetir la compra 
de una ampolla (7)  La solución definitiva parecía ser la adquisición de 
un nuevo aparato de Rayos X para el Servicio de Tisiología  Se con-
siguió a esos efectos una donación de $1000, pero como el MSP no 
estaba en condiciones de aportar el resto, (entre $3 000 y $4 000) (7), 
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el nuevo equipo se llamó a licitación recién en 1943 (8)  Sin embargo, 
poco después se suspendió la compra (9)  Finalmente se autorizó al 
Centro Departamental de Flores disponer del aparato de Rayos X que 
había dejado funcionando la firma Frugoni Hnos (10)  En el ínterin, 
el Sr  Julián Maurente, “practicante de farmacia y medicina encargado 
de Rayos X” solicitó licencia para jubilarse (11) en 1942  Le sucedió el 
Sr  Humberto Amoroso, de quien hay constancias de su labor como 
Encargado de Rayos X desde 1950 hasta su retiro el 30 de abril de 1964 
(12)  El futuro médico cirujano Jacques Laborde, que entró al hospital 
como practicante interno en 1960, recuerda que Amoroso ejercía sus 
tareas en el área actual de Radiología del hospital, y había otro equipo 
para radioscopía que estaba en el sector de pediatría y manejaba el Dr  
Horacio Rubio  Amoroso fue sustituido por el Sr  Miguel Angel Pe-
reira, que trabajó hasta pocos años antes de su fallecimiento en 2004  
Desde 1995 ha actuado como técnica Rosemary Anzolabehere, nuera 
de Pereira, por él entrenada 

A nivel privado habían dos lugares donde se realizaban radiografías 
privadas: la clínica del Dr  Arturo Berhouet, médico desde 1924, y el 
equipo instalado por los Dres  Cipriano Goñi y Nansen Molinari, médi-
cos graduados en 1928 y 1932 respectivamente  Para este último servicio 
de Rayos X trabajaba como técnico idóneo el Sr  Humberto Amoroso, 
encargado de Rayos X en el hospital  En 1958 el Dr  Michel Laborde, 
estudiante avanzado de medicina decidido a dedicarse a la radiología, 
recibió como obsequio de su padre, el Dr  Juan Laborde, un equipo de 
radiología marca Siemens, que luego de las obras de adaptación edilicia 
comenzó a funcionar al año siguiente  Aparentemente era el equipo que 
había pertenecido a Goñi y Molinari, mejorado, ya que por entonces 
desapareció el consultorio radiológico de Goñi y quedó el consultorio 
de Laborde como única clínica radiológica privada de Trinidad 

En la regularización presupuestal de abril de 1986 figura por prime-
ra vez un radiólogo en el hospital, al designarse al Dr  Michel Laborde 
Motron, que se había recibido en 1964, como técnico IV médico (14)  

El Servicio de Radiología del Hospital de Trinidad en el año 2008 
se transformó en Servicio de Imagenología, con la incorporación de un 
tomógrafo General Electric Hi-Speed, adquirido a través de una dona-
ción de la embajada de Japón y una colecta pública  Además del tomó-
grafo, cuenta el hospital con un equipo de Rayos X Siemens Serigraph 
de la década del ochenta y un equipo convencional del año 2010, un 
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equipo portátil, un arco en C y 
un mamógrafo que al parecer 
está fuera de funcionamiento 

 La Dra  Ana Laura Tourrei-
lles (Fig  1) se incorporó al Ser-
vicio de Radiología del hospital 
en 2008, luego de completar la 
residencia en la especialidad en 
el Hospital Maciel entre 2003 y 
2006  En 2010 recibió su título 
de imagenóloga de la Escuela 
de Graduados de la Facultad de 
Medicina  Desde 2012 es la jefa 
del Servicio de Imagenología 
del hospital, encargada de To-
mografía Computada y de Ra-
diodiagnóstico  

COMEFLO había participado del Centro Regional Centro Sur 
(CRECENSUR) cuando esta sociedad adquirió el primer tomógrafo 
instalado en la ciudad de Cane-
lones, en el año 1992  Desde la 
instalación del tomógrafo en el 
hospital de Trinidad en 2008, la 
institución dejó de derivar sus 
estudios a Canelones y estable-
ció relación con el tomógrafo 
del hospital local  En 2012, al 
tiempo que el Dr  Laborde se 
retiraba y ponía punto final a su 
clínica radiológica, COMEFLO 
(Fig  2) instaló su servicio radio-
lógico propio, que pasó a ser 
dirigido por la Dra  Ana Tou-
rreilles  También ha colaborado 
Tourreilles con el Servicio de 
Radiología de CAMEDUR en 
Durazno, dirigido por la Dra  
Mariana O’Neil 

Figura 2: Local de COMEFLO 

Figura 1: Dra  Ana Laura Tourreilles  (Gentileza Dra  
Tourreilles) 
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RADIOLOGÍA EN DEPARTAMENTO DE FLORIDA 

FLORIDA

El Hospital Departamental de Florida que hoy lleva el nombre del 
Dr  Raúl Amorín Cal se fue construyendo progresivamente en terrenos 
de la antigua Casa de Aislamiento  El 25 de agosto de 1908 se produjo 
la inauguración, y comenzó a funcionar en la órbita de la Intendencia 
Municipal hasta su pasaje a la Asistencia Pública Nacional el 24 de julio 
de 1911  En el informe de 1913 de la APN se detalla las instalaciones 
del edificio que contaba con tres cuerpos (1)  En esta descripción, que 
incluye el equipamiento de la sala de operaciones, no se menciona un 
aparato de Rayos X  Bajo la dirección del Dr  Modesto Etchepare, entre 
1916 y 1921, se logró instalar un aparato de Rayos X (2)  En el Boletín 
de la APN figuran diversas resoluciones vinculadas a este aparato: En 
abril de 1921 el director del hospital consultó al Consejo Directivo de 
la Asistencia Pública sobre el precio que se debía cobrar por las radios-
copías efectuadas a integrantes de las sociedades de mutuo socorro; la 
respuesta fue que $5 cada una (3); en 1922 se aprobó el pedido de am-
pollas de Rayos X (4); en noviembre de 1923 el Dr  Decler Ruiz ofre-
ció sus servicios para radiología, y el director del hospital, Dr  Abente 
Haedo informó que “hasta la fecha el aparato de Rayos X ha sido cuidado 
por el practicante de sala y el encargado de la farmacia, quedando a cargo de 
los médicos la interpretación del estudio”, por lo cual el Consejo Directivo 
resolvió encargar al Dr  Ruiz la jefatura del Servicio de Radiología en 
carácter honorario (5) y remunerar en forma extraordinaria al encarga-
do de Farmacia del hospital Sr  Juan F  Gordón, con $20 (6)  En 1925 
se destacó la necesidad de ampliaciones hospitalarias ya que el labora-
torio de Rayos X compartía la misma sala que otras policlínicas (7)  En 
1926 quedó incluido el cargo de practicante encargado de Rayos en el 
presupuesto (8), se confirmó al Sr  Gordón (9) y finalmente en 1927 
se autorizó la compra de un equipo nuevo de radiología, enviándose 
el viejo a reparar, con un eventual destino diferente (10)  La actividad 
cumplida en el año 1932, 50 radiografías y 94 radioscopías (11), refleja 
el grado de actividad radiológica mantenida durante estos años  

La información que sigue fue brindada por el Dr  José Costa (12), 
primer médico residente con título de radiólogo, a quien estamos pro-
fundamente agradecidos 
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En el año 1935 se instaló un equipo nuevo de radiología en el 
hospital  Como no había nadie capacitado para hacerlo funcionar, se 
envió a Montevideo a un polifacético funcionario, llamado Vicente 
Brescia, para compenetrarse del manejo del aparato  Una vez capa-
citado, quedó a cargo del cuidado y manejo del mismo  En 1939 el 
ministro ratificó a Brescia como “empleado de farmacia encargado de 
Rayos X” (13) y un año más tarde se aclaraba que la partida de $20 
para el encargado de Rayos X había quedado incluida en su sueldo 
en el presupuesto (14)  En 1940 el Hospital fue autorizado a adquirir 
una ampolla de Rayos X y una pantalla fluorescente para el aparato a 
instalarse en el nuevo pabellón de Cirugía (15)  

Brescia realizaba las radiografías simples solicitadas por los mé-
dicos y le entregaba las placas al paciente para que se las llevara a su 
médico  Así funcionó la radiología hospitalaria hasta 1955, año en que 
Brescia trasmitió sus conocimientos a otro polifacético funcionario del 
hospital, José Juiz, que además era portero, telefonista, chofer de am-
bulancia y hasta llegó a realizar anestesias  Juiz trabajó como Encarga-
do de Rayos X hasta 1978 y fue sucedido por una enfermera a la que 
había entrenado en las tareas propias de la radiología llamada Soledad 
Sánchez, quien un año después pasó a ser asistida por otra enfermera, 
Estela Costa  Más adelante, desde 1983 hasta 1991, trabajó la técnica 
radióloga Mónica Ruy Echeverría, posteriormente regularizada presu-
puestalmente (16)  

En abril de 1966 había sido designado médico radiólogo interino 
(17) el Dr  Juan Antonio Riva Buglio, quien ejercía y siguió ejercien-
do como pediatra, incluso luego de haber sido designado director del 
hospital en 1977 (18)  En esos años, y hasta 1977, un médico general, 
León Oliver, neumólogo de la Comisión Honoraria para la Lucha An-
tituberculosa, realizaba solo radioscopías de tórax y abreugrafías en el 
hospital con un antiguo aparato que por obsoleto fue retirado en 1982 
por decisión de la Comisión  

En el año 1979 ingresó al hospital el Dr  José Enrique Costa Martí-
nez (Fig  1), graduado como médico el año anterior, que estaba cursan-
do el post-grado de radiología (que culminaría en1982), quien se hizo 
cargo del Servicio de Radiología del hospital, incluyendo el equipo 
dependiente de la Comisión Honoraria para la Lucha Antituberculo-
sa  Durante su dirección, prolongada hasta el año 2011, el Servicio se 
modernizó y pasó a realizar todo tipo de estudios radiológicos, tanto 
simples como especializados, como los digestivos, génito-urinarios, 
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vasculares o pediátricos  Esta am-
pliación de la oferta radiológica 
tuvo una muy positiva repercu-
sión sobre el nivel asistencial del 
hospital  Colaboraron con él los 
técnicos arriba mencionados has-
ta el retiro en 1991 de Mónica 
Ruy, para luego continuar con la 
asistencia de tres enfermeros  

En el ámbito médico priva-
do, existieron varios equipos de 
radioscopia en los consultorios de 
varios de los médicos de la ciudad 
de Florida: Dres  Juan Besil, Hera-
clio Labandera, Marcos Schwartz-
mann, Rómulo Rodriguez, Hugo 
Rubio, entre los años cincuenta y 
setenta, y es posible que anterior-
mente otros médicos también hu-
bieran dispuesto de fluoroscopios  El Dr  Schwartzmann también ad-
quirió un equipo portátil para uso en sala de operaciones, que permitía 
obtener radiografías, pero que de-
bió dejar de usarse por lo engo-
rroso de su empleo, que requería 
colgarlo del techo de la sala 

En la década del sesenta se 
instaló un equipo de radiolo-
gía marca Westinghouse, usado, 
en el recientemente inaugurado 
Sanatorio Piedra Alta  Tanto el 
sanatorio como el equipo eran 
propiedad del Dr  Heraclio La-
bandera  El equipo de Rayos X 
era manejado por ún radiólogo  
el Dr  Miguel Angel Sica (Fig  2) 
y un técnico que viajaban desde 
Montevideo una vez por semana  
El equipo, luego de quemados 
sus dos tubos, fue abandonado a 

Figura 1: Dr  José (Pepe) Costa  (Gentileza del 
Dr  Costa) 

Figura 2: Dr  Miguel Angel Sica  (Gentileza del 
Dr  Sica) 
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principios de la década de los setenta, hasta 1978  A fines de ese año el 
Dr  Willam Fernández, radiólogo de Montevideo con título por com-
petencia notoria otorgado el 22 de julio de 1976, asociado al técnico 
radiólogo Juan C  Escobar se hicieron cargo del equipo, lo repararon y 
una vez puesto a punto se inauguró en 1979 un servicio de radiología, 
llamado Consultorio Radiológico Florida, con consultas diarias y guar-
dias las 24 horas, capacitado para realizar e informar estudios simples 
y estudios especializados de todo tipo, incluyendo los de radiología 
pediátrica  Willam Fernandez concurría dos veces por semana para ha-
cer los estudios especializados e informar los simples de la semana  Su 
servicio radiológico fue un gran paso adelante en la asistencia médica  
Desde el principio contó con la colaboración del radiólogo locatario, 
José Costa, quien una vez con título de especialista en 1982 fue invita-
do a integrarse a la sociedad 

Con la creación de COMEF (Cooperativa Médica de Florida), la 
radiología en Florida tomó otros rumbos  El Sanatorio Piedra Alta se 
incorporó a la institución en 1984, pero el Consultorio Radiológico 
siguió siendo privado hasta 1999, cuando todos los equipos imageno-
lógicos (se habían incorporado ecografía y mamografía a las prestacio-

Figura 3: Dr  Costa preparando la estatuilla de San Cono para una radiografía y observando las 
radiografías (Gentileza del Dr  Costa) 
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nes) pasaron a ser propiedad de COMEF  Desde entonces el Servicio 
de Imagenología fue dirigido hasta hoy (2018) por Costa Martínez 
(Fig  3)  Se amplió su personal médico y técnico y se fueron incor-
porando otras técnicas como tomografía computada y eco-Doppler, 
constituyendo así un departamento moderno, con digitalización de 
todos sus estudios desde 2007  Al mismo tiempo se construyó el nuevo 
sanatorio (Fig  4)  

SARANDÍ GRANDE

El hospital del Centro Auxiliar de Sarandí Grande se inauguró el 
17 de noviembre de 1928 (19)  No disponía inicialmente de Rayos X  
Para 1932 se había instalado un aparato de radiología, ya que contaba 
con un encargado honorario del equipo de Rayos X que era el Dr  Lu-
cio Pereyra Granotich, hermano del radiólogo de Colonia  En 1935 se 
solicitó la concurrencia de un técnico para reparar el aparato (20), un 
año después se informaba que había margen para pagar al encargado 
de Rayos X (21) y en 1937 se aprobó la designación de Lucio Pereyra 
Granotich como adjunto de Rayos X honorario (22) y el Sr  César Mar-
ta viajó a Sarandí, reparó alguno de los aparatos y envió a Montevideo 
la pantalla de Rayos X (23) 

Figura 4: Sanatorio nuevo de COMEF 
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Américo Benedetti actuó como Encargado de Rayos X hasta 1956 
(24), y desde ese año hasta 1976 lo hizo Venancio Allende Larroca, 
según surge de las resoluciones y decretos del MSP (25)  En el presente 
solo funciona un equipo de Rayos X, sin médico radiólogo, en el Cen-
tro Auxiliar de Sarandí Grande  

Años después, en el ámbito privado, el Dr  Alfredo San Juan ins-
taló en su consultorio un aparato de radioscopia  Posteriormnte, en la 
década de los noventa hubo un Servicio de Radiología, cuyo respon-
sable fue el Dr  Jorge Horvath, titulado de radiólogo en 1990, en una 
pequeña mutualista que aproximadamente a los dos años fue absorbi-
da por COMEF (26) 

CERRO CHATO

En el año 1946 se autorizó al Centro Auxiliar de Cerro Chato a 
realizar cinco radioscopías mensuales utilizando el aparato propiedad 
del Dr  Conrado Pintos Villa, radicado en esa localidad (27)  Para 1955 
ya se disponía de un equipo de radiología propio porque se había de-
signado Encargado de Rayos X a la intendente del centro auxiliar Sra  
María Esther Saravia (28), que continuó con esa función hasta por lo 
menos 1975 (29)

Otras localidades del interior del departamento tuvieron aparatos 
de radioscopia en los consultorios de los médicos clínicos: José Mizraji 
en Fray Marcos y Hugo Dibarboure en Capilla del Sauce 
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RADIOLOGÍA EN DEPARTAMENTO DE LAVALLEJA

MINAS

El actual Hospital Departamental de Lavalleja Dr  Alfredo Vidal 
y Fuentes en Minas fue inaugurado en 1904 con 18 camas (1)  Veinte 
años después, el director general de la Asistencia Pública Nacional Dr  
José Martirené dio cuenta al consejo Directivo en abril de 1924 de la 
necesidad de instalar en el Hospital de Minas un aparato de radiología 
ya que los médicos debían recurrir a un instituto particular para los 
estudios radiológicos (2)  En agosto se resolvió esperar a que el depar-
tamento de Proveeduría hiciera las gestiones encomendadas para la ad-
quisición de cuatro aparatos Gaiffe, Gallot et Pilon (3), y en diciembre 
de 1925 finalmente se autorizó la compra de siete aparatos, uno de los 
cuales sería para Minas (4)  En marzo de 1926 se reiteró la autorización 
del aparato para Minas (5) y en abril se cambió la compra de siete apa-
ratos por la de cinco aparatos Gaiffe, uno de los cuales se destinó al 
hospital de Minas (Fig  1) (6)  Nos ha informado el Dr  Walter Halegua, 
médico radiólogo residente en Minas, que este equipo se conserva al 
día de hoy como pieza de museo en una vitrina del Hospital de Minas 

Figura 1: Hospital de Minas a principios del siglo XX 
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(Figs  2 y 3), luciendo la firma “Gai-
ffe, Gallot et Pilon”  

El presupuesto elevado por la 
Asistencia Pública en 1926 incluía 
un practicante de medicina encar-
gado de Rayos X para el hospital de 
Minas (7), y más adelante se nom-
bró a Luis Somma para ocupar el 
cargo (8) 

Luego de un período sin infor-
mación sobre la radiología en Mi-
nas, en febrero de 1936 aparece un 
pedido de material para el “gabinete 
radiológico” (9)  Llamativamente, 
en 1939, en la nómina de servicios 
técnicos del Hospital de Minas no 
figura Servicio de Rayos X ni radió-
logo (10), pero unos meses después 
del mismo año se informa que por 
enfermedad del titular Luis Somma, 
se encarga el manejo de los Rayos X 
del Hospital al empleado adminis-
trativo Armando Prezioso y la nurse 

Figura 3: En la placa metálica del panel de mando aparece la marca: Gaiffe Gallot et Pilon, que en 
esta foto es apenas legible 

Figura 2: Equipo de Rayos X, marca Gaiffe 
Gallot et Pilon, el primero en instalarse en el 
hospital de Minas (Gentileza del Dr  Walter 
Halegua) 
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Elena Casella (11)  La ausencia de Somma se repite en diciembre de 
1943, por licencia por enfermedad, pero en esa ocasión no se hace 
mención a quién lo sustituyó (12)  En 1946 el Ministro autorizó ad-
quirir un aparato de Rayos X para el Hospital y el pabellón para tuber-
culosos y se pasó el expediente al Departamento de Radiología para 
establecer las bases de la licitación (13) 

El practicante Gilberto Herranz fue el Encargado de Rayos X en 
los años siguientes hasta 1949, en que por traslado de Herranz a Mon-
tevideo se autorizó al Dr  José Ramos Barranco y al Sr  Dionisio Blanco 
a manejar el aparato de Rayos (14)  En el presupuesto de 1952 se supri-
mió por vacancia el “practicante de farmacia encargado de Rayos X”  
En 1961 quedó Encargado de Rayos X el Sr  Pedro Corbo, el mismo 
que actuara hasta ese momento en Pirarajá (15)  Corbo continuó en 
esta tarea hasta 1972 (16)  En algún momento con posterioridad a esa 
fecha ingresó Daniel Trentin como técnico radiólogo, ya que en 1985 
se revalidó su “actuación zafral”; quedó incluido en la regularización 
presupuestal de 1986 y en la re-estructura de cargos de 1988 quedó con 
la denominación de técnico III radiólogo del Centro Departamental 
(17)  Con él colaboraron más tarde las auxiliares de radiología Ana 
Frade, hoy fallecida y Laura Gileni, y los idóneos José Pérez y Gonzalo 
Riccetto, según nos lo recuerda el Dr  Walter Halegua  En la actuali-
dad el plantel de técnicos radiólogos de los servicios radiológicos de 
Minas está compuesto, aparte de los mencionados, por Alfredo Mon-
taño y Cristina Nappa en ASSE, Lucía Cedrés en CAMDEL y Claudia 
Núñez, Leila Juri y Agustina Eizmendi que trabajan en ambos centros 

El presupuesto de 1952 asignó un cargo de médico radiólogo para 
Minas y en 1954 se designó médico radiólogo del Centro Departamen-
tal Lavalleja al Dr  Nepomuceno Saravia (18)  Una obra para terminar 
el Servicio de Rayos X cuya financiación se había aprobado en enero 
de 1957 fue desautorizada en diciembre del mismo año (19)  En 1961 
las autoridades aceptaron el precio de reparación e instalación de un 
aparato Westinghouse en el Centro Departamental (20)  No es claro si 
el nuevo equipo llegó a instalarse porque en 1962 se aceptó la oferta 
del Dr  Nepomuceno Saravia de un equipo de Rayos X por $300 000 
con informe favorable de la División Asistencia, sin identificarse el 
destino de este aparato, si era para Minas u otro lugar (21)  

En 1965 se revalidó la autorización a utilizar los servicios de la 
Dra  Ana Ermakoff como médico radiólogo (22), pero en 1970, luego 
de celebrado el concurso correspondiente, ingresó como médico radió-
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logo del Centro Departamental el Dr  Néstor Berois (23)  En 1974 el 
cargo quedó desierto y fue ocupado por el Dr  Martín Martínez Correa 
en carácter interino (24) 

A nivel privado y sanatorial, la radiología desde los años 70 fue 
realizada por radiólogos itinerantes, como los doctores Néstor Berois, 
que como se ha señalado tenía un cargo ganado por concurso en el 
hospital, y luego Willam Fernández a partir de 1974 y Pablo García 
Podestá desde 1978  Al constituirse CAMDEL, se integraron a ella  
Esta institución asistencial fue autorizada en 1982 a ingresar un equipo 
de Rayos X con destino al block quirúrgico y la sala de recuperación 
post-anestésica del sanatorio (25)  

A principios de la década de 1990 
se integró el primer médico radiólogo de 
tiempo completo al hospital de Minas y 
a CAMDEL  Fue el Dr  Daniel Estela, 
que cursaba el post-grado de radiología  
Falleció al poco tiempo, en 1993  Su lu-
gar fue ocupado por el Dr  Walter Hale-
gua (Fig  4), a partir de 1995 en CAM-
DEL y de 1996 en el hospital, mientras 
completaba su post-grado de radiología  
Por varios años fue el único médico ra-
diólogo de Minas, hasta que cinco años 
más tarde se le unió la también radió-
loga Dra  Adriana Fernández, con título 
de post-grado de 1998  Radicados ambos 
en la ciudad de Minas, se mantienen en 
actividad en las dos instituciones 

En 1997 llegó a CAMDEL el primer equipo de tomografía com-
putada de Minas  Desde entonces se ha renovado dos veces por equi-
pos más modernos y en 2012 se agregó otro tomógrafo adquirido por 
ASSE para el hospital  Los imagenólogos Halegua y Fernández asu-
mieron la responsabilidad de la nueva técnica hasta que recientemente 
las tomografías de ASSE se tercerizaron a una empresa de Montevideo 
junto con todas las de la región Este  

Dentro del novel Departamento de Imagenologìa de CAMDEL, 
Walter Halegua y Adriana Fernández se hicieron cargo de la mamogra-
fía  También se encargaron de la ecografía junto con los doctores ima-

Figura 4: Dr  Walter Halegua  (Gentile-
za Dr  Halegua) 
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genólogos Verónica Suster y Federico Beracochea y otros especialistas 
no imagenólogos  Para los estudios de ASSE, en las ecografías trabajan 
Halegua y Beracoachea y en las mamografías, Fernández  

PIRARAJÁ

El hospital del Centro Auxiliar de Pirarajá se inauguró el 31 de 
julio de 1928 (26)  Desconocemos cuándo se instaló el primer equipo 
radiológico, pero en el año 1957 se reconoció a Pedro Corbo como En-
cargado de Rayos X (27), por lo que seguramente ya había un equipo 
instalado  Corbo siguió con esa función hasta 1961, momento en que 
pasó a Minas  

BATLLE Y ORDOÑEZ

En 1945 el Sr  Manuel Martínez Silveira ofreció al Centro Auxiliar 
Batlle y Ordóñez la donación de una instalación de Rayos X  Las au-
toridades autorizaron el gasto para una Sala de Rayos X a cuenta de la 
donación (28) y autorizaron al intendente del Centro Auxiliar a viajar 
a la capital para interiorizarse de los pasos a dar para la instalación del 
aparato (29)  En 1946 se aceptó la mesa para el aparato de Rayos X 
ofrecida por Francisco Adami SA (30), y un año después se autorizaron 
los gastos para completar la instalación del equipo (31)  Sin embargo, 
recién en 1953 se concretó la compra del aparato de Rayos X  En 1955 
y hasta 1959 actuó como Encargado de Rayos X el Sr  Víctor Galasso 
(32), y desde 1960 lo sustituyó el auxiliar 1º de Farmacia Anatolio Cas-
tillo (33) hasta por lo menos 1975 (34)  No hay mención de médico 
radiólogo hasta esa fecha 

SOLIS DE MATAOJO

En esta policlínica funcionaba en la década de los años sesenta un 
equipo de radiología o de radioscopía, porque en 1967 se aceptó el 
presupuesto para reparar el equipo de Rayos X de la Policlínica (35) 
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RADIOLOGÍA EN DEPARTAMENTO DE 
MALDONADO 

SAN CARLOS

En la década de los años treinta era San Carlos no solo el centro 
comercial y cultural sino también el centro sanitario del departamento 
de Maldonado  El hospital “Florencio Alvariza” de San Carlos, luego 
de una azarosa trayectoria desde la colocación de una primera “piedra 
fundamental” en 1901 y otra “piedra fundamental” en otro lugar en 
1925, se había inaugurado oficialmente en octubre de 1928 (1)  La 
ciudad de Maldonado no contaba con un hospital, y solamente tenía 
una Sala de Auxilios desde 1925, con cuatro camas para urgencias  Ni 
el hospital Alvariza ni la Sala de Auxilios contaban con equipamiento 
radiológico  Estas instituciones obviamente no cubrían las necesidades 
de internación hospitalaria de la población  

Si bien el presupuesto proyectado en 1926 por la Asistencia Pública 
Nacional había asignado un cargo de practicante de medicina encargado 
de Rayos X (2) al Hospital Alvariza, el cargo nunca fue ocupado  Sin 
embargo, en el año 1932 se hicieron 17 radiografías y 131 radioscopías 
(3), evidenciando que se había adquirido un equipo de radiología para 
este hospital, que existía un idóneo que realizaba las radiografías y en-
viaba las placas a los médicos tratantes para su interpretación y que las 
radioscopías las realizaban los propios médicos del hospital  En 1935 el 
Centro Departamental de San Carlos consultó al ministro por tarifas a 
cobrar por estudios radiológicos a pacientes no beneficiarios de Salud 
Pública  Se aconsejó cobrar $15 por radiografía  En 1936 informaba el 
Departamento de Radiología del Ministerio que en San Carlos el equipo 
funcionaba normalmente (4)  La dirección del hospital se encargaba de 
solicitar las reparaciones o repuestos cuando era necesario (5)  El mismo 
equipo continuó funcionando hasta varios años después (6, 7) 

Dejando de lado las rivalidades profesionales propias de la asisten-
cia médica privada, varios médicos carolinos resolvieron asociarse para 
fundar un sanatorio privado  Fue así que en octubre de 1936 se fundó 
el Sanatorio Popular  Uno de los médicos asociados fue el Dr  Emilio 
Raúl Caunegre, graduado el 28 de mayo de 1930 y radicado desde 
entonces en San Carlos  Poseía un equipo de Rayos X, el primero de 
la ciudad, lo que lo convierte en el primer radiólogo del departamen-
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to, aunque no de dedicación exclusiva  Ese equipo fue su aporte a la 
sociedad de médicos  En consecuencia fue designado como jefe de 
Rayos X del sanatorio, del cual además asumió la dirección técnica  
Otro de los socios médicos fue José Daniel Mautone, cirujano entu-
siasta y emprendedor, que junto a Caunegre poco después realizó las 
primeras colangiografías operatorias realizadas en el interior del país, 
motivo por el cual fueron ambos animados por Pedro Barcia a divulgar 
su experiencia con objeto de estimular su empleo en todo el país (8)  

Caunegre, que además era médico asistente del Hospital de San 
Carlos, actuó como médico radiólogo del hospital reconocido por el 
MSP desde diciembre de 1939 hasta 1956, año de su jubilación (9)  
En julio de 1954 se designó a la Dra  Zulema Almandos como médico 
radiólogo del hospital en forma interina (10)  Pero Caunegre continuó 
siendo el radiólogo de la ciudad de San Carlos y del sanatorio, hasta su 
retiro definitivo como médico 

En 1960 se estableció en 
Maldonado el Dr  Salvador Fa-
liveni (Fig  1)  Recibido de mé-
dico en marzo de ese año, es-
taba orientado a la radiología 
desde sus años de practicante 
interno en Montevideo  Una 
vez retirado Caunegre, pasó 
a realizar e informar los estu-
dios radiológicos del Sanato-
rio de San Carlos y a colaborar 
como radiólogo en el hospital 
de la misma ciudad  En agosto 
de 1960 fue designado médi-
co radiólogo interino para el 
Centro Auxiliar de San Carlos 
(11), y varios años después, en 
octubre de 1966, luego del concurso correspondiente, fue designado 
médico radiólogo titular (12)  Con él colaboraría a partir de 1968 Ma-
ría del Huerto Nicaretta, auxiliar 2º de Rayos X (13)  

La población de la ciudad de Maldonado reclamaba un hospital para 
la capital del departamento, con su consiguiente equipo radiológico, ya 
que el Centro Departamental de Maldonado tenía solo un pequeño lo-
cal, poco más que una policlínica  En 1956 el MSP decidió contribuir 

Figura 1: Dr  Salvador Faliveni  (Gentileza Dr  
Faliveni) 
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con $9 400 a favor de la Comisión de Vecinos para la adquisición de un 
aparato de Rayos X de valor $11 000 (14) y aceptó los presupuestos para 
conexión e instalación del equipo (15)  Ruth Salsamendi, graduada en 
1959, con una previa actuación en Montevideo como técnica y luego 
como radióloga, fue contratada en 1963 como médico radiólogo del 
Centro Departamental (16), donde tuvo como técnico colaborador a 
Irio Perdomo, por lo menos hasta 1974  Además instaló un equipo ra-
diológico en su consultorio con el que hacía estudios no contrastados, 
de miembros o de tórax  

La Asistencial

En 1961, un grupo de médicos de Maldonado adquirió una casa 
en la avenida Roosevelt, que reformada pasó a llamarse Sanatorio Can-
tegril y comenzó a funcionar como tal en 1962 (Fig  2)  El Dr  Mario 
Scasso, socio fundador, aportó el equipo de radiología de su consulto-
rio y junto a su colaborador Sr  Irio Perdomo actuando como técnico37, 
se hizo cargo de la radiología de la nueva institución  El sanatorio fue 
comprado por el Sindicato Médico de Maldonado y con el tiempo 
se transformó sucesivamente en Unión Médica Departamental, Asis-
tencial Médica Departamental de Maldonado y Asistencial Médica 
Cooperativa de Maldonado (AMECOM) y finalmente AMDM (Asis-

37  Irio Perdomo era hasta ese momento fotógrafo de Rayos X del Hospital Maciel, a quien el MSP 
había calificado de “especializado en Rayos X” 

Figura 2: Primer Sanatorio Cantegril 
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tencial Médica Departamental de Maldonado IAMPP), aunque la ins-
titución es conocida popularmente como “La Asistencial”  

En 1975 se organizó el Servicio de Radiología del Sanatorio Cante-
gril  Su diseñador y director, responsable de la renovación del antiguo 
equipamiento, fue Salvador Faliveni  El nuevo equipo, un Dinan 1000, 
que fue el primero en la zona con intensificador de imágenes, permi-
tió a Faliveni realizar mamografías y estudios contrastados digestivos, 
urinarios e incluso mielografías  Este nuevo equipo admitió centralizar 
los estudios radiológicos de las distintas sedes de la institución, salvo 
los simples, en el Sanatorio Cantegril  Posteriormente, luego de recibir 
su título de radiólogo en 1983, se incorporó el Dr  Elbio Rivero Fígo-
li  También hacía estudios la Dra  Ruth Salsamendi  Con ellos seguía 
colaborando el técnico idóneo Irio Perdomo y se agregó otra técnica 
idónea, Soledad Prieto  

A partir de 1983 se introdujo la ecografía en la zona  Rivero y el 
Dr  Ricardo Parada Castro instalaron una clínica  Ambos se habían 
capacitado en la nueva técnica con uno de los pioneros, el Dr  Ricardo 
Parada Bellomo, padre de Parada Castro  En los años siguientes los 
aparatos se fueron complejizando y se fue ampliando la indicación de 
ecografía: de las iniciales ecografías gineco-obstétricas, a las abdomina-
les, al aparato urinario, a partes blandas, al doppler y al doppler color 
para estudios vasculares  La Clínica brindaba y brinda servicios a todas 
las instituciones del departamento  

También se introdujo la Tomografía Computada  En 1992 la ins-
titución formó una sociedad, el Centro de Diagnóstico Médico (CE-
DIM), con otras instituciones asistenciales del Este (Sanatorio Mauto-
ne, COMERO de Rocha y CAMDEL de Lavalleja) para adquirir un 

Figura 3: Sanatorio Cantegril en la actualidad 
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equipo de tomografía computada (17), con médicos informantes que 
viajaban desde Montevideo  En ese mismo año se jubiló Faliveni lue-
go de un percance de salud a nivel de las coronarias, por lo que no se 
pudo incorporar a la nueva técnica diagnóstica  Unos años después el 
equipo de tomografía se sustituyó por otro más moderno y se confor-
mó un grupo de médicos tomografistas con Jorge Zubiaurre, Claudio 
García Morales, Nelson Di Trápani, Cono Santi, Sergio González y 
Carlos Brignoni  La sociedad CEDIM se había desintegrado y cada 
institución había adquirido su propio tomógrafo  La última incorpo-
ración de equipamiento fue la de un Resonador Magnético en 2017  

Luego del retiro de Faliveni, la condi-
ción de jefe del servicio radiológico pasó 
a ser desempeñada por Elbio Rivero  En 
los años siguientes se fue modernizando 
la instalación radiológica, se ampliaron las 
posibilidades diagnósticas, e ingresaron 
técnicos radiólogos diplomados  Se agre-
gó Sergio González a Radiodiagnóstico y 
ecografía  Rivero, que nunca optó por to-
mografìa computada y siempre prefirió la 
ecografía, se retiró por edad de la Asisten-
cial en 2018 

La configuración actual del equipo 
médico actuante en el nuevo edificio 
(Fig  3) es la siguiente: Cono Santi (Fig  4) 
es el jefe del Departamento de Imageno-
logía, y supervisa el Servicio de Resonancia Magnética, Claudio García 
Morales es el referente en Tomografía Computada, Sergio González en 
Radiología y Ecografía y José Parada en Mamografía  Varios imagenó-
logos jóvenes colaboran en las urgencias y las suplencias  A lo largo de 
estos últimos años se han sucedido como técnicos los licenciados Daniel 
Andreoli, Alicia Pérez, Jorge Martirena, Cristina Basaldela y las idóneas 
Brigitte Aguiar y Soledad Prieto 

MALDONADO

Mientras tanto, los médicos y la población fernandina insistían 
en la creación de un hospital para la ciudad, ya que a diferencia de 

Figura 4: Dr  Cono Santi  (Gentileza 
Dr  Santi) 
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San Carlos, en el Centro Departa-
mental de Maldonado solo se dis-
ponía de una policlínica  En esta 
policlínica, como ya se ha relata-
do, funcionaba un equipo de Ra-
yos X manejado por el técnico Irio 
Perdomo, con un contrato que fue 
renovado anualmente hasta 1978 
(18)  Pero la policlínica carecía de 
facilidades para la internación de 
los pacientes 

Surgió entonces la iniciativa 
de instalar un hospital para tu-
berculosos en Punta Ballena, con 
el nombre de Hospital Marítimo 
Dr  Gustavo Gallinal  Hecho el 
edificio, el hospital comenzó a 
funcionar en forma progresiva en 
1963  En su Servicio de Radiología 
trabajaron como técnicos Roberto 
Bellomo de 1965 a 1967 (19), Wal-
ter Collares de 1967 a 1968 (20) y 
Soledad Prieto de 1971 en adelan-
te (21)  La Dra  Ruth Salsamendi 
fue nombrada Médico Radióloga 
interina en 1967 (22) y luego del 
concurso respectivo quedó con 
el cargo el Dr  Rafael Vanrell (23) 
(Fig  5) hasta su renuncia en 1980  
En 1983 se produjo el cierre del 
Hospital Marítimo debido a que 
finalmente se había concretado la 
construcción del Hospital de Maldonado, que comenzó a funcionar en 
1983 con el traslado del equipamiento y de los enfermos internados en 
el Marítimo  El radiólogo en el nuevo local pasó a ser el Dr  Elbio Ri-
vero Fígoli (24) (Fig  6), y la técnica del hospital Gallinal, Soledad Prie-
to, pasó al nuevo hospital  Años después fueron incorporados nuevos 
técnicos radiólogos, ahora licenciados en imagenología, y se renovó 
el equipamiento radiológico, con aparatos portátiles para los servicios 

Figura 5: Dr  Rafael Vanrell  (Archivo fotográfi-
co DCIHC) 

Figura 6: Dr  Elbio Rivero Fígoli  (Gentileza Dr  
Rivero) 



— 378 —

de Emergencia y de Pediatría, un mamógrafo que manejó el Dr  José 
Parada Castro, ecógrafos modernos y un equipo de Rayos X teleco-
mandado, transformando al Servicio de Radiología convencional del 
hospital en el mejor del departamento, lamentablemente subutilizado  
Elbio Rivero renunció para dedicarse solo a la ecografía, nadie quedó 
en su lugar  Años después sucedió al Dr  Rivero como encargado de 
Radiología el Dr  Daniel García Podestá, radicado en la capital del país  
García Podestá permaneció desde el 2006 hasta el 2012  

Los médicos radiólogos del hospital periódicamente viajaban a 
Pan de Azúcar, Piriápolis y Aznárez para informar estudios hechos por 
los técnicos allí radicados, que como la mayoría de los de Maldonado 
seguían siendo idóneos 

Sanatorio Mautone

En 1976 se inauguró el Sanatorio Mautone  Cuenta desde esa fecha 
con un Servicio de Radiología dirigido inicialmente por el Dr  Sergio 
Dalchiele (Fig  7)  Cuando se graduó en 1976 Dalchiele estaba orien-

Figura 7: Dr  Sergio Dalchiele junto al Dr  Félix Leborgne  (Gentileza Dr  Dalchiele) 
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tado a la medicina interna  Comenzó su actividad médica en el depar-
tamento en una policlínica de San Carlos, pero ante una invitación 
del Dr  Daniel Mautone, pasó a trabajar en el nuevo sanatorio como 
encargado del equipo de Rayos X adquirido por el Sanatorio  Cuenta 
Dalchiele que era un equipo marca Siemens de 80 A, de un tubo, muy 
elemental, con mesa mecánica, y que ante esa responsabilidad decidió 
entonces hacer el post-grado de radiología en Montevideo de manera 
informal viajando un día por semana  Pasaba la mañana en la cátedra 
en el Hospital de Clínicas y en la tarde concurría al servicio radiológico 
del Hospital Maciel y al del Sanatorio Larghero, ambos dirigidos por 
Néstor Berois  Con él y con Rafael Vanrell aprendió a hacer todo tipo 
de estudios, incluyendo broncografías, los que repetía en Maldonado, 
donde por breve tiempo contó con la colaboración del Sr  Escardó, un 
técnico idóneo  A partir de 1976 y hasta 1982 debió manejarse solo, 
luego pudo enseñar las tareas de técnico a distintos colaboradores  En 
1985 comenzó entrenamiento en ecografía gineco-obstétrica en Bue-
nos Aires, que completó con aprendizaje de ecografía abdominal con 
el Dr  Nelson Di Trápani en la cátedra de Radiología  Años más tarde 
tuvo la oportunidad de perfeccionarse en otras técnicas, aconsejado y 
estimulado por Alberto Barcia  El mencionado equipo del Sanatorio 
Mautone se mantuvo en funcionamiento hasta la compra de un DI-
NAN 1000, similar al del Sanatorio Cantegril, en 1992  

Cuenta Dalchiele: “Desde el año 
1976 dos médicos radiólogos manejá-
bamos toda la radiología del departa-
mento, el Dr. Salvador Faliveni en la 
Asistencial y yo en el Mautone, has-
ta la década de los ochenta, en que se 
sumó el Dr. Elbio Rivero al Sanatorio 
Cantegril. Se hacían todos los estudios, 
derivando muy pocos a Montevideo. 
En esa época en el Mautone hacíamos 
arteriografías carotideas, aortografías, 
mielografías, broncografías, etc., y algo 
similar pasaba en el Sanatorio Cante-
gril con el Dr. Faliveni”(25).

Dalchiele quedó como jefe del 
Servicio de Radiología del Sanato-
rio Mautone hasta 2016  Se agrega- Figura 8: Dr  Nelson Di Trápani  (AFDCIHC) 
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ron al plantel Nelson Di Trápani (Fig  8) desde 1992 y Cono Santi desde 
1993, viajando desde Montevideo  En 1994, luego de la asociación del 
Sanatorio a SEMM, se renovaron los equipos, incluyendo intensificador 
de imágenes y procesadoras de placas, Actuaban como técnicos idóneos 
Blanca Fernández Chávez y Alejandra Cabaña  

En 2011 se agregó un equipo de Tomografía Computada propio  
El nuevo servicio de Imagenología, pasó a ser dirigido en 2016 por Di 
Trápani, que tenía título de imagenólogo  Dalchiele se retiró en 2017 y 
Di Trápani en 2018  En la actualidad, habiéndose incorporado recien-
temente un equipo de Resonancia Magnética al Sanatorio Mautone, 
el equipo médico en el renovado sanatorio (Fig  9) está compuesto 
por Cono Santi, jefe de Imagenología y Resonancia Magnética, Beatri-
ce Dalchiele (radiología, ecografía y tomografía computada), Claudio 
García Morales (tomografía computada), ambos radicados en la zona, 
y Francisco Leborgne (mamografía), que viaja desde Montevideo  (25) 

A esa altura del siglo XXI, una nueva generación de médicos image-
nólogos y de licenciados en imagenología, todos titulados, han cubier-
to los diversos cargos de las instituciones de asistencia de Maldonado  
Es de interés señalar que en este departamento todos los emprendi-
mientos radiológicos, salvo el primer esfuerzo del pionero Dr  Caune-
gre, fueron liderados y concretados por las instituciones 

Figura 9: Sanatorio Mautone en la actualidad 
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PAN DE AZÚCAR

El 14 de octubre de 1928 se inauguró el hospital de Pan de Azúcar, 
el mismo día que el hospital Alvariza de San Carlos (27)  No contaba 
con servicio radiológico  En julio de 1947 se solicitó un aparato de 
Rayos X pero no se accedió al pedido y se resolvió que se reiterara 
el pedido cuando hubiera rubros (28)  En marzo de 1957 se aceptó 
oferta para un equipo de Rayos X, con informe favorable del asesor 
Dr  Hormaeche, pero ignoramos cuándo se concretó la compra y la 
instalación (29)  Sí tenemos conocimiento que a partir de 1966 contó 
con una auxiliar 1ª de Rayos X: la Sra  Noemí Barla Casas (30), que fue 
confirmada en la re-estructura de 1988 (31) y que renunció en abril de 
1991 (32) 
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RADIOLOGÍA EN DEPARTAMENTO DE PAYSANDÚ 

Los excelentes estudios históricos de Washington Lanterna, que 
habremos de ir citando cuando corresponda en el transcurso de este ca-
pítulo, y las entrevistas realizadas a la Dra  Graciela Demichelis y el Dr  
Jorge Tambucho, han sido, junto con datos obtenidos de las “Actas de 
la Asistencia Pública Nacional (APN)” y las “Resoluciones del Ministe-
rio de Salud Pública (MSP)”, las principales fuentes de la información 
que hemos analizado 

La primera mención de un equipo de Rayos X en el departamento 
de Paysandú la realizó el historiador Aníbal Barrios Pintos (1)  Señala 
que el diario “Paysandú” del 28 de julio de 1906 informó que el Dr  
Baldomero Cuenca y Lamas, de regreso de un viaje a Buenos Aires 
trajo un aparato de radiología que instaló en su consultorio de la calle 
Sarandí  Ocurría lo que describieron Aguirre y colaboradores: “Hacia 
fines del siglo XIX y principios del siglo XX, los equipos de rayos X se vendían 
en Europa a precios muy económicos. Esto fue consecuencia del gesto de grande-
za de W C Roentgen, que se negó a patentar los tubos de rayos X, considerando 
que “no le pertenecían a él, sino a la humanidad”. Por otra parte, muchos aficio-
nados a la fotografía tomaban radiografías sólo por placer o diversión; incluso 
algunos médicos incluyeron en sus consultorios privados “pequeños laborato-
rios”, en los que obtenían placas aun cuando la “lectura” de las mismas desde 
un punto de vista diagnóstico no se hallaba todavía muy desarrollada”(2). 

No hay ninguna evidencia de que este aparato hubiera producido 
radiografías, y todo hace suponer que se utilizó solo como fluorosco-
pio para radioscopías, como sucedió en muchos consultorios médicos 
uruguayos a principios de siglo  Según Lanterna, el hospital Pinilla, 
primer hospital sanducero, con 79 camas en 5 salas, nunca tuvo servi-
cio de radiología  La Memoria del Hospital de Paysandú de 1911 (3), 
donde se describe el hospital, su historia, sus instalaciones y el movi-
miento de pacientes, no se menciona ningún equipo de radiología  Sin 
embargo, el informe anual de la APN de 1913, bajo el título “Hospital 
Pinilla”, dice: “…cuenta con una completa instalación de Radiología de la 
acreditada casa Reiniger, Gebbert y Schall”, que era una firma alemana (4)  
Esta última versión parece ser la correcta, pues coincide con una nota 
del diario “El Telégrafo” del 11 de enero de 1955, donde dice que Lo-
renzo Lombardini (Fig  1) practicó radiología desde 1911, fecha coin-
cidente con su designación de director del Hospital Pinilla, donde él 
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hacía sus radiografías ya que carecía 
de equipo propio  

Washington Lanterna en sus 
libros sobre los hospitales de Pay-
sandú (5, 6) y en sus biografías de 
Lorenzo Lombardini (7) y Alberto 
Langón (8) refiere que Lombardini, 
al inaugurarse el hospital Galán y 
Rocha en 1915 (Fig  2), fue designa-
do director del nuevo hospital (pos-
teriormente Hospital Escuela del Li-
toral), donde actuó también como 
cirujano y radiólogo, con un equi-
po moderno instalado entre 1915 y 
1918, producto de una donación, 
contando como ayudante al Dr  Al-
berto Langón  Pareciera que la fecha 
más probable sea la de 1918, ya que 
en el Boletín de la APN de 1917 se 
modifica la lista de empleados del 
Hospital luego de comprobar al-
gunas irregularidades y se propone 

Figura 2: Fachada antigua del Asilo Hospital Galán y Rocha  (Tomada de: Lanterna W: Debido al 
pueblo  Historia del Hospital Galán y Rocha)

Figura 1: Dr  Lorenzo Lombardini  (Tomada 
de: Lanterna W: Debido al pueblo  Historia 
del Hospital Galán y Rocha)
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una lista nueva  Se transcriben las listas vigentes y las propuestas y en 
ninguna de ellas hay técnicos o médicos vinculables a la radiología (9)  
Un año después, en septiembre, la misma publicación da cuenta de la 
solicitud por parte de integrantes del Consejo Directivo, de creación 
de un cargo de médico momentáneamente honorario encargado de la 
sección Rayos X del Hospital Paysandú y se aprueba la designación del 
Dr  Alberto Roldán para ocupar el cargo (10) 

El 22 de noviembre de 1920 el director del hospital Galán y Rocha soli-
citó al Consejo Directivo de la APN la adquisición de un nuevo equipo de 
Rayos X, debido a las malas condiciones de funcionamiento del anterior  
El Consejo resolvió autorizar la compra de un aparato marca “Victor” con 
destino al hospital sanducero  Además solicitó se recabara autorización del 
donante del aparato anterior para poder destinarlo, una vez reparado, a uno 
de los establecimientos de la APN en Montevideo (11) 

En julio de 1923 se aceptó una donación del Sr  Thevenet para 
completar la instalación del equipo radiológico en el hospital Galán y 
Rocha (12) 

En el proyecto de presupuesto de la APN para 1926 (13) a los dos 
hospitales de Paysandú se le asignan: un “practicante de medicina y 
farmacia encargado de Rayos X” (hospital Galán y Rocha) y remunera-
ción para “encargado de Rayos X” (hospital Pinilla) 

En 1929 se autoriza el pedido por un nuevo aparato de Rayos X 
para el hospital de Paysandú y un año después se autorizan el montaje 
y la instalación (14) de un equipo que probablemente sea el donado por 
Alberto Langón al retornar de Europa, como se verá a continuación  

Lombardini acostumbraba usar la radioscopía en algunas de sus 
operaciones, sin ser consciente del peligro de las radiaciones  Al respec-
to, señalan Lanterna y Del Pino:“Contaba el Sr. Vanzini que la úlcera de la 
mano incurable que tenía Lombardini, le fue producida al querer extraer una 
aguja de la palma de la mano de un paciente bajo visión radioscópica, demo-
rando un tiempo extremadamente largo, lo que le produjo una irradiación muy 
prolongada”(15)  Desarrolló una severa radiodermitis de manos que le 
obligó inicialmente a usar guantes en forma permanente y finalmente, 
en 1928 a abandonar la cirugía y pasar a retiro  No parece haber sido 
esta lesión la responsable de su muerte en 1953, sino un tumor abdo-
minal  Se lo recuerda como el pionero de la radiología sanducera  
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Retirado Lombardini, ocupó su 
lugar como director del hospital, ciru-
jano y radiólogo el Dr  Alberto Lan-
gón (Fig  3)  Era francés de nacimien-
to, estudió y se recibió de médico en 
su país  A principios de siglo viajó a 
Uruguay, participó como médico mi-
litar supernumerario durante la revo-
lución de Saravia, revalidó su título en 
1910 y pasó a radicarse en Paysandú, 
donde trabajó en el hospital Pinilla  
En 1928 viajó a Europa con motivo de 
las Olimpíadas, permaneció un año en 
Francia especializándose en radiología 
y volvió a Paysandú con dos equipos 
de Rayos X, marca Gaiffe Gaillot Pi-
lon de 200mA y 150 kV, uno para uso 
personal y otro para el hospital (Fig  4)  
A partir de 1934 fue designado encar-
gado del Servicio de Rayos X del Hos-
pital (16)  Se retiró del ejercicio de la profesión en 1950  Antes de retirarse 
vendió el equipo de Rayos X de su consultorio al Dr  René Rodríguez Le-
gar, tisiólogo, que lo utilizó en su consultorio durante varios años  El tubo 
de Rayos X y parte del mueble de este aparato se conservan como trofeo en 
la casa sanducera del imagenólogo 
Dr  Martín Rodríguez Parodi, nieto 
de Rodríguez Legar (Figs  5 y 6) 

En el año 1932, según consta 
en informe del Consejo de Salud 
Pública, órgano que sustituyó a la 
APN, se hicieron en el hospital de 
Paysandú 52 radiografías y 115 ra-
dioscopías (17)  

En 1934 se agregó otro equi-
po, donado por la benefactora 
de Paysandú Luisa Cash, para el 
pabellón de tuberculosos con 44 
camas  En febrero de 1938 se so-
licitó y concedió reposición de la 

Figura 3: Dr  Alberto Langón  Sucedió a 
Lombardini como director y radiólogo del 
hospital  (Tomada de: Lanterna W: Debido al 
pueblo  Historia del Hospital Galán y Rocha) 

Figura 4: Aparato de Rayos X en la década del 
treinta, probablemente el traído por Langón  
(Tomada de: Lanterna W: Debido al pueblo  
Historia del Hospital Galán y Rocha) 
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ampolla de Rayos X (18)  El espacio 
destinado a los enfermos bacilares 
pronto resultó insuficiente, por 
lo que el MSP decidió construir 
un nuevo pabellón con capacidad 
para 80 camas  Su inauguración se 
concretó en octubre de 1943  Por 
tanto, entre ambas salas sumaron 
120 camas para bacilares, la mayor 
capacidad en el interior de la Re-
pública  Para el nuevo pabellón, 
Andrés Henderson donó un nuevo 
equipo de Rayos X  

En febrero de 1954 el MSP 
autorizó contribuir con $13 688 
a favor de la Asociación de Ban-
carios de Paysandú para adquirir 
un equipo nuevo de Rayos X con 
destino al Hospital, completando 
el aporte de la Asociación para 
llegar a los $20 000 que costaba 
el equipo (19)  Otro aporte al 
equipamiento que consta en las 
resoluciones del MSP ocurrió en 
1972, fue la aceptación de una 
oferta por un aparato de Rayos X 
portátil (20) 

Figura 5: Mueble del equipo marca Gaiffe, 
Gaillot y Pilon que adquirió Langón para su 
consultorio  Posteriormente fue adquirido y 
utilizado por el Dr  René Rodríguez Legar  Ac-
tualmente es conservado por su nieto el image-
nólogo Dr  Martín Rodríguez Parodi  (Gentile-
za Dr  Martín Rodríguez Parodi) 

Figura 6: Tubo de Rayos X del aparato de la figura 
5  (Gentileza Dr  Martín Rodríguez Parodi) 
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Carlos Vanzini (Fig  7), recor-
dado por Lanterna, era el “practi-
cante de medicina encargado de 
Rayos X” desde diciembre de 1917, 
al principio en forma honoraria y 
desde octubre de 1926 en forma re-
munerada (21), hasta su jubilación 
en 1941(22)  Era un enfermero po-
lifacético, de gran habilidad, a quien 
se le confiaba hasta la realización 
de punciones lumbares  Durante 
sus licencias y luego de su retiro, 
fue sustituido por el practicante de 
medicina Juan L  Blanc (23), quien 
luego de jubilado fue sucedido por 
Jorge Suárez en 1944 (24)  Años más 
tarde, quien asumió esa función fue 
el Sr  Juan Deutch (25), desde 1949 
hasta 1972 (26)  Helmut Effa fue de-

signado ayudante técnico de Rayos X en 
1956 (27), cargo simultáneo al de Encar-
gado de Rayos X  En 1964, mediante 
concurso, fue designado ayudante técni-
co de Rayos X el Sr  Pedro Díaz de León 
(28) hasta 197038, año en que ocupó el 
cargo en forma interina la técnica Ma-
riluz Corajuria (29)  En 1979 se desig-
nó a Mariela López Pintos “ayudante 
diplomada” de Rayos X (30)  Luego de 
la re-estructura de 1988 Mariela López 
pasó a ser técnico III radiólogo, al igual 
que Liliana Etchecopar (31) 

El primer radiólogo titulado del de-
partamento fue el Dr  Italo Mulattieri 
(1920-1998) (Fig  8)  Nacido en Rivera, 
graduado en 1947, especializado en la 
Clínica Barcia en radiología y gastroen-
terología, especialidades por las que 

38 Pedro Díaz de León se radicó luego en Montevideo y trabajó en el Instituto de Ortopedia y Trauma-
tología (ver Capítulo 7)

Figura 7: Sr  Carlos Vanzini  Enfermero po-
lifuncional, fue encargado de Rayos X en el 
Hospital de 1917 a 1941  (De: Lanterna W: 
Debido al pueblo  Historia del Hospital Galán 
y Rocha)

Figura 8: Dr  Italo Mulattieri  Primer ra-
diólogo titulado de Paysandú  (De: Lan-
terna W: Debido al pueblo  Historia del 
Hospital Galán y Rocha)
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recibió título de especialista por competencia notoria más adelante, 
se radicó en Paysandú en 1951, trabajando en el sanatorio Modelo, 
donde mejoró el equipamiento radiológico incorporando un inten-
sificador de imagen, que no solo amplió el campo de la radiología 
sino que le permitió compatibilizar sus dos especialidades  Adquirió 
una enorme experiencia en radiología digestiva contrastada, habiendo 
realizado más de 10 000 estudios de gastroduodeno contrastados (32)  
Trabajaba en colaboración con el Dr  Milton Pereyra Henderson (1931-
1999), sanducero que luego de especializarse en gastroenterología en 
Montevideo se radicó en su ciudad natal, haciendo clínica, realizando 
estudios radiológicos digestivos contrastados y posteriormente endos-
copías digestivas  A fines de la década de los años setenta, Mulattie-
ri se dedicó en exclusividad a la radiología y Pereyra Henderson a la 
gastroenterología  Otros estudios radiológicos especializados, como las 
histerosalpingografías y ureterocistografías los realizaban médicos no 
especializados en radiología  

En 1953 el MSP autorizó la utilización de los servicios de Mulat-
tieri en el Centro Departamental (33) y en 1971, habiendo ganado el 
concurso, quedó como médico radiólogo jefe (34)  

Luego de la creación de la Cooperativa Médica de Paysandú (CO 
ME PA) en 1967, Mulattieri, uno de sus fundadores, continuó su ac-
tividad radiológica como jefe del Servicio de Radiología de la mutua-
lista en el sanatorio Modelo, que fue 
uno de los tres sanatorios incorporados 
a CO ME PA  A comienzos de los años 
ochenta tuvo un ofrecimiento de trabajo 
en Venezuela, igual que otros dos médi-
cos  Se trataba de un servicio radiológi-
co moderno, con tomógrafo computado 
incluido  Si bien en principio aceptó la 
oferta, incluso se le llegó a hacer una 
despedida por los médicos sanduceros, 
finalmente desistió de viajar  Sí lo hicie-
ron sus otros dos colegas  Mulattieri se 
retiró en 1992 

Otro médico radiólogo que actuó 
en esos años fue el Dr  Joaquín Sarroca 
Etcheverry (Fig  9), que obtuvo el título 
de radiólogo por competencia notoria 

Figura 9: Dr  Joaquín Sarroca  Cirujano 
y radiólogo de Paysandú  (De: Lanter-
na W: Debido al pueblo  Historia del 
Hospital Galán y Rocha)
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en junio de 1977, aunque su acti-
vidad principal fue la de médico y 
cirujano  También fue mencionado 
como vinculado a la radiología de 
Paysandú el Dr  Aníbal Mojoli, que 
en 1948 fue designado médico asis-
tente del Servicio de Rayos X (35) 
y en 1971 ocupó interinamente el 
cargo de médico radiólogo (36) 
aunque en realidad siempre ejerció 
como cirujano  Era habitual, ade-
más, que un médico tuviera en su 
consultorio un equipo de radiosco-
pía, como fue el caso, entre otros, 
de los Dres  Víctor Grille Cendán, 
Ricardo Paradiso, Ulises Fortunatto 
y Mario Volonterio 

El Dr  Jorge Tambucho (Fig  
10), radiólogo graduado en mayo 
de 1979, se radicó en Paysandú 
hasta principios de 1981, trabajan-
do junto a Mulattieri en el hospi-
tal y en CO ME PA  A diferencia 
de Mulattieri, acometió la realiza-
ción de todo tipo de estudios ra-
diológicos  Además reorganizó el 
funcionamiento del servicio y con 
el apoyo del director del hospital 
mejoró el equipamiento radiológi-
co en una época de recambio de 
aparatos médicos en varias depen-
dencias del MSP y del mutualismo 
del interior, todo lo cual mejoró el 
nivel de calidad de la asistencia  En 
1981 decidió trasladarse a Salto, su 
ciudad natal 

Un año después comenzó a 
ejercer como radióloga en el hos-

Figura 10: Dr  Jorge Tambucho  Radiólogo que 
ejerció en Paysandú antes de instalarse en Sal-
to  (Gentileza Dr  Tambucho) 

Figura 11: Dra  Hilda Graciela Demichelis  De 
1984 a 2006 fue jefa del Servicio de Radiología 
del Hospital Escuela del Litoral y desde 1991 a la 
fecha directora de Imagenología de CO ME PA  
(Gentileza Dra  Demichelis) 
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pital y en CO ME PA  la Dra  Hilda Graciela Demichelis (Fig  11)  
Recibida como médico en 1979 y como radióloga en agosto de 1982, 
se había preparado en ecografía en Buenos Aires  En 1984 se formó el 
Consultorio Ecográfico, con Graciela Demichelis como radióloga y 
otros especialistas  Ese mismo año, luego del alejamiento de Mulattieri 
y Tambucho pasó a dirigir el servicio radiológico del Hospital Escuela 
del Litoral (37) hasta su retiro en 2006  En 1992, tras el retiro de Mulat-
tieri, asumió la jefatura del departamento de Imagenología de CO ME 
PA , al cual se había incorporado ese año el primer aparato de tomo-
grafía computada del interior de la República  Mantiene la jefatura de 
este servicio radiológico hasta el presente 

La Dra  Demichelis nos ha enviado el siguiente informe de la evo-
lución del Servicio de Imagenología de CO ME PA , tal como ella lo 
vivió desde su ingreso a la institución hasta mayo de 2017:

“1981. Se remodeló la planta física del Sanatorio Modelo y se adquirió 
un equipo Dinan de origen argentino con dos mesas para realizar radiografías 
convencionales y estudios especializados con radioscopía. La compra se realizó 
junto con las compras de otras 22 instituciones, lo que abarató su costo.

1982. En octubre de ese año ingresé como médico radiólogo a CO.ME.PA.

1984. Se integró un grupo entre ginecólogos y radiólogo y se formó el Con-
sultorio Ecográfico con los Dres. Fernando Burjel, Nelson Garafoni, Eduardo 
Laluz, Carlos Leoni, Ricardo Rezzano y Graciela Demichelis. 

1990. Ingresó el Dr. Alberto Carbó en noviembre, para egresar en agosto 
de 1997.

1992. CO.ME.PA. compró el primer tomógrafo del interior, Marca Toshiba. 
Comenzamos a trabajar los Dres. Mario Lanterna (neurocirujano) en la parte de 
cráneo y columna y la Dra. Demichelis en Body (Tórax, abdomen y pelvis).

El Dr. Sergio Rodríguez Bersetche ingresó en 1992 para hacer estudios di-
gestivos y egresó en enero de 1998. Luego fue contratado como arrendamiento 
de servicio de marzo 1998 a la fecha. Es el médico radiólogo (también fue téc-
nico) que se dedica a Mamografía (informes, punciones y galactografías) y que 
tenía el compromiso de formar a un radiólogo en esa área. Quien aceptó esa 
capacitación fue la Dra. Josefina Leoni.

1998. Se inauguraron los consultorios centralizados y en el 2° piso se ins-
taló el servicio de radiología para pacientes ambulatorios. Se descongestionó la 
atención y dejó de ser único el equipo Dinan instalado en el Sanatorio Modelo. 
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Se compró un mamógrafo General Electric y comenzó a desempeñarse en 
esa disciplina el Dr. Sergio Rodriguez Bersetche hasta el día de hoy.

Se compró también: un equipo de radiología general y un equipo de radio-
logía especializado que comenzaron a funcionar el primero en el año 1999, y el 
segundo en el año 2000 por un accidente durante la instalación.

Ese año ingresaron al servicio los Dres. Eduardo De Benedetti y Diego 
Fumeaux, oriundos de Paysandú, egresados como médicos radiólogos. 

2003. Se compró el primer equipo de tomografía helicoidal marca Siemens 
modelo Somaton. Luego de la Asistencial de Maldonado, fue el segundo de esa 
tecnología en el interior.

2005. Se compró un arco en C General Electric de última generación para 
Block Quirúrgico.

Ese año ingresó como suplente la Dra. Carolina Malugani, auien se recibi-
ría de radióloga en noviembre de 2017.

2011. CO.ME.PA. compró dos ecógrafos. Uno con prestaciones para uso 
de los cardiólogos para la realización de eco-cardiodoppler y otro para la guar-
dia de Imagenología que pasa a ser Institucional (sólo la guardia; la policlínica 
es servicio contratado).

2013. Se autorizó por fin la compra del equipo de Resonancia Magnéti-
ca, el primero en el interior y cuya autorización por parte del MSP demoró 7 
años!!! Comenzó a funcionar en julio de ese año con un solo turno. En menos 
de tres meses tuvimos que agregar otro y a fin de año se trabajaba en horario de 
8 a 24 h y los sábados de 8 a 16 h. Luego guardia.

2014. Se compró un equipo de tomografía helicoidal con 16 canales que 
nos permite hacer reconstrucciones en 3 D con precisión.

2015. Se compró un nuevo arco en C de igual marca al existente dado el aumen-
to de requerimiento en sala y la necesidad de sustituir el viejo Philips del año 1989.

También se compraron dos ecógrafos Toshiba Aplio y un portátil Sonosite.

2017. Se comenzó la obra del nuevo policlínico de calle Vizconde de Mauá 
en cuya planta baja va a ir el servicio de Diagnóstico por Imágenes (radiología, 
ecografía).

Se aprobó la compra de un equipo de radiología convencional para susti-
tuir al Dinan y la compra de un mamógrafo con tomosíntesis que nos ubicaría 
a la vanguardia en ésta disciplina. No hay ninguno en el interior.” 



— 393 —

Desde 1990 hasta 1997 estuvo concurriendo a Paysandú el radió-
logo Alberto Carbó (Fig  12), titulado en 1983 y profesor agregado de 
la cátedra, para luego radicarse en EEUU  En 1992 se agregó al equi-
po radiológico el Dr  Sergio Rodríguez Bersetche (Fig  13), inicialmete 
para estudios digestivos y a partir de 1998 para mamogafías  En 2000 
lo hicieron otros nuevos radiólogos sanduceros: Eduardo De Benede-
tti (Fig  14), con extensa trayectoria radiológica en San José y Tacua-
rembó, y Diego Fumeaux (Fig  15), y con posterioridad las doctoras 

Figura 12: Dr  Alberto Carbó  Profesor agregado de Ra-
diología de la Facualtad de Medicina, actuó en Paysandú 
antes de trasladarse a EEUU  (Gentileza Dra  Demichelis) 

Figura 13: Dr  Sergio Rodríguez Berset-
che, radiólogo especializado en mamogra-
fía y mama  (Gentileza Dra  Demichelis) 

Figura 14: Dr  Eduardo De Benedetti  Fue radió-
logo de San José antes de radicarse en Paysandú  
(Gentileza Dra  Demichelis) 

Figura 15: Dr  Diego Fumeaux  Radiólogo de 
Paysandú  (Gentileza Dra  Demichelis) 
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Carolina Malugani, Virginia Gargano, Josefina Leoni y María Eugenia 
Mendizábal (Fig  16)  

En el Servicio de Radiología del hospital se realizan estudios radio-
lógicos y ecografías  El plantel medico actual, luego del retiro de De-
michelis en 2006, está compuesto por  Fumeaux, Malugani y Gargano  

En el Servicio de Imagenología de CO ME PA  (hoy COMEPA 
IAMPP: Corporación Médica de Paysandú) actúan Demichelis (ra-
diología, tomografía computada y ecografía), Eduardo De Benedetti, 
Diego Fumeaux, Carolina Malugani, Virginia Gargano, Josefina Leo-
ni, Martín Sawczuk y María Eugenia Mendizábal  El equipamiento 
imagenológico comprende radiología general, radiología especializada, 
mamógrafo, arco en C de última generación, tomografía computada 
helicoidal, resonancia magnética y varios ecógrafos incluyendo tres 
portátiles  En cuanto al personal no médico, Demichelis inició su ta-
rea en 1982 con una técnica radióloga idónea, Mary Corajuría, y una 
enfermera  Con el paso del tiempo, fueron circulando varias decenas 

Figura 16: Imagenólogas actuales: Dras  María Eugenia Mendizábal y Josefina Leoni (sentadas ade-
lante), Virginia Gargano y Graciela Demichelis (sentadas detrás), Mirley Miranda y Carolina Malu-
gani (de pie)  (Gentileza Dra  Demichelis) 
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de técnicos radiólogos o licenciados egresados de la sede de la Escuela 
Universitaria de Tecnología Médica de la Facultad de Medicina esta-
blecida en Paysandú en 1979 (Fig  17)  También integran el equipo una 
licenciada en enfermería y 10 enfermeros 
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RADIOLOGÍA EN DEPARTAMENTO DE 
RÍO NEGRO

FRAY BENTOS

El Dr  Angel Maximiliano Cuervo 
(Fig  1), oriundo de Maldonado y gra-
duado en diciembre de 1906, inició su 
vida profesional instalando su consulto-
rio en la ciudad de Fray Bentos en enero 
de 1907  Había sido contratado como 
médico para atender a los empleados de 
la pujante fábrica Liebig, firma alemana 
productora de extracto de carne  

Una vez instalado, también prestó 
colaboración al hospital de Fray Ben-
tos, colaborando con el Dr  Tomás 
González Guerrero  El Hospital de Fray 
Bentos había sido inaugurado en 1896 
(Fig  2)  Se estableció sobre la base de 
un edificio con instalaciones que fue-
ron posibles gracias a la importante do-
nación de la Compañía Liebig  Fue ad-
ministrado por la Comisión de Damas 

Figura 1: Dr  Ángel María Cuervo, intro-
dujo la radiología a Fray Bentos  (Tomada 
de: Buño W: Ángel M  Cuervo (1882-
1940)  En: Mañé Garzón F, Turnes A: 
Médicos uruguayos ejemplares, tomo III, 
pp:133-139) 

Figura 2: Hospital de Fray Bentos a principios del siglo XX 
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de Caridad local hasta su incorporación a la Asistencia Pública Nacional 
en 1911  El personal total era de 13 personas  En 1912 se asistieron 258 
pacientes  El hospital contaba con un anexo con función de asilo para 
niños, conocido como Asilo Diego Young, nombre del benefactor  En la 
Memoria del hospital de 1911 no se hace referencia a ninguna actividad 
radiológica (1) hasta ese momento 

Pero en la Memoria de la Dirección de la Asistencia Pública Nacio-
nal de 1913, se encuentra esta referencia a dicho hospital: “Consta de tres 
cuerpos: un pabellón con dos salas para 12 y 15 camas respectivamente, ambas 
con salas anexas para curaciones, 7 habitaciones para parturientas, pensionistas, 
esterilización y botica y tres cuartos para pensionistas hombres, sala de operaciones 
asépticas y laboratorio con una instalación de Radiología” (2), y más adelante  
“La asistencia interna y externa está a cargo de los doctores Ángel Cuervo y To-
más González Guerrero”  Podemos inferir, conociendo los acontecimien-
tos que ocurrieron posteriormente, que Cuervo no solo hacía medicina, 
también realizaba actos quirúrgicos, lo cual le atraía especialmente, y 
además radiología diagnóstica por medio de un fluoroscopio  

En 1920 la fábrica Liebig fue adquirida por capitales ingleses y se 
transformó en Frigorífico Anglo  En 1922, según Vázquez Varini (3), 
desde Inglaterra se envió un moderno aparato de Rayos X para ser usado 
por el Dr  Cuervo  En marzo de 1924 el Dr  Cuervo, en su carácter de 
director del hospital, informó a la APN que el practicante del hospital 
ha tenido a su cargo el aparato de Rayos X, que funcionaba solo de no-
che, por lo que tuvo recargo de horas y que por idénticas razones se han 
acordado remuneraciones extraordinarias a practicantes de otros estable-
cimientos departamentales  La APN acordó una remuneración extra de 
$25 para atender la sección de Rayos X al practicante Carlos Sanjurjo 
(4)  Esta solución se oficializó en el presupuesto de 1926, que incluyó un 
cargo de “ayudante de farmacia encargado de Rayos X” para el hospital 
de Fray Bentos, para cuyo desempeño fue designado Juan Rodríguez (5)  

El consejero de la APN Dr  José May, luego de una gira de inspec-
ción realizada en enero de 1928, informó al Consejo que el aparato de 
Rayos X del hospital de Fray Bentos no funcionaba y que “tiene más 
de 15 años de uso y es de los antiguos” por lo que sugirió que si no fuera 
posible sustituir el generador, habría que enviar un aparato nuevo (6)  
En noviembre de ese año se autorizó el pedido de un equipo nuevo de 
Rayos X para el hospital de Fray Bentos (7), lo cual fue comentado en 
la memoria del año 1928 del hospital: “El aparato de Rayos X que tiene 
un funcionamiento de más de 20 años, será remplazado por un nuevo modelo” 
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(8)  Los tiempos mencionados por los distintos informes parecen cohe-
rentes con la instalación del primer equipo, probablemente aportado 
por la Compañía Liebig, en 1912 o1913, y dejan dudas sobre la afirma-
ción de Vázquez Varini de que el equipo databa de 1922  

Una vez provisto del nuevo equipo, el hospital solo hizo solici-
tudes de repuestos o cambio de la ampolla al Consejo Directivo de la 
APN, hasta agosto de 1937, fecha en que debió concurrir a Fray Bentos 
para reparar el aparato el técnico César Marta (9)  Poco después se 
quemó el tubo de Rayos X y se autorizó la adquisición de uno nuevo  

La consecuencia del uso del equipo sin adecuada protección fue 
narrada por Víctor Casaretto en el agregado a la biografía de Cuer-
vo escrita por Washington Buño (10): “Por relato de mi familia sé que él 
siempre mostraba una quemadura en su mano diciendo que ella lo llevaría a 
la tumba. Me acaba de contar un joven historiador fraybentino que el hijo del 
médico le relataba la preocupación de la familia por no protegerse con guantes 
y delantal de plomo adecuadamente. Conversando con la nieta mayor, me con-
firmaba que en la lesión de su mano por radiación, hizo un cáncer que lo llevó a 
la metástasis pulmonar por la que murió. Cuenta que se negó a la amputación 
pues le impediría operar”. Ángel Cuervo falleció en Montevideo en 1940 

En diciembre de 1939 el Dr  Roberto Irigoyen, graduado en 1934, 
hizo notar a las autoridades que hacía más de dos años que manipula-
ba los Rayos X del Hospital de Fray Bentos y, seguramente por conocer 
las lesiones del Dr  Cuervo, anunciaba que pensaba acogerse en su mo-
mento a los beneficios de la Ley de 1937 (11)  Sin embargo, Irigoyen 
no aparece designado para el Servicio de Rayos X del Hospital, y recién 
en 1944, al no haberse designado médico, la dirección del hospital 
solicitó se autorice al médico higienista Dr  Pascual Saiz hacerse cargo 
de los Rayos X, lo que fue aceptado (12)  En 1946 se aprobó la adquisi-
ción de un tubo autoprotegido y se envió al técnico César Marta para 
su adaptación (13)  

En el padrón de radiólogos figura radicado en Fray Bentos Luis 
Eduardo Ballestrino, médico graduado en 1976 y radiólogo por la Es-
cuela de Graduados en 1980  Ballestrino fue también radiólogo de Mer-
cedes por unos años, luego se radicó en Fray Bentos hasta su jubilación 

En 1951, por jubilación del titular, a quien no se nombra, se resol-
vió designar en forma interina al Sr  Alfredo Latorre como Encargado 
de Rayos X (14)  En abril de 1966 se designó a Aída Esther Millán ayu-
dante técnico de Rayos X del Centro Departamental interina (15), pero 
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ocupó el cargo algunos años  En octubre de 1971 se resolvió contratar 
a Jorge Capdeville como auxiliar 2º de Rayos X (16), contrato que se 
fue renovando anualmente hasta por lo menos 1988 (17), con la de-
nominación de tecnico III radiólogo luego de la re-estructura de 1988  
En marzo de 1996 se incorporó al padrón presupuestal del Ministerio 
de Salud Pública, en carácter de interino, al suplente Gustavo Ramos 
Almirón como técnico III radiólogo (18), y posteriormente fue titula-
rizado  Más adelante ingresó la auxiliar de Radiología Leila Ludueña 
como técnica 

Paola Pinna (Fig  3) se recibió de mé-
dico en 2002 y en 2009 de especialista en 
Imagenología  Establecida inicialmente 
en Paysandú, comenzó a viajar al hospital 
de Fray Bentos en 2009, incorporándose 
el año siguiente al grupo de trabajo que 
estudiaba la re-estructura del Servicio de 
Radiología del hospital y su transforma-
ción en Departamento de Imagenología, 
teniendo en cuenta la adquisición de un 
tomógrafo por parte de la sociedad fray-
bentina con destino al hospital  El nuevo 
departamento se inauguró en noviembre 
de 2012 y la Dra  Pinna fue designada 
por ASSE encargada del mismo  En con-
secuencia se radicó definitivamente en 
Fray Bentos  Tuvo como colaboradores 
otros médicos, tres con contrato con ASSE y varios residentes de image-
nología, pero todos ellos radicados fuera del departamento  

La creación del Departamento de Imagenología marcó el comienzo 
de una nueva etapa en el desarrollo de la radiología departamental, ya 
que se acompañó de un acuerdo de complementación de servicios con 
las mutualistas del departamento AMEDRIN (de Fray Bentos) y CAMY 
(de Young)  El departamento contó, aparte del tomógrafo, con ecógrafos 
del 2009, equipo de radiología convencional del año 2009, equipo por-
tátil, arco en C y mamógrafo del año 2013  Pinna, como imagenóloga 
de AMEDRIN realizaba en esa institución ecografías y radiología con-
vencional  Desde su ingreso al hospital la acompañaron en el trabajo la 
auxiliar de radiología Leyla Ludueña y los licenciados Lizzi Mulattieri 
y Gustavo Ramos, que además trabajaban en AMEDRIN  El funcio-

Figura 3: Dra  Paola Pinna, imagenóloga 
de Fray Bentos  (Gentileza Dra  Demi-
chelis) 
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namiento de la Unidad Docente Asistencial (UDA) y de la licenciatura 
de Imagenología de la Escuela Universitaria de Tecnologìa Médica de la 
Facultad de Medicina ha facilitado la concurrencia de varios alumnos y 
docentes al Departamento, colaborando en las tareas  

YOUNG

El hospital del Centro Auxiliar de Young fue inaugurado en noviem-
bre de 1927 (19)  En 1930 se autorizó el pedido del hospital de Young 
por un aparato de Rayos X (20), y se instaló en fecha que ignoramos  Para 
1935 el aparato había dejado de funcionar y en esa época el enfermero 
López Doval, encargado de Rayos X, fue traslaldado a San Javier (donde 
no había servicio de radiología)  Se decidió renovar la instalación eléc-
trica y en febrero de 1936 se encomendó a la enfermera Ana Chávez de 
Palacios hacerse cargo del manejo y cuidado del aparato de Rayos X (21)  
En mayo de ese año se informó que el aparato había sido reparado por 
el Sr  César Marta y funcionaba correctamente   En 1939 se autorizó la 
reposición de la ampolla de Rayos del equipo de Young (22)  

Recién en marzo de 1951 se menciona en las actas del MSP la 
existencia de un médico responsable del equipo y los estudios, al de-
signarse como médico asistente del Servicio de Radiología del Centro 
Auxiliar Young al Dr  José Levin (23), médico graduado en diciembre 
de 1944 y radicado al año siguiente en Young  Levin instaló además un 
equipo de Rayos X en su consultorio en 1948  La Dra  Miriam Fiorelli, 
nuera del Dr  Levin, terminó su post-grado de Radiología y recibió el 
título de radióloga en mayo de 1979  Poco después se radicó en Young 
realizando estudios simples y digestivos contrastados en el hospital 
local y en el consultorio de su suegro  Fue la primera radióloga titu-
lada que trabajó en esta localidad y en figurar como tal en la Guía de 
Profesionales (24)  Se retiró en 2008  Por un breve tiempo el Dr  Jorge 
Horvath instaló un aparato de Rayos X en Young, pero ante el escaso 
trabajo decidió trasladarlo a Sarandí Grande 

También surge de los decretos y resoluciones del MSP que fueron 
Encargados de Rayos X las Sras  Ana Chávez de Palacios de 1956 hasta 
1957 (25) y Carmen Fernández de Bodeant de 1958 (26) a por lo me-
nos 1975 (27)  Posteriormente fue sustituida por América Centurión, 
que figura con revalidación zafral en 1985 y en 1988 accedió a la nue-
va denominación de técnico III radiólogo de Young (28)  Milka Laco 
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Suárez, hasta entonces suplente, fue incorporada al padrón presupues-
tal como técnico radiólogo en 1996 (29)  
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RADIOLOGÍA EN DEPARTAMENTO DE RIVERA 

RIVERA

En la ciudad de Rivera funcionaba en 1913 una Sala de Auxilios, 
ubicada en una casa alquilada  Tenía una sala para hombres con ocho 
camas, otra para mujeres con tres camas, un cuarto para pensionistas 
con dos camas, y una sala de operaciones  La asistencia interna y exter-
na estaba a cargo del doctor Genaro Trama  Seis personas constituían 
la totalidad del personal del establecimiento (1) 

En el presupuesto aprobado por la Asistencia Pública Nacional 
en 1926 figuraba un “practicante de medicina encargado de Rayos X” 
en el hospital de Rivera (2), pero no hubo nombramiento para este 
cargo  Poco después se enviaron útiles y materiales necesarios para la 
habilitación del hospital nuevo, cuya construcción estaba próximo a 
culminar  En mayo de 1928 se inauguró la nueva sede del hospital de 
Rivera (3), con un local para Rayos X  En junio de 1929 se autorizó una 
ampolla de Rayos X para el Hospital Departamental de Rivera, lo que 
significa que estaba en funciones el servicio radiológico (4)  En el año 
1932 el Centro informó que se habían realizado 10 radiografías y 36 
radioscopías (5)  En 1936 el hospital fue provisto de guantes y silla con 
protección para radiaciones y en mayo de 1937 de una nueva ampolla 
de Rayos X  El encargado del manejo del aparato era el practicante de 
farmacia Sr  José Gutiérrez y su reemplazante el Sr  Alberto González 
según consta en actas de 1936 (6)  En junio de 1938 se autorizó un 
nuevo cambio de ampolla y en octubre el Servicio fue inspeccionado 
por el jefe del taller del Departamento de Radiología del MSP Sr  César 
Marta  Tres años después se solicitó una pantalla superluminosa para 
el aparato (7) 

La dirección del Centro Departamental Rivera en junio de 1941 
recibió con sorpresa la comunicación que el Sr  Jeremías W  de Mello 
fue designado practicante de farmacia encargado de Rayos X  Elevó a 
la autoridad competente su opinión que sería mejor seguir contando 
con los servicios del practicante de medicina Alberto González, en 
desempeño del cargo de encargado de Rayos X en los últimos 9 años 
(8)  El resultado fue que en abril de 1942 se suspendió la resolución de 
junio y se cometió al practicante Sr  Alberto González, de larga actua-
ción, el cuidado y manejo del aparato de Rayos X (9) 
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En mayo de 1942 sucedió un percance: la ampolla de Rayos X 
enviada por ferrocarril para reposición llegó averiada al hospital (10)  
Buscando una solución de fondo para el antiguo equipo, particulares 
ofrecieron en donación una instalación completa de Radiología para 
el Hospital (11)  Como para instalar el nuevo equipo era necesario un 
convertidor de corriente, éste fue licitado y adquirido por el MSP, que 
además se ofreció para hacerse cargo del trámite de importación del 
aparato (12)  El Encargado de Rayos X, por su parte, fue autorizado a 
viajar a Montevideo al Hospital Pasteur en octubre para hacer práctica 
con un equipo similar al donado, y en noviembre el técnico César 
Marta se trasladó a Rivera con su ayudante para instalar el equipo (13)  

En 1948 se aprobó la propuesta de designar médico asistente del 
Servicio de Radiología al Dr  Antonio Jorge (14) 

En 1960 se autorizó la permuta del antiguo aparato del hospital (de 
100 mAmp) por un aparato de 500 mAmp donado al Centro Departa-
mental por la Comisión de Ayuda al Hospital de Rivera (15)  En 1965 
se cambió el tubo de Rayos X (16)  

Una resolución de setiembre de 
1968 hace mención a Omar Ferreira 
como ayudante técnico de Rayos X 
en el Centro Departamental (17)  

Reconociendo la necesidad de 
un médico especialista, en el pre-
supuesto de 1952 se había previsto 
un cargo de médico radiólogo, pero 
recién en mayo de 1962 se autorizó 
utilizar sus servicios como médico 
radiólogo (18) al Dr  Oscar Riera 
Labourdette (Fig  1), graduado en 
1955, En 1963 Riera concursó por 
el cargo, lo ganó y en enero de 1964 
pasó a ocupar el cargo en titularidad 
(19)  Seguía ocupando el cargo en 
1988, con la nueva denominación 
de técnico II médico luego de la 
re-estructura de 1988 (20)  En esos 
años Riera también trabajó como 
colaborador del prestigioso radiólo-

Figura 1: Dr  Oscar Riera Labourdette, primer 
radiólogo titulado de Rivera  (Gentileza de la 
Flia  Riera) 
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go Hugolino de Andrade (Fig  2), en el Instituto Radiológico por él 
fundado, en su nuevo local en el Palacio del Comercio en Santana do 
Livramento39  

Para entonces se había ra-
dicado en Rivera el Dr  Lucio 
Cabrera (Fig  3), graduado como 
radiólogo en diciembre de 1982, 
que fue contratado por el MSP  
En 1996 Cabrera fue incorpora-
do al padrón presupuestal como 
técnico III médico (21)  El Dr  
Lucio Cabrera, nos ha relatado 
lo siguiente:

“A mí llegada en el año 1981 
existía un servicio de radiología en 
el hospital y otro en la Cooperati-
va Asistencial Médica de Rivera 

39 El Dr  Hugolino Leal Andrade (1905-1990), oriundo de Santa Ana do Livramento y egresado de la 
Facultad de Medicina de Rio de Janeiro en 1927, regresó a su ciudad natal decidido a dedicarse por 
entero a la radiología  Fue director del departamento de Radiología del hospital local Santa Casa 
de Misericordia durante 50 años  En 1939 fundó el Instituto Radiológico, privado, y en 1954 lo 
trasladó a su nuevo local en el Palacio do Comercio  Fue símbolo de la radiología gaúcha y se hizo 
acreedor de un enorme prestigio reconocido en su país y en Uruguay  Actuó como consultante de 
los radiólogos de Rivera Riera y Cabrera  Después de fallecido el Instituto lleva su nombre, atendido 
por sus discípulos  

Figura 2: Dr  Hugolino Andrade  Prestigioso radiólogo brasileño radicado en Santa Ana do Livra-
mento, consultante de radiólogos uruguayos al norte del Río Negro 

Figura 3: Dr  Lucio Cabrera  Sucedió al Dr  Riera 
como radiólogo de Rivera  Pionero de la ecografía 
en el interior  (Gentileza del Dr  Cabrera) 
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(CASMER), institución fundada en 1968 (Fig. 4). Se desempeñaba como mé-
dico radiólogo el Dr. Oscar Riera en ambos servicios. La Sra. Beatriz Renner, 
diplomada como técnica radióloga en la Universidad de la República, le asistía 
en ambos servicios, hasta que se jubiló del hospital. Desde entonces continuó 
como técnica solo en CASMER. 

El Hospital contaba con un equipo Siemens con radioscopia convencional 
y mesa basculante y un tubo de rayos en columna vertical. Cuando llegué, se 
revelaban las radiografías con revelador preparado en el mismo hospital, no 
recuerdo el fijador. Para esto se usaba un primus para calentar la suspensión. 
Trabajaba como idóneo Ariel Acosta, un señor proveniente del medio rural, que 
a pedido del director del hospital había sido adiestrado por la señora Beatriz 
Renner. Se realizaban estudios simples y digestivos con bario. En ese servicio 
me hice cargo de los estudios digestivos y realizamos la primer aortografía por 
punción translumbar en Rivera. En 1989 se incorporó al hospital el técnico 
radiólogo Julio Rodríguez, como colaborador y en el año 1992 la Dra. María 
Souza, que estaba haciendo el post grado de Radiología. También trabajó por 
esos años, primero como técnico radiólogo y luego como médico radiólogo el Dr. 
Claudio García Morales, antes de trasladarse a Maldonado.

Tiempo después, al Hospital llegó un equipo Medicor de fabricación hún-
gara, que contaba con intensificador de imagen y una cámara spot que permitía 
obtener series rápidas de varias imágenes por segundo. Se construyó un local 
exclusivo para radiología que contaba con dos salas de rayos. En una estaba el 
equipo Siemens viejo y en la otra el equipo Medicor. Cuando nos mudamos a 

Figura 4: Sanatorio CASMER – IAMPP 
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las nuevas instalaciones seguíamos usando el revelado manual. El gran paso 
vino poco tiempo después cuando se instaló la procesadora automática.

A principios de la década de los años noventa, surgió en Rivera una segun-
da empresa privada que se llama Cooperativa Médica de Rivera (COMERI). 
Dadas la comodidad de las instalaciones del Hospital y lo moderno de su equi-
pamiento, las dos empresas privadas compraban entonces radiología al Hos-
pital, CASMER principalmente los estudios contrastados y COMERI todos 
los estudios. Comenzamos a realizar en el hospital mielografías con contraste 
hidrosoluble, artrografías con doble contraste, fundamentalmente de rodilla y 
hombro, y en pocas veces artrografías de tobillo y manos. En lo arterial reali-
zamos aortografías por punción translumbar y otras veces por vía femoral con 
catéter. También se realizaron arteriografías renales, mesentéricas y del tronco 
celíaco. Se practicaban con mucha frecuencia las colangiografías percutáneas 
para el estudio de la vía biliar por punción transparietal, antes de disponer de 
la ecografía.

CASMER contaba con un equipo con tubo único y una mesa basculante. 
Comencé a trabajar en la mutualista en el año 1982, donde realizamos una 
flebografía de miembro inferior. Más adelante CASMER compró un equipo 
DINAN y pasé a realizar los estudios contrastados en su servicio. 

En 1986 el Dr. Ricardo Parada comenzó a venir a Tacuarembó y a Rivera 
con un ecógrafo portátil. Con él hicimos una sociedad y trabajamos cinco años 
juntos (Fig. 5). 

Figura 5: Primer ecógrafo utilizado en Rivera en 1986 por los Dres  Parada y Cabrera, por ser portá-
til sirvió a varias instituciones del norte de la República  (Gentileza del Dr  Lucio Cabrera) 
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Poco tiempo después la empresa COMERI instaló un equipo de rayos donde 
vino a trabajar el Dr. Ruben Alvez, médico imagenólogo graduado en 1998. 
Actualmente sigue trabajando en dicha empresa y con nosotros en Salud Pública.

La tomografía comenzó en CASMER en el año 1996 con un equipo Els-
cint alquilado a la empresa Tera Ingenieros. Poco después se adquirió un equipo 
Toshiba para sustituir al anterior y últimamente se cambió por un tomógrafo 
General Electric helicoidal de 16 hileras.

En agosto del año 1998 la “Lucha contra el Cáncer” envió un mamógrafo, 
previamente yo había comenzado a viajar a Montevideo para prepararme en 
mastología con el Dr. José Parada en su consultorio y en el Servicio de Mastolo-
gía de La Asociación Española.

En los años siguientes vinieron a Rivera los Dres. Jorge Nieves y Natalia 
Kriviansky.”(22)

En entrevistas mantenidas con los licenciados en Imagenología ra-
dicados en Rivera Marinella Rodríguez y Julio Rodríguez, hemos podi-
do complementar la información de Cabrera con los siguientes datos 
de 1982 a 2018:

El hospital dispone de equipos modernos de radiología, con te-
lecomando, adquiridos hace unos dos años y ecógrafo  Los médicos 
radiólogos son Lucio Cabrera para radiología y ecografía, Ruben Alvez 
para radiología y Stella Alfonso para ecografía  Jorge Nieves hace eco-
grafías para ASSE fuera del hospital  Julio Rodríguez es licenciado en 
Imagenología desde 1989 y hay tres o cuatro idóneos como técnicos 

En CASMER existe equipo convencional moderno de radiología 
sin telecomando, equipo portátil, arco en C, mamógrafo, tomógrafo 
helicoidal y ecógrafo  Los médicos tomografistas son Lucio Cabrera, 
Jorge Nieves, Natalia Kriviansky, Stella Alfonso, León Cabrera y Mag-
dalena Silveira, los ecografistas Lucio Cabrera, Jorge Nieves y Stella 
Alfonso  Para radiodiagnóstico están Lucio Cabrera y Jorge Nieves, 
para mamografía Natalia Kriviansky  Los licenciados han sido sucesi-
vamente Beatriz Renner y Marinella Rodríguez, por un breve tiempo 
Julio Rodríguez y los técnicos idóneos Laura Acebal, Nelly Padilla y 
Fernán Silva para Radiología y Marinella Rodríguez para Tomografía 
Computada y Mamografía 

En COMERI existe equipo convencional de radiología  Ruben Ál-
vez es el radiólogo responsable  Julio Rodríguez trabajó como técnico 
radiólogo por un tiempo
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Es de destacar que tanto médicos como técnicos han cumplido 
o cumplen funciones en los departamentos vecinos de Tacuarembó y 
Artigas  (23,24)  En el capítulo dedicado al Departamento de Artigas se 
ha señalado la presencia del Dr  Jorge Nieves y su equipo para la reali-
zación de los estudios en el tomógrafo del hospital artiguense  

MINAS DE CORRALES

El hospital del Centro Auxiliar de esta ciudad se construyó en la 
tercera década del siglo XX y se inauguró en 1928 el mismo día que 
el hospital de Rivera (25)  No se menciona la existencia de gabinete 
radiológico en las actas, decretos o resoluciones del MSP hasta 1974  
Tampoco se menciona nombre del responsable del manejo del equipo 
y nos consta que no hay médico radiólogo radicado 
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RADIOLOGÍA EN DEPARTAMENTO DE ROCHA 

ROCHA

El hospital de Rocha, construido en 1885, tenía en 1913 dos salas 
para hombres y dos para mujeres, con un total de 60 camas  El servicio 
médico interno y externo era atendido por los doctores Antonio Lladó 
y Florencio Martínez Rodríguez  Ese año se asistieron 533 pacientes  
No se hace mención en el informe de la Dirección General de la Asis-
tencia Pública Nacional (1) a un gabinete de radiología en el hospital 

El plan de ampliación del hospital de Rocha elaborado en 1926 
incluía un Servicio de Fisicoterapia con un local para Rayos X de 25 
m2 (2), y el proyecto de presupuesto de 1926 contenía entre el personal 
técnico del hospital un “practicante de medicina encargado de Rayos 
X” (3)  En los dos o tres años siguientes se instaló el equipo en el hos-
pital, ya que en 1929 figura el nombramiento de María Bagattini como 
encargada de Rayos X del Hospital de Rocha (4), cargo que ocupó 
hasta su retiro en febrero de 1932 

En la “Revista histórica rochense” 
de noviembre de 2015, un artículo de 
Juan Pablo Arnoletti Virginio titulado 
“Dr  Antonio Lladó, el primer ciruja-
no” dice: “En 1929 el Dr. Lladó viajó 
a Europa junto a su familia para perfec-
cionar sus conocimientos y técnicas quirúr-
gicas40. Permaneció en el viejo continente 
durante casi un año… Es al regreso de este 
viaje que decide instalar su Sanatorio en 
Rocha, adquiriendo en Alemania el ins-
trumental necesario, contando entre otros 
valiosos materiales con el primer equipo 
de rayos X que se utilizó en nuestro depar-
tamento”(5)  Este equipo podría ser el 
que se instaló en el Hospital, siendo 
que también fue manejado por la Sra  
Bagattini, que mencionó que el equipo pertenecía a los doctores De 
los Reyes Pena y Lladó (6) (Fig  1)  

40  El MSP le otorgó, además, la misión de estudiar los hospitales marítimos en Europa 

Figura 1: Dr  Antonio Lladó  Llevó a Rocha 
el primer equipo de radiología  (Tomada 
de: Arnoletti JP:Dr  Antonio Lladó, el pri-
mer cirujano  Revista Histórica de Rocha 
2015, 8:203-213) 
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En 1935 el departamento de Radiología del MSP reparó el aparato 
de Rayos X que había dejado de funcionar, así como la mesa de estu-
dio, y posteriormente se le agregaron algunos accesorios  Como enton-
ces se solicitaron placas radiográficas, es de suponer que había vuelto 
a funcionar, manejado por el Encargado de Rayos X que sucedió a Ba-
gattini, el Sr  Horacio Etchemendy  No obstante, el hospital aspiraba a 
cambiar el equipo por uno más moderno, a lo que no se accedió por 
el alto costo del mismo, considerando las autoridades que se debería 
aplazar la instalación de un nuevo aparato (7)  

En enero de 1936 el ministro encomendó al Dr  Cunha, director 
del departamento de Radiología, un estudio sobre el tipo de aparato 
de Rayos X necesario para el hospital de Rocha  Hecho el informe, se 
resolvió adquirir un aparato nuevo en junio (8), para cuya instalación 
se requería construir un gabinete  Sin embargo, en marzo del siguiente 
año aún no se había adquirido el aparato ni se había construido el 
gabinete, por lo cual el hospital fue autorizado a utilizar los servicios 
particulares de Rayos X ofrecidos por el Dr  Oyhenart41, abonándosele 
una partida mensual para gastos (9)  

Simón Peregrino Oyhenart (Fig  2) 
había recibido su título de médico en 
1931, poco después abrió su consultorio 
en Rocha, en el que instaló un equipo de 
Rayos X, con el que efectuaba radiosco-
pias, radiografías simples y algunos estu-
dios contrastados  Este equipo (Figs  3 y 
4), fue descrito por el propio Oyhenart 
de la siguiente forma: “Equipo de Rayos 
X para corriente continua de 220 Volts y 50 
ciclos (puede cambiarse para corriente alterna 
de 220 Volts cambiando el motor generador). 
Comprende: Un generador “Victor-Snook” de 
100 miliamperes y 40 kilovolts. Una mesa de 
comando “Victor” con interruptor automático 
de 1/10 a 30 segundos e interruptor de pie a 
pedal desplazable. Una mesa de examen “Vic-
41  El entusiasmo de Oyhenart por la radiología no solo lo llevó a colaborar con el hospital sino que 

trasmitió su vocación a su yerno, el Dr  Jorge Boschi Pau, que fuera destacado radiólogo en Monte-
video, uno de los iniciadores de la radiología cardiovascular, y a su nieto, el Dr  Jorge Boschi Oyhe-
nart, prestigioso imagenólogo especialmente dedicado a la tomografía computada y la resonancia 
magnética, quien confiesa que de niño comenzó a ser atraído por las placas radiográficas que le 
mostraba su abuelo 

Figura 2: Dr  Simón Oyhenart  Instaló 
un consultorio radiológico en Rocha y 
colaboró en forma honoraria con el hos-
pital  (Tomada de: Soiza Larrosa A: Cen-
tenario del Hospital Central de las Fuer-
zas Armadas, Montevideo, 2008, p: 289) 
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Figura 3: Equipo de Rayos propiedad del Dr  Oyhenart  (Gentileza Dr  Jorge Boschi) 

Figura 4: Otro aspecto del aparato del Dr  Oyhenart con fluoróscopo  (Gentileza Dr  Jorge Boschi) 
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tor” con posiciones horizontal y vertical con pantalla fluoroscópica y ampolla 
“Coolidge” protegida en pantalla cerrada de vidrio plomado negro. Un pie de ra-
diografía sobre guía y riel con una ampolla “Radiotérmica” autoprotegida de 10 
kilovolts, con un cono largo y un cono corto. Un “Potter-Bucky” a parrilla curva, 
sobre vara horizontal de madera, con secciones móviles para desplazar el Bucky 
en distintas posiciones de radiografía. Cables, instalación aérea completa, etc.”

En agosto de 1938 se autorizó la compra de una mesa de exámenes 
para el nuevo aparato de Rayos X del hospital y finalmente en octubre 
el Dpto  de Radiología dispuso la habilitación del nuevo equipo (10)  
Al parecer el Dr  Oyhenart actuaba como asesor, ya que en junio de 
1939 solicitó una ampolla de Rayos X para el hospital (11)  Para fin 
de año estaba terminado el local del gabinete radiológico (12), pero 
el traslado del aparato no se pudo efectuar hasta haber cambiado el 
armado de la corriente eléctrica en la ciudad  En 1940 se designó al 
Dr  Oyhenart como médico asistente, honorario, para el Servicio de 
Rayos X, encargándosele la jefatura del servicio (13), mientras que el 
Encargado de Rayos X Sr  Etchemendy, pasó en comisión al Servicio 
de Asistencia y Prevención Antituberculosa (14)  El nuevo equipo re-
sultó defectuoso, por lo que requirió reparaciones (15, 16)  A pesar de 
ello siguió funcionando, ya que se solicitaron guantes protectores y 
películas radiográficas(17), pero en forma irregular y siempre respalda-
do por el equipo particular del Dr  Oyhenart (18)  En 1950 Oyhenart 
abandonó la ciudad de Rocha, se trasladó a Montevideo y ocupó la 
jefatura del Servicio de Radiología del Hospital Militar hasta su retiro 
militar, continuando después como asesor en Radiología hasta el año 
de su fallecimiento en 1985  El equipamiento radiológico de su con-
sultorio quedó en Rocha, ignoramos si lo vendió a alguno de los dos 
sanatorios o si lo cedió o vendió al MSP  

Sin duda el hospital tuvo problemas para conseguir técnicos idó-
neos, como lo demuestra la resolución de la dirección de 1946 (19) 
por la cual se solicitó compensación para el peón de quinta que estaba 
encargado de los Rayos X del hospital  En diciembre de 1948 se apro-
bó al Sr  Américo Acevedo como Encargado de Rayos X del Hospital 
Departamental Rocha en sustitución de la designada Peregrina Dome-
nicci, “sin aptitudes para el cargo” (20)  Aunque el presupuesto de 1952 
preveía un cargo de médico radiólogo y otro de auxiliar 1º de Rayos 
X, aparentemente no se llenaron los cargos después del alejamiento de 
Oyhenart  No es segura la existencia de otro Encargado de Rayos X 
hasta el nombramiento de la Sra  Vilma Olivar Corbo como ayudante 
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técnico de Rayos X en diciembre de 1963(21)  En 1968 continuaba en 
el mismo cargo (22) 

A nivel privado, en esa época había en la ciudad de Rocha dos sanato-
rios: el Sanatorio Rochense, instalado por el Dr  Antonio Lladó a su retor-
no de Europa, adquirido en 1932 por el Dr  Juan Carlos Pertusso, asociado 
con otros médicos locales, y el Sanatorio del Este, fundado a fines de la 
década de los años cuarenta por los doctores Mario Katz y Albérico Mogni, 
graduados en 1948 y 1941 respectivamente  Ambos sanatorios disponían 
de equipamiento radiológico moderno y de idóneos que los manejaban  Al 
equipo básico del Sanatorio del Este (¿sería el que perteneció al Dr  Oyhe-
nart?) se le agregaron en los años siguientes mejoras, incluyendo en 1974 un 
equipo Westinghouse con intensificador de imágenes, que revolucionó el 
diagnóstico  Pero desde la partida de Oyhenart no había en Rocha un mé-
dico radiólogo  A partir de 1966, para cubrir esa necesidad, comenzó a con-
currir semanalmente desde Montevideo el Dr  Eduardo Curuchet, futuro 
profesor titular de Radiología (23)  Pocos años después fue alternando con 
el Dr  Dante Romano, que también viajaba desde la capital del país, y que 
había sido designado para el hospital rochense  Esta situación se prolongó 
hasta la radicación del radiólogo originario de Rocha Dr  Rodolfo de Cas-
tro en 1978 y la posterior unificación de los sanatorios por la Cooperativa 
Médica de Rocha (COMERO)  En estos sanatorios la función de técnicos 
radiólogos era cumplida por idóneos, en el Sanatorio Rochense fueron Luz 
Cardoso a partir de 1966 y Ángela Brañas desde 1980 y en el Sanatorio del 
Este Ángela Brañas y Olga Trillo de 1963 a 1979 y Laura Gutiérrez y Nieves 
Cardoso en algunos años  

En el hospital en 1969 hubo cambios 
importantes  Por un lado en julio se acep-
tó la adquisición de un nuevo aparato de 
Rayos X (24), por otro se llegó a concluir 
que era necesario un médico radiólogo 
para el hospital y se contrataron los ser-
vicios de un radiólogo de Montevideo, 
el Dr  Dante Romano (Fig  5), del 1 de 
agosto al 31 de diciembre (25)  Este con-
trato fue revalidado en los años siguientes 
hasta 1975 inclusive (26)  En noviembre 
de 1978 se encomendaron las tareas de 
ayudante técnico de Rayos X a la auxiliar 
1° de Rayos X Laura Gutiérrez de Acosta 

Figura 5: Dr  Dante Romano, radió-
logo del hospital de Rocha de 1969 a 
1975 (AFDCIHC)
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(27), quien estaba trabajando como técnico radiólogo desde 1970 y lo 
siguió haciendo hasta 1998  Otros técnicos que actuaron en el hospi-
tal desde la década de los años setenta fueron Nieves Cardoso, Sandra 
Caballero, Graciela Brañas, Marisol González, Teresa Olivera y Horacio 
López, el último de los cuales ingresó en 1992 y continúa en actividad  

En 1979 se incorporó al 
hospital un joven médico, 
el Dr  Rodolfo De Castro 
Arrarte (Fig  6), que estaba 
cursando el post-grado de 
radiología y fue destinado 
al Servicio de Rayos X  En 
1982 se le designó técnico 
médico del Centro Depar-
tamental (28), pero siguió 
cumpliendo tareas de radió-
logo y fue confirmado en el 
cargo luego de la re-estruc-
tura de 1988 (29)  

 En el año 1982 se or-
ganizó la Cooperativa Mé-
dica de Rocha (COMERO), 
que logró concretar uno de sus objetivos: la unificación de los distintos 
grupos médicos  El Dr  Rodolfo de Castro Arrarte fue uno de sus fun-
dadores  Inicialmente COMERO compró el Sanatorio Rochense, que 
en los años siguientes, hasta su habilitación en 1993 (30), fue ampliado 
y mejorado y destinado a internación, cirugía, emergencia, radiología 
y laboratorio  Más tarde adquirió el Sanatorio del Este, destinando su 
local a policlínicas, servicios administrativos y algunos servicios espe-
cializados  El Servicio de Radiología pasó a ser único, dirigido por De 
Castro, ampliado con ecografía, técnica en la cual se había capacitado 
en Rosario, Argentina y en Israel  Se realizaba todo tipo de estudios 
radiológicos especializados, incluyendo estudios digestivos, urológicos, 
ginecológicos, vasculares, artrografías y era referente departamental para 
mielografías, para las cuales contaba con el aval y el respaldo del Dr  
Daniel Pereyra de Montevideo  Más tarde en COMERO se agregaron 
los doctores Gustavo Figueredo en 1990, Gustavo Cal en 1995, Karina 
Romero en 2004 y Víctor Gómez en 2007  Figueredo y Romero también 
fueron designados en el hospital, para radiología y ecografía, desde 1996 

Figura 6: Dr  Rodolfo De Castro, primer radiólogo titula-
do residente en Rocha, responsable de la modernización 
de los servicios de Radiología de COMERO y del Hospi-
tal  (Gentileza Dr  De Castro) 
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y 2004 respectivamente  Una vez integrado el Servicio de Radiología de 
COMERO pasaron a trabajar en él los técnicos idóneos del hospital y 
de los sanatorios, como Ángela y Graciela Brañas, Luz y Nieves Cardo-
so, Sandra Caballero, Horacio López, Marisol González e Inés Otegui, 
algunos de ellos con el título de licenciado a partir de los años noventa  

COMERO incorporó sedes secundarias en las principales ciuda-
des del interior del departamento (Castillos, Lascano, Chuy), a las que 
dotó de equipos de Rayos X para estudios simples, que eran realizados 
por los técnicos radiólogos idóneos radicados en la localidad y eran 
informados por el médico radiólogo de Rocha en sus consultas perió-
dicas al interior del departamento  

También se agregó la ecografía en las ciudades del interior a partir 
de 1982  Se comenzó por las sedes secundarias de COMERO, abar-
cando también los hospitales de Salud Pública  Durante 10 años esta 
tarea fue realizada por el Dr  Rodolfo De Castro hasta que se fueron 
capacitando los otros médicos imagenólogos radicados en Rocha don-
de participaban del diagnóstico ecográfico  Una vez capacitados, se 
fueron alternando en la concurreancia a las sedes secundarias 

Bajo la dirección del doctor Figueredo se incorporó la Tomografía 
Computada a COMERO en 2001  Su primer equipo de Tomografía 
Computada estuvo atendido por los médicos radiólogos Gustavo Figue-
redo, Gustavo Cal y Claudio García Morales, y por los técnicos Inés 
Otegui, licenciada en Imagenología, Marisol González y Silvana Ochoa  
Fue sustituido por un modelo moderno en 2016  Los imagenólogos a 
cargo de este nuevo equipo fueron y son Gustavo Figueredo, Gustavo 
Cal y Karina Romero  Los técnicos responsables siguieron siendo Inés 
Otegui y Marisol González, a los que se agregaron Dayana Veiga y Oscar 
García  De Castro decidió no participar en la nueva técnica, habiéndose 
retirado del hospital en 2009 y de COMERO en 2015  Para entonces 
COMERO era la sigla de Colectivo Médico Rochense IAMPP 

Merece destacarse una actividad desarrollada en Rocha que fue 
sumamente beneficiosa para la radiología departamental  La técnica 
radióloga Mercedes Ramos42 (Fig  7), de muy importante labor docente 

42  Desde muy joven Mercedes Ramos, nacida en 1924, había trabajado en el consultorio del Dr  Al-
fonso Frangella como recepcionista y colaboradora en los estudios, luego en el hospital Maciel junto 
a Gabriel Benquet con quien aprendió el oficio de técnico radiólogo  Cuando se creó el Servicio de 
Radiología del Hospital de Clínicas para paciente externos, antes de su inauguración para pacientes 
internados en 1953, fue de las primeras técnicas con que contó el Servicio, junto con Gabriel Ben-
quet, Matilde Polvarini y Angela Arnoso  Posteriormente trabajó en el consultorio Barcia, junto a 
Alberto y Olga Barcia y se agregó a Benquet como docente de la Escuela de Colaboradores 
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en las disciplinas radiológicas de la 
Escuela de Colaboradores de Mé-
dico (actual Escuela Universitaria 
de Tecnología Médica) de la Fa-
cultad de Medicina, autora de una 
publicación con conceptos técni-
cos y prácticos que sirvió como 
texto a los estudiantes (ver capítu-
lo 6), luego de su retiro se radicó 
en La Coronilla, departamento de 
Rocha  En 1986 el Dr  De Castro 
en representación de COMERO 
invitó a Mercedes Ramos a dictar 
a los técnicos idóneos de la institu-
ción un cursillo de actualización en 
el manejo de los equipos radiológi-
cos, debido a la aparición de ciertas dificultades en algunos exámenes  
Concurrieron 7 personas: Angela Brañas, Laura Gutiérrez, Charles Cor-
bo, Sandra Caballero, Graciela Brañas, Teresita Olivera y Mariana Ma-
chado, que recibieron constancias de su participación (Fig  8)  Se logró 
una notoria mejoría de las imágenes, lo que permitió un mejor diag-

Figura 8: Técnicas Radiólogas de Rocha  (Gentileza Dr  De Castro)  

Figura 7: Técnica Radióloga Mercedes Ramos, 
colaboradora en la instrucción de los técnicos 
locales  (Gentileza Dr  De Castro)  



— 419 —

nóstico radiológico  Años después Ramos dictó otro curso, que duró 
7 meses, en La Coronilla, con 11 participantes mujeres que aspiraban 
a desempeñarse como técnicos radiólogos pero estaban imposibilita-
dos de realizar los cursos de Montevideo  El curso fue validado por el 
Ministerio de Salud Pública y las participantes encontraron trabajo en 
distintos servicios radiológicos  

LASCANO

El 6 de mayo de 1928 se inauguró el hospital del Centro Auxi-
liar de Lascano, siendo su director el Dr  Roberto Introini (31)  Según 
afirma Víctor Velázquez, de mayo 1928 a mayo 1929 se hicieron 156 
radioscopías en el hospital (32)  

Pero en las actas del MSP no hay datos sobre radiología en Lascano 
hasta mayo de 1935, fecha en que se menciona al “encargado de Rayos 
X”, sin nombrarlo (33)  En 1939 se envió un técnico para examinar el 
aparato de Rayos X (34), confirmando su existencia  En junio de 1940 
se autorizó la reposición de la pantalla fluoroscópica (35) y en octubre 
se envió un técnico del Dpto  de Radiología para conectar el aparato a 
la nueva red eléctrica (36)  En 1947 se autorizó la emisión de una am-
polla de Rayos X al Centro Auxiliar de Lascano (37)  Desde 1956 hasta 
1958 figura como encargado de Rayos X Ignacio Nogueira Terra (38) 
en los decretos y resoluciones del MSP, y desde 1959 (39) hasta 1969 
Andrés Otamendi  En 1970 se encomiendan las funciones de Encarga-
do de Rayos X al auxiliar 1º de Rayos X Carlos Escudero (40), quien en 
1974 continuaba en el cargo (41) 

Al no contar con médico radiólogo, solo se hacían estudios sim-
ples no contrastados  Luego de fundada COMERO, y habiéndose 
radicado en Rocha el radiólogo Dr  Rodolfo De Castro, éste se trasla-
daba periódicamente a Lascano para hacer estudios más complejos y 
ecografías  Pasado el tiempo, también los otros radiólogos de Rocha 
fueron alternando con De Castro  En los últimos años contaron con la 
colaboración de Javier Candia, técnico radiólogo radicado en Lascano 

CASTILLOS

El Centro Auxiliar de Castillos proyectó un pabellón de Rayos X 
en el año 1943 (42)  Hubo un fallido llamado a licitación por aparato 
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de Rayos X que se reiteró en mayo de 1946 (43)  Otorgada la licitación 
a Frugoni Hnos, la empresa se demoró en la entrega por lo que en abril 
de 1948 se otorgó un último plazo hasta el 30 de setiembre para entre-
gar el aparato adquirido para Castillos (44)  En algún momento quedó 
instalado un aparato de Rayos X, no sabemos si fue el licitado, ya que 
desde 1956 existió un encargado de Rayos X, que fue Benedicto Gómez 
Ledesma hasta 1972 por lo menos (45)  En los últimos años se ha podido 
contar con los técnicos radiólogos Joaquín Pírez y Janeta Acosta 

Junto a ese precario servicio de Rayos X instalado en el hospital, 
sin médico radiólogo, Castillos contaba con un consultorio radiológi-
co para radioscopía y ciertos estudios radiológicos no especializados, 
propiedad del médico general Dr  Víctor Hugo Briozzo, graduado en 
1951  El Dr  Rodolfo De Castro, después de instalado en la ciudad de 
Rocha, concurrió periódicamente a Castillos para realizar estudios más 
elaborados y ecografías en ese consultorio  Una vez organizada CO-
MERO, y creada la sede secundaria para Castillos, la cooperativa com-
pró una casa que fue adaptada para consulta externa y estudios radioló-
gicos no complejos y ecografías, atendidos por De Castro inicialmente 
y luego por los radiólogos radicados en la capital del departamento  

CHUY

En lo que entonces era una modesta población, había instalado 
su consultorio el Dr  José Ibarra, graduado en 1951, provisto de un 
aparato de Rayos X con el que hacía radioscopías  Con la llegada del 
Dr  Rodolfo De Castro a Rocha, con un equipo de ecografía, Ibarra 
acordó con él la realización de estudios ecográficos en su consultorio  
Durante varios años el Dr  Jorge Horvath mantuvo una clínica privada 
de radiología y ecografía, a la que concurría dos veces por semana des-
de Montevideo para realizar estudios  Esta clínica fue clausurada luego 
de la llegada de COMERO al Chuy 

El acceso a Rayos X mejoró cuando se fundó el hospital del Centro 
Auxiliar de Chuy y se instaló la sede secundaria de COMERO  Han 
trabajado aquí hasta el presente los técnicos radiólogos Noelia Alegre, 
Eduardo Olivera y Gimena Calabuig; pero sigue sin haber médico ra-
diólogo radicado 
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RADIOLOGÍA EN DEPARTAMENTO DE SALTO

SALTO

Hemos indagado en la historia de la Radiología en Salto a través 
de la vida de los médicos radiólogos de mayor incidencia  Ellos han 
desarrollado su labor en sus consultorios o clínicas privadas, en el hos-
pital público o en ambos a la vez  Una vez creada la institución mutual 
médica, han mantenido una íntima relación con ella, sin abandonar 
sus clínicas, favoreciendo y compartiendo el progreso de la radiología  
Es una particularidad que diferencia a Salto de los otros departamentos 
del interior, en los cuales el desarrollo radiológico más importante se 
hizo a través de las instituciones médicas colectivas  Por ello hemos 
entendido que siguiendo las trayectorias individuales de los radiólogos 
se comprenderá mejor la evolución de la Radiología en Salto 

José Lino Amorim (Fig  1) fue el 
primer médico salteño que podemos 
asociar a la Radiología  Nació el 23 de 
setiembre de 1863 en la ciudad de Sal-
to, donde falleció el 31 de diciembre 
de 1929  Decidido a estudiar medici-
na, optó por hacerlo en París, adonde 
viajó en 1882  Se recibió como doctor 
en medicina el 10 de julio de 1890  
Una vez habilitado como médico, 
se radicó en su ciudad natal, donde 
ejerció su profesión y rápidamente 
conquistó la estima de la población  
Pertrechó a la ciudad de Salto con 
tres innovaciones: equipamiento qui-
rúrgico moderno, que puso a Salto al 
mismo o a superior nivel que Mon-
tevideo, un aparato de Rayos X y un 
Asilo para tuberculosos 

Fue en efecto por intermedio de José Lino Amorim que ingresó el 
primer equipo de radiología a Salto, en fecha anterior a junio de 1900 
que no podemos precisar  Pero nos consta que la primera radiografía 
médica hecha en Salto fue hecha por Amorim en junio de 1900 a la 

Figura 1: Dr  José Lino Amorim, a quien se 
debe la primera radiografía hecha en Salto  
(Gentileza Flia  Amorim Tholozan) 
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paciente Sara Machín, portadora 
de una doble fractura de tibia y 
peroné (Fig  2)  Esta radiografía 
fue conservada celosamente por 
el Dr  Germán Amorim Chou-
za, sobrino de José Lino, y nos 
fue facilitada por el Dr  Germán 
Amorim Tholozan, sobrino nie-
to de José Lino  Si la fecha es 
correcta, es la radiografía más 
antigua de las conservadas en su 
forma original (1) y una de las 
primeras hechas en el país fuera 
del Laboratorio de Radiología y 
Fotografía de Turenne al que nos 
referimos en el capítulo 1 

Una vez integrado el hospital 
de Salto a la Asistencia Pública 
Nacional en agosto de 1911, de 
inmediato se designó a José Lino 
Amorim como su primer direc-

tor  Se lo reconocía en ese momento como el hospital departamental 
más importante  Inaugurado en 1878, tenía en 1912 una capacidad para 
120 camas en 9 salas y contaba con dos pabellones de cirugía (Fig  3)  

Figura 2: Radiografía hecha por el Dr  Lino Amo-
rim el 3 de junio de 1900  (Gentileza Flia  Amorim 
Tholozan) 

Figura 3: Hospital de Salto a principios del siglo XX 
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Los pacientes asistidos en 1912 fueron 1236, la mayor cantidad entre 
los hospitales del interior  Si se tiene en cuenta que el único hospital de 
Montevideo, el Maciel, había asistido a 10 019 pacientes, se comprende 
la importancia del hospital de Salto  Eran sus médicos titulares los Dres  
José Lino Amorim, Juan P  Bessio y Narciso Olarreaga (2) 

 En la memoria del Hospital de 1911 firmada por el administrador 
Félix Guarch (3) el 13 de febrero de 1913 y presentada al director gene-
ral de la APN, se describe la organización del hospital y sus necesida-
des, sin hacer mención a existencia o necesidad de gabinete de radio-
logía, por lo que se puede deducir que si Amorim disponía de equipo 
de Rayos X, era en su consultorio y no en el hospital  No obstante, en 
1916 el Consejo Directivo de la APN resolvió acceder a la solicitud del 
director del hospital de Salto, que seguía siendo Amorim, de adquirir 
un aparato de Rayos X para el Hospital (4), pero recién en abril de 1919 
aprobó el presupuesto para la adquisición del aparato (5)  Ignoramos 
en qué fecha se concretó, pero en los años siguientes hubo solicitudes 
de repuestos y reposición de tubos de rayos 

De una visita del director general de la Asistencia Pública Dr  Mar-
tirené al hospital de Salto en 1925 surgió la necesidad de un aparato de 
Rayos X para las policlínicas (6) 

En mayo de 1926 la APN presentó su proyecto de presupuesto, 
en el que consta la inclusión de un cargo de “practicante de medicina 
y farmacia encargado de Rayos X” para el hospital de Salto (7)  Para 
este cargo fue designado Braulio De María en octubre del mismo año 
(8) Una comisión encargada de estudiar el funcionamiento de los ser-
vicios radiológicos del interior, a través de su vocero el Dr  Eduardo 
Blanco Acevedo, informó que mientras establecimientos como el de 
Paysandú tenían médicos encargados del servicio de Rayos X, el hospi-
tal de Salto ha visto manejar su equipo por varias manos, sin médico 
responsable, lo que ha llevado a frecuentes y cuantiosas reparaciones 
y a que no funcione desde un año atrás  Se resolvió crear un cargo de 
médico radiólogo como solución, y que mientras se esperaba la crea-
ción del cargo, se debía abonar al médico encargado del servicio de 
Rayos según el trabajo realizado (9)  En consecuencia, se modificó el 
presupuesto aprobado previamente y se incluyó un médico radiólogo 
para el Hospital Salto (10)  En agosto de 1927 se designó al Dr  Enrique 
Roig como médico del Servicio de Rayos X del Hospital Salto (11)  
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Enrique Manuel Roig (Fig  4), 
nacido el 15 de julio de 1900, se 
había graduado en Montevideo 
en julio de 1926  Su entrenamien-
to radiológico lo realizó con Juan 
Cunha en el hospital Maciel y con 
Pedro Barcia en su clínica privada 
en los dos años siguientes  Se insta-
ló y ejerció como médico del Dis-
pensario en la ciudad de Salto en 
1928, para después asumir tareas 
de radiólogo en el hospital  Fue 
Roig el primer médico del interior 
del país en ocupar un cargo de 
médico radiólogo, primero como 
interino y luego por concurso en 
1930 (12)  En 1935 el Centro De-
partamental de Salto informaba que disponía de dos aparatos de Rayos 
X, que ambos funcionaban bien y que no se necesitaba un nuevo equi-
po (13)  Pero en setiembre de 1938 se denuncia en el Parlamento que 
en el hospital de Salto no hay ayudantes de Rayos X, y que esta fun-
ción la cumplen miembros del 
personal secundario cumpliendo 
un horario mucho mayor al que 
establece la ley de protección de 
los trabajadores con Rayos X 

Roig debió retirarse precoz-
mente de su actividad profesional 
debido a limitaciones progresivas 
en la esfera neuropsíquica  Luego 
de licencias médicas y reintegros 
parciales fue dejando su lugar a 
su colaborador, el Dr  Germán 
Amorim a partir de 1947  Falleció 
el 5 de mayo de 1961 

Germán Amorim Chouza (14) 
(Fig  5) nació en Salto el 17 de no-
viembre de 1911  Recibió el título 
de doctor en medicina y cirugía el 

Figura 4: Dr  Enrique Manuel Roig  (Gentileza 
familiares Dr  Roig) 

Figura 5: Dr  Germán Amorim Chouza  (Genti-
leza Flia  Amorim Tholozan) 
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12 de julio de 1945  Una vez recibido, fue visitado en su hogar en Mon-
tevideo por eminentes médicos salteños, entre ellos Carlos Bortagaray, 
quienes le propusieron que se radicara en Salto ya que allí necesitaban 
un médico radiólogo, siendo que Enrique Manuel Roig, tenía proble-
mas de salud  Amorim decidió aceptar la oferta, para lo cual consideró 
necesario una adecuada preparación en la especialidad  A esos efectos se 
trasladó en 1946 a una reconocida clínica radiológica de Rio de Janeiro 
durante varios meses y comenzó a frecuentar en Montevideo a las clíni-
cas más destacadas, donde colaboraba y aprendía  La más visitada fue la 
de los radiólogos Eugenio Zerboni y Agustín Gorlero Armas, que conta-
ba con la colaboración del técnico radiólogo Gabriel Benquet, docente 
de varias generaciones de técnicos radiólogos  Otra muy frecuentada era 
la de Pedro Barcia, entonces profesor y director del Instituto de Radiolo-
gía, entre cuyos integrantes se encontraban Olga Barcia, Pedro Kasdorf 
y Leandro Zubiaurre, con quienes trabó profundos vínculos de amistad  
También frecuentó el Servicio de Radiología del Hospital de Niños del 
Hospital Pereira Rossell, a cargo de Luis A  Pieroni, en el cual fue desig-
nado médico asistente para los años1945 y 1946 (15)  Una vez conforme 
con su preparación, se radicó en Salto en 1947  

La radiología local pasaba por un mal momento  Si bien el hospital 
contaba con dos aparatos, ambos tenían deficiencias y era permanente 
el riesgo de suspender estudios  Ante los reclamos del Centro Departa-
mental, el Ministro autorizó la concurrencia del Sr  César Marta (16), 
jefe del taller del Dpto  de Radiología, quien informó sobre el costo 
de las reparaciones y se llamó a licitación por una nueva instalación  
Recibidas las ofertas, en enero de 1946 el Dr  Pedro Hormaeche, direc-
tor del Dpto  de Radiología, desestimó las propuestas y se solicitó un 
nuevo llamado (17)  Si bien se contempló el reclamo del encargado 
de Rayos X del hospital Sr  Atilio Etcheverriborda de la partida de $20 
mensuales que le correspondía (18), el radiólogo Dr  Roig, que tenía 
serios problemas de salud, no contaba con colaboradores médicos 

Amorim comenzó a trabajar en el hospital junto a Roig, lo que 
alivió la tensión radiológica, y el 1 de noviembre de 1947 instaló un 
consultorio radiológico propio en la calle Joaquín Suárez Nº 50  Para 
ese consultorio adquirió un equipo Westinghouse de 500 mA y 150 
kV, que en esa época era de primer nivel y se podía utilizar tanto para 
diagnóstico como para radioterapia  Sin embargo, Amorim se dedicó 
exclusivamente al radiodiagnóstico, nunca hizo radioterapia ni ejerció 
la medicina general, caso excepcional en una época que era difícil vivir 
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del diagnóstico radiológico en el interior de la República  El equipo 
inicial prestó su utilidad hasta 1988  

En junio de 1948 el MSP autorizó a Amorim a actuar como asis-
tente de los distintos servicios del establecimiento (19) y al mes si-
guiente como asistente del Servicio de Radiología, destacando la direc-
ción del hospital que Amorim había desempeñado honorariamente la 
función de radiólogo desde octubre de 1947 por enfermedad del Dr  
Roig (20)  El 18 de septiembre de 1953, ya definitivamente retirado 
su colega Roig, fue designado para el cargo de médico radiólogo del 
Hospital de Salto, por concurso (21)  Permaneció en el cargo hasta su 
fallecimiento  Por esos años se adquirió un equipo de Rayos X portátil 
(22) y en marzo de 1960 se aceptó oferta por aparato de Rayos X con 
accesorios destinado al Centro Departamental (23)  Se demoró la insta-
lación y dos años más tarde se aceptó presupuesto por modificaciones 
en el aparato adjudicado, según informe favorable del Departamento 
de Radiología de la División Asistencia (24)  Tanto en el hospital como 
en su consultorio, Amorim realizaba todo tipo de estudios, simples y 
contrastados, digestivos, vasculares o raquídeos 

El Encargado de Rayos X Atilio Etcheverriborda pasó a ser ayudan-
te técnico de Rayos X (25) desde 1956 hasta por lo menos 1968  A pe-
dido de Amorim, en 1949 se asignó el viático de $20, correspondiente 
al encargado de Rayos X, al auxiliar 2º de Rayos X Sr  Alcides Isidro 
Añasco por el manejo de Rayos X en el Hospital (26)  Añasco continuó 
encargado de Rayos X varios años  Le sucedió en 1971 el auxiliar 1º de 
Rayos X Carlos Machado (27) hasta 1974, año en que el cargo pasó a 
Elda Paolini de Rodríguez (28)  En las resoluciones del MSP no apare-
ce otro técnico radiólogo hasta la re-estructura de cargos de 1988, en 
la que aparece Marinella Rodríguez como técnico III radiólogo (29)  

En su consultorio Amorim hacía estudios particulares y para la 
mutualista de Salto, el Centro de Asistencia Médica de la Sociedad 
Médico Quirúrgica de Salto (CAM-SMQS), de la cual Amorim era 
socio fundador  Nacida el 1º de julio de 1956, era el resultado de la 
fusión de muchas de las mutualidades que operaron en la historia de la 
ciudad de Salto  Con el paso del tiempo pasó al primer lugar entre los 
centros asistenciales locales, con la singularidad de ser la más antigua 
de las instituciones de asistenacia médica colectiva del interior  

 La comunicación que Amorim había establecido con sus colegas 
de Montevideo, se mantuvo luego de fijar su residencia en Salto  Pe-
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riódicamente viajaba a la capital para mantenerse actualizado en co-
nocimientos y progresos tecnológicos  A los amigos ya mencionados 
de Montevideo, habría que agregar los nombres de Rodolfo Tiscornia, 
Héctor Pollero, Federico García Capurro y los hermanos Félix y Raúl 
Leborgne  También tenía fluida comunicación con Hugolino Andra-
de, el prestigioso radiólogo brasileño de Livramento  Solía concurrir 
a eventos regionales de la especialidad, en especial a Buenos Aires  
Asistía como oyente, para actualizarse, ya que pocas veces presentó o 
publicó su experiencia radiológica  Igualmente, en su afán de perma-
necer al día, fue armando una extensa biblioteca sobre radiología  Poco 
antes de morir, viajó a Europa en 1973, visitando diversos servicios 

Figura 6: Clínica Germán Amorim después del fallecimiento del fundador  (Gentileza Flia  Amorim 
Tholozan) 
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radiológicos  Falleció en forma brusca el 23 de enero de 1974, por un 
infarto cardíaco 

Su Consultorio Radiológico sufrió el impacto de la desaparición 
de su creador  Su hija Hilda María, técnica radióloga que trabajaba en 
el consultorio desde 1969, se hizo cargo transitoriamente del funcio-
namiento, con la colaboración de su madre, que retornó a las tareas 
administrativas que realizara en los comienzos del consultorio, y de 
su hermana Mariana, también técnica radióloga  Como médico, ini-
cialmente contaron con la colaboración esporádica de un radiólogo 
argentino  Luego de unos meses de acefalía, se hizo cargo de la direc-
ción médica el Dr  Hertz Ganzo, médico radiólogo proveniente de 
Melo  Años después, ya recibido de médico, se integró el tercer hijo de 
Amorim, también llamado Germán  En la actualidad lleva el nombre 
de “Clínica Radiológica Dr  Germán Amorim” (Fig  6)  

La actuación de Germán Amorim marcó el pasaje del diletantismo 
a la profesionalidad en el diagnóstico radiológico de la medicina del 
interior del país  Hasta ese momento, y desde los primeros años del 
siglo veinte, los estudios radiológicos no eran más que “placas” reali-
zadas en aquellos hospitales que contaban con algún equipo de Rayos 
X por idóneos, muchos de ellos sin formación médica, o eran radios-
copías o placas simples realizadas por aquellos médicos que habían 
sido capaces de incorporar a sus consultorios un “aparato de Rayos X”  
Los estudios contrastados prácticamente no existían y mucho menos 
el médico dedicado en exclusividad a la realización e interpretación de 
las imágenes radiológicas  Los riesgos de las radiaciones y las medidas 
de protección eran subestimados  

Amorim cambió el esquema mental reinante y de entrada se ins-
taló como radiólogo, sin abordar la terapia radiante, como lo hacían 
muchos de los radiólogos de Montevideo  Esta actitud de avanzada 
legitimó al Radiodiagnóstico como especialidad en el interior  Permitió 
la realización de gran variedad de estudios y la interpretación de los 
mismos en forma autorizada y responsable  Aseguró la adopción de las 
medidas necesarias para evitar las lesiones radioinducidas  En esa asun-
ción de la especialidad con responsabilidad radica la importancia de 
la figura de Germán Amorim en la radiología nacional y su ubicación 
preeminente en la medicina salteña 

En los tiempos que Roig y Amorim hacían estudios radiológicos, 
había varios médicos en Salto que tenían aparatos para radioscopía es 
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sus consultorios  En especial recordaremos al Dr  Miguel Realini Pol-
to, graduado médico en 1943, que por su especialidad, neumología, y 
estar encargado del Asilo Lino Amorim para tuberculosos, realizaba 
radioscopías con el equipo allí instalado en forma asidua  A conti-
nuación se hará referencia exclusivamente a especialistas en radiología 
acreditados  

Hertz Ganzo Álvarez (Fig  7) recibió su 
título de radiólogo por competencia noto-
ria el 24 de abril de 1974  Luego de una 
estadía de casi cinco años en Melo como 
radiólogo, se trasladó a Salto invitado a in-
tegrarse a la radiología salteña ante el falle-
cimiento de Germán Amorim  Comenzó a 
trabajar como radiólogo en el hospital en 
abril de 1974 y poco después en el Con-
sultorio Radiológico Germán Amorim, del 
cual pasó a ser director técnico  En los años 
siguientes se modernizó el equipamiento 
radiológico del Consultorio (30) 

Por motivos nunca aclarados en 1976 
fue sumariado y separado del cargo del 
hospital, para ser reintegrado antes de ha-
ber pasado un año, en marzo de 1977  A 
pesar de haber concursado y ganado el 
cargo de médico radiólogo del MSP para 
Melo, decidió concursar nuevamente para el mismo cargo en Salto  
De esta manera, Ganzo fue designado médico radiólogo del Centro 
Departamental en octubre de 1977 (31), cargo que mantuvo, con nue-
va denominación a partir de 1988 (32), hasta fines del siglo  En esos 
años el equipamiento radiológico del hospital mejoró mucho luego 
de la adquisición de equipos húngaros concretada por las autoridades 
del MSP  Entre el inicio de las obras de la represa de Salto Grande 
en1974 y la inauguración del tránsito vehicular en 1982 el hospital 
debió aumentar mucho su actividad radiológica por las radioscopías 
que se debían realizar a los trabajadores en la obra para sus carnets de 
salud, tarea que se cumplió satisfactoriamente  Marcos Divenuto Ben-
tín fue el idóneo que actuó como técnico radiólogo más recordado en 
ese período  En los años siguientes declinó la demanda radiológica del 
hospital  

Figura 7: Dr  Hertz Ganzo Álvarez  
(Gentileza Dr  Ganzo) 
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Jorge Tambucho Ribas (Fig 8) 
recibió el título de radiólogo de la 
Escuela de Graduados en 1979 y 
luego de un breve pasaje por Pay-
sandú se radicó en Salto, su ciudad 
natal  En abril de 1981, en sociedad 
con Miguel Realini (hijo) abrió el 
“Consultorio Radiológico Dres  
Jorge Tambucho Ribas y Miguel 
Realini Pirotto” (Fig  9)  El mismo 
año logró que su cargo de médico 
del MSP de Paysandú se trasladara 
a Salto, con lo que se integró como 
radiólogo al hospital local  Perma-
neció en ese cargo y como encargado del Servicio de Radiología luego 
del alejamiento del Dr  Ganzo  En la regularización presupuestal de 
1986 aparece como Técnico III médico radiólogo del hospital, ratifica-
do en la re-estructura de 1988 con una nueva denominación: Técnico 
II radiodiagnóstico (33)  Se retiró a fines de los años noventa  Desde 
entonces el hospital carece de médico radiólogo 

Cuando en 1995 entró en funciones el equipo de Tomografía Com-
putada adquirido por la mutualista de Salto (hoy SMQS IAMPP), se 
asociaron Tambucho, Miguel Realini y German Amorim para hacerse 
cargo de los estudios (Fig  10) 

Figura 8: Dr  Jorge Tambucho  (Gentileza Dr  
Tambucho) 

Figura 9: Fundadores de la nueva clínica radiológica salteña  (Gentileza Dr  Tambucho) 
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Miguel Realini Pirotto (Fig  11), titula-
do por Escuela de Graduados el 27-5-1980, 
también se ha desempeñado como radiólo-
go en Salto, inicialmente como suplente de 
Radiodiagnóstico en el hospital (34)  Poste-
riormente, en 1981, se asoció a Jorge Tam-
bucho para abrir el consultorio radiológico 
arriba mencionado, y en 1995 se incorporó 
al equipo de radió-
logos que se hizo 
cargo de los estu-
dios de tomografía 
computada de la 
mutualista 

Germán Amorim Tholozan (Fig  12)  La 
clínica radiológica que fundara su padre hoy 
está bajo la dirección general de Hilda María 
Amorim y la dirección técnica la comparten 
Germán Amorim Tholozan y Silvia Ganzo 
(Fig  13), radióloga recibida en 1997, hija de 
Hertz  Germán Amorim también forma parte 
del equipo responsable de Tomografía Com-
putada, junto a Tambucho y Realini  

Figura 10: Examinando el tomógrafo a adquirir se encuentran los Dres: Hugo Ruggiero (oncólogo), 
Néstor Campos (director de la mutualista), Germán Amorim, Jorge Tambucho y Miguel Villar  
(Gentileza Dr  Tambucho) 

Figura 11: Dr  Miguel Realini  (Genti-
leza Dr  Tambucho) 

Figura 12: Dr  Germán Amo-
rim Tholozan  (Gentileza Dr  
Amorim) 
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En las últimas dos décadas se agregó otro médico radiólogo, el Dr  
Gustavo Arzuaga (Fig  14) al consultorio radiológico de Tambucho y 
Realini y al Servicio de Radiología del hospital 
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RADIOLOGÍA EN DEPARTAMENTO DE SAN JOSÉ

SAN JOSÉ

El hospital fue comenzado a construir en 1884 y comenzó a fun-
cionar años después, administrado por una comisión de beneficencia 
(Fig  1), hasta que el 20 de agosto de 1911 pasó a la Asistencia Pública 
Nacional  En 1913 disponía un total de 91 camas  Se atendieron ese 
año 514 enfermos (1)  Cubrían la asistencia externa los doctores Ale-
jandro Ramos Suárez y Juan P  Freitas, y el Dr  Ernesto Ricci la asisten-
cia externa  No tenía servicio de radiología 

En respuesta a un pedido del director del hospital de San José rea-
lizado un año antes, en diciembre de 1922 el Consejo Directivo de la 
APN resolvió adquirir un aparato de Rayos X “Victor Junior Nº 5” (2)  
En 1923, ya instalado el equipo, se fijó en $5 cada examen radioscópi-
co o radiológico a cobrar por el hospital a pudientes, y que el produ-
cido se remitiese mensualmente a la Dirección General (3)  También 
se aprobó otorgar una retribución extra al auxiliar administrativo del 
hospital por hacerse cargo del manejo y cuidado del aparato (4)  En 

Figura 1: En este local hoy abandonado funcionó el viejo Hospital de San José  
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enero de 1924 se aprobó la compra de un nuevo tubo para el aparato, 
agregando que el servicio de Rayos X era atendido por el Dr  Adolfo 
Cordero (5)  Otros dos tubos fueron autorizados en 1926 (6) y por el 
presupuesto de la APN se asignó al hospital de San José un “practican-
te de medicina y farmacia encargado de Rayos X”, pero sin nombrar al 
ocupante del cargo  En una discusión en el seno del Consejo Directivo 
sobre la pertinencia de tener médicos radiólogos en el interior, ocu-
rrida en 1927, se resolvió plantear al Dr  Cordero si estaría dispuesto 
a encargarse del Servicio de Rayos X del hospital de San José (7), pero 
no sabemos si ello fue aceptado ni cuánto tiempo funcionó el equipo  

En 1935 se instaló un nuevo aparato de radiología, que requirió 
un refuerzo de la línea eléctrica que lo alimentaba  Mientras ello se 
llevaba a cabo, el enfermero Magallanes Díaz, encargado del manejo 
y cuidado del aparato, realizó una práctica de entrenamiento en el 
hospital Maciel  

Una vez completada la reforma de la línea, el técnico César Marta 
completó la instalación, que quedó funcionando correctamente (8)  
Un año después fue necesaria una nueva reparación  En abril de 1939 
se informó que con el aparato de Rayos X de San José no era posible 
hacer radiografías y no había quien las pudiera informar (9)  En junio 
se solicitó al Dpto  de Radiología que informara si era posible la repa-
ración del aparato, y la respuesta fue que era necesario adquirir una 
pantalla fluoroscópica superluminosa (10)  Es probable que se haya 
hecho el cambio sugerido y haya habido una mejora parcial, pues al 
cabo de 4 años se autorizó la compra de un nuevo equipo para San 
José (11)  En 1959, luego de pedidos y licitaciones, se aceptó la oferta 
de Philips Uruguay por un equipo de Rayos X, tras informe favorable 
del Dr  Hormaeche (12)

El encargado de Rayos X Magallanes Díaz continuó en actividad 
hasta 1950, pero con reiterados períodos de licencia por enfermedad 
que fueron cubiertos por Enrique Lajous y Jorge Lorenzo (13) hasta la 
sustitución definitiva por Lajous en julio de 1950 (14)  Lajous continuó 
en el cargo, que pasó a denominarse ayudante técnico de Rayos X, has-
ta su cese por llegar al límite de edad el 3 de octubre de 1978 (15)  En 
1965 se incorporó por concurso la técnica Nilda Gutiérrez en carácter 
de auxiliar 1º de Rayos X (16)  En 1985 se revalidó actuación zafral 
previa (ignoramos de cuánto tiempo antes) de Raquel Ciganda como 
técnico radiólogo (17) y al año siguiente ella fue confirmada como 
técnico V radiólogo (18) 
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El Dr  Carlos Barreiro Soto (Fig  
2), graduado como médico en enero 
de 1958, residió en San José donde 
ejerció medicina general y radiología 
en el hospital, que precisamente ese año 
inauguró su nueva planta física (Fig  3)  
Colaboraban con él en el hospital 
los técnicos idóneos Nilda Gutiérrez 
y Raquel Ciganda y el estudiante de 
medicina Tabaré Cabrera (apodado 
“El Nene”)  

Como todo el interior del país, 
San José vivía en esos años una intensa 
movilización gremial de los médicos 
que culminaría después, en 1966, con 
la fundación de la Federación Médica 
del Interior (FEMI)  Ese movimiento 
incluía una fuerte voluntad de creación 
de instituciones asistenciales locales, dirigidas por los propios médicos, 
en general en forma de cooperativas  Así nació en 1963 la Asociación 
Médica de San José (AMSJ), de la cual Barreiro fue socio fundador 

Figura 2: Dr  Carlos Barreiro Soto, primer 
radiólogo titulado de San José  (Gentileza 
de su hijo Dr  Daniel Barreiro) 

Figura 3: Local del Hospital de San José inaugurado en 1958 
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La AMSJ adquirió una casa grande en la ciudad y la modificó para 
convertirla en sanatorio para internación, cirugía y obstetricia, una parte 
para afiliados a la mutualidad y otra parte para los pacientes privados  
En ese sanatorio se instaló un equipo de Rayos X con el cual trabajaron 
Barreiro y su colaborador del hospital Tabaré “Nene” Cabrera  El nuevo 
equipo permitió realizar estudios contrastados para los cuales Barreiro se 
fue adiestrando en Montevideo  Ello le permitió recibir en 1975 el título 
de radiólogo por competencia notoria, con lo que se constituyó en el 
primer médico radiólogo titulado radicado en San José  

Recién hay constancia de su actuación en el hospital de San José 
en la regularización presupuestal de 1886, en la que aparece como 
médico radiólogo (19)  Vuelve a aparecer en la re-estructura de 1988, 
como técnico II médico Radiodiagnóstico (20) 

Carlos Barreiro se retiró de la actividad médica en 1997 y falleció 
el 13 de diciembre de 2006 a los 78 años  Su lugar pasó a ser ocupado 
por quien fuerea su ayudante, el Dr  Tabaré Cabrera 

Tabaré Cabrera (Fig  4), oriundo 
del departamento de San José, se gra-
duó como médico en 1986 y mien-
tras realizaba el curso de post-grado 
de radiología comenzó a trabajar 
en la capital departamental como 
suplente y colaborador de Barreiro 
tanto en el hospital como en el sa-
natorio de la AMSJ  La mutualista 
había adquirido en 1990 un equipo 
de radiología moderno con televi-
sión, dos ecógrafos y un equipo de 
Eco-doppler  El crecimiento del nú-
mero de afiliados de la institución y 
las nuevas aplicaciones posibles del 
nuevo equipo determinaron que la 
actividad radiológica se multiplicara 
y exigiera mayor dedicación de los 
operadores  Salvo estudios contrastados vasculares o ginecológicos co-
menzó a realizarse todo tipo de estudios por la dupla Barreiro-Cabrera  

En 1992 Cabrera recibió su título de radiólogo otorgado por la 
Escuela de Post-Graduados de la Facultad de Medicina  Aparte de ra-

Figura 4: Dr  Tabaré Cabrera  (Gentileza Dr  
Cabrera) 



— 440 —

diología, Cabrera se había entrenado en ecografía, a través de cursos y 
del aprendizaje junto a ya reconocidos ecografistas que concurrían a 
hacer esos estudios a San José, como la doctora Martha De Soto, que 
concurrió desde 1990 hasta la primera década del siglo XXI, y los doc-
tores Willam Fernández y José Drago  Poco tiempo después Cabrera 
realizaba más estudios ecográficos que radiológicos 

En 1997, año del retiro de Barrei-
ro y de la titularización de Cabrera 
en la AMSJ, se dio un paso impor-
tante en la imagenología del depar-
tamento  La mutualista adquirió su 
primer equipo de tomografía com-
putada, que se instaló al año siguien-
te  Esta incorporación requirió la 
presencia de radiólogos entrenados 
en su manejo y en la interpretación 
de las imágenes  Se contrató al Dr  
Eduardo De Benedetti (Fig  5) quien 
por doce años estuvo concurriendo 
a San José y Paysandú desde Mon-
tevideo, antes de radicarse definiti-
vamente en Paysandú y abandonar 
San José en 2010  En 1998 también 
se contó con la concurrencia para 
tomografía de Alberto Carbó, quien 

posteriormente se trasladó a EEUU donde actualmente reside  El mis-
mo año se compró un ecógrafo con doppler color y se anexó un ma-
mógrafo atendido primero por la Dra  Shirley Yodzis y posteriormente, 
cuando Yodzis decidió trasladarse a EEUU, por el Dr  Sergio Rodrí-
guez Bersetche  

En 2005 se cambió el equipo de tomografía por un equipo heli-
coidal de General Electric, junto con el cual se adquirieron dos ecó-
grafos y un arco en C de la misma empresa y de Siemens un equipo 
de radiología general y otro para estudios contrastados  Durante sus 
doce años de concurrencia a San José, el Dr  De Benedetti también de-
sarrolló la radiología intervencionista, luego de haberse especializado 
en Buenos Aires con el Dr  Mariano Giménez, llegando a hacer más 
de mil procedimientos diagnósticos y terapéuticos  Luego del retiro 
de De Benedetti, inicialmente se encargó del tomógrafo Cabrera, con 

Figura 5: Dr  Eduardo De Benedetti  (Genti-
leza Dra  Demichelis) 
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médicos tomografistas que venían de Mon-
tevideo para cubrir guardias  En 2012 hubo 
una nueva renovación de equipo de tomo-
grafía computada  A partir de 2013 el en-
cargado fue el Dr  Eduardo Corchs (Fig  6), 
imagenólogo titulado que se radicó en San 
José, por lo que desde entonces hubieron 
dos especialistas radicados en San José  En 
Ecografía, la mayor parte de los estudios los 
realizaba Cabrera, pero para ecografías es-
pecializadas se contaba con el Dr  Federico 
Carter (Fig  7) de Montevideo desde los pri-
meros años del presente siglo  También han 
participado en el Servicio de Imagenología, 
Rosana Barboza, Sofía Barranco, Mercedes 
De Barbieri, Gustavo Muñiz y Sergio Rodrí-
guez Bersetche  La Imagenología moderna 
se realiza en el nuevo local sanatorial de la 
AMSJ (Fig  8) 

Mientras tanto, en el Hospital Departamental de San José hubo es-
casos progresos en materia radiológica  El equipo antiguo se sustituyó 
por un moderno equipo con telecomando en 1990 y en el año 2000 se 
adquirió un ecógrafo; pero el único imagenólogo presupuestado seguía 
siendo Cabrera, con un cargo titular de médico desde 2001, a cargo del 
Radiodiagnóstico y la Ecografía 

Acerca de las loca-
lidades del interior del 
departamento, excepto 
de Libertad, a la cual nos 
referiremos a continua-
ción, hemos tenido no-
ticia de la existencia de 
equipos de Rayos X de 
la AMSJ en Villa Rodrí-
guez hasta el año 2000, 
y en Ecilda Paullier hasta 
el año 2008, manejados 
por técnicos  En Ciudad 
del Plata, la mutualista 

Figura 6: Dr  Eduardo Corchs  
(Gentileza Dr  Cabrera) 

Figura 7: Dres  Tabaré Cabrera, Sofía Barranco y Federico 
Carter  (Gentileza Dr  Cabrera) 
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ha instalado un equipo radiológico y un ecógrafo, que continúan ac-
tivos y que cuentan con el apoyo de los imagenólogos de la capital 
departamental  

LIBERTAD

El hospital del Centro Auxiliar de Libertad se inauguró el 22 de 
noviembre de 1928 (21)  Estaba dotado de un sector de internación de 
pocas camas y no contaba con sala de operaciones  En 1990 se instaló 
un equipo de radiología, con técnico operador, sin médico radiólogo  
Los Dres  Barreiro y Cabrera se trasladaban desde la capital departa-
mental para ecografías y algún estudio radiológico sencillo  

La mutualista AMSJ instaló un local en Libertad con un equipo de 
Rayos X y un ecógrafo, sin radiólogo radicado 

Figura 8: Sanatorio actual de AMSJ IAMPP 
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RADIOLOGÍA EN DEPARTAMENTO DE SORIANO 

MERCEDES

El Hospital de Mercedes fue inaugurado en 1894  Inicialmente fue 
administrado por la Comisión de Caridad y Beneficencia local  En 
1905 fue ampliado, y por desavenencias con las autoridades, pasó a ser 
gestionado por la Intendencia Municipal hasta 1911, cuando pasó, al 
igual que todos los hospitales del interior, a la órbita de la Asistencia 
Pública Nacional  

En 1908 el Dr  Manuel Ferrería, uno de los primeros médicos con 
que contó el hospital, consignó en manos de la Comisión de Caridad 
un donativo que sirvió de base para la instalación de un equipo de 
Rayos Roentgen en el hospital, equipo que el propio facultativo se en-
cargó de adquirir e instalar (1)  Como los servicios médicos estaban a 
cargo solo de los doctores Manuel Ferrería y Alberto Cima, es probable 
que fueran ellos los que se hicieron cargo de la utilización del equipo 
radiológico, cuyas características desconocemos 

La existencia del aparato de Rayos X se reitera cinco años después 
en la Memoria de la Dirección General de la Asistencia Pública Nacio-
nal de 1913  Dice del Hospital de Mercedes en pág  211: “Consta de tres 
pabellones. Un pabellón central de dos pisos que contiene en la planta baja las 
oficinas de administración, la farmacia, el gabinete de radiología, la ropería y 
los servicios generales; en el piso alto, cuartos para pensionistas. Los otros dos 
pabellones que comunican con el central por galerías cubiertas, están destinados 
a salas de hombres y de mujeres respectivamente” (2)  Ese “gabinete de ra-
diología” probablemente contuviera solo un fluoroscopio o un equipo 
capaz de alguna radiografía simple  La capacidad del hospital en 1913 
era de 110 camas  Los médicos que asistían seguían siendo los doctores 
Manuel Ferrería y Alberto Cima 

En 1923 la dirección del hospital solicitó a las autoridades de la 
APN la reparación de su equipo de radiología o la adquisición de uno 
nuevo (3)  La respuesta es de julo de 1924: aprobación de la compra 
de un equipo nuevo y traslado del antiguo a Montevideo para su repa-
ración y eventualmente darle otro destino (4)  La autorización de esa 
compra se decidió en diciembre de 1925 (5), pero no se efectivizó  En 
el presupuesto aprobado por la Asistencia en 1926 (6) figura la inclu-
sión de un “practicante de medicina encargado de Rayos X” para el 
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hospital de Mercedes, cargo para el que se nombró en octubre de 1926 
a Adalberto Duter (7)  Sin embargo, recién un año después se instaló 
el equipo, como resulta del comentario realizado por el consejero Dr  
May en el Consejo Directivo de la Asistencia, quien solicitó la auto-
rización para gastar $300 en el arreglo del local para la instalación del 
Servicio de Rayos X en el hospital (Fig  1), ya que “…hace 4 años que el 
Hospital no tiene Servicio de Radiología y hace un mes que está en los corredo-
res el aparato de Rayos X recientemente adquirido” (8) 

Hasta 1935 funcionó el equipo, al parecer sin inconvenientes, pero 
ese año se envió a reparar la ampolla de Rayos X al taller del Departa-
mento de Radiología en Montevideo  En el taller se entendió que la 
ampolla estaba en buen estado, y que era necesario revisar la instala-
ción eléctrica del equipo o solicitar la concurrencia del técnico César 
Marta para inspección, pero un año después el Dr  Cunha, director del 
Dpto  de Radiología del MSP, autorizó la adquisición de una ampolla 
de Rayos X nueva (9)  En 1938 se autorizaron reparaciones en la sala 
de Rayos X y el envío de una ampolla nueva, una pantalla radioscópica 
y otros accesorios  

En el ambiente extra-hospitalario, en el departamento de Soriano 
el primer médico que se ocupó de la radiología fue el Dr  Salvador 
Milans, nacido en 1893, graduado en 1921 y radicado ese año en Mer-

Figura 1: Hospital de Mercedes en 1927 
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cedes  Trabajó en el Dispensario Antisifilítico hasta su fallecimiento 
en 1950  Tenía un equipo con el que realizaba estudios radiográficos 
simples a solicitud de sus colegas (10)  

A partir de 1938 la radiología hospitalaria tendrá como protago-
nistas a dos médicos, los Dres  Eduardo Mela y Leandro Zubiaurre, al 
mismo tiempo que la sociedad mercedaria comenzaba una campaña 
por un edificio nuevo para el hospital y la renovación del Servicio de 
Radiología 

El Dr  Eduardo Mela Campanella 
(Fig  2), nacido en 1908 en Mercedes, 
era integrante de una antigua familia 
mercedaria  Se graduó como médico en 
1937 y completó su formación médica 
en Montevideo en tisiología y radiolo-
gía  En mayo de 1940, ya radicado en 
Mercedes, fue designado médico asis-
tente del Centro Departamental (11), 
cargo honorario que fue renovado en 
los años siguientes, y se hizo cargo del 
Servicio de Rayos  Al mismo tiempo, 
equipó a su consultorio particular con 
una instalación radiológica  En 1944 
pasó a ser remunerado, como radiólogo 
y encargado del servicio de tuberculosis 
del hospital (12)  En enero de 1945 fue 
designado encargado del Servicio de 
Radiología y del Dispensario Antituberculoso de Mercedes (13)  Al 
año siguiente, contando el hospital con un nuevo edificio con capaci-
dad de 250 camas y un local especial para los Rayos X (14), se realizó el 
traslado del equipamiento radiológico con la asistencia de un técnico 
de Montevideo (15)  Salvo estudios vasculares, Mela realizaba todo 
tipo de estudios contrastados  Como colaborador de Mela, figura en 
las actas del Ministerio de Salud Publica el Sr  Adalberto Duter, encar-
gado de Rayos X (16) desde 1926 hasta una fecha que desconocemos; 
pero sí sabemos que en 1966 se designó ayudante técnico de Rayos X 
del Centro Departamental a Celia Esther Sierra (17) hasta por lo me-
nos 1968 

También era Mela el radiólogo del Sanatorio Mercedes, donde se 
ocupaba del manejo de un equipo Siemens, con intensificador de ima-

Figura 2: Dr  Eduardo Mela (De: Loc-
khart W: Historia de la medicina en So-
riano) 



— 447 —

gen  El mismo equipo siguió funcionando varios años más, hasta los 
primeros años de la década del ochenta (Fig  3)  Fue Eduardo Mela el 
radiólogo de la ciudad hasta su fallecimiento en 1970 por complicacio-
nes luego de una intervención quirúrgica  

En 1940 otro médico mercedario, 
Leandro Zubiaurre (Fig  4), graduado 
en ese año, se radicó en la ciudad tra-
bajando en el hospital, donde se hizo 
cargo del Servicio de Rayos X (18), en 
forma honoraria, a partir del 23 de enero 
de 1941  Intentó ejercer exclusivamente 
como radiólogo, lo que no dejaba de ser 
una utopía fuera de Montevideo  Solici-
tó un sueldo por su labor en el Servicio 
de Rayos, y se le contestó que se le ten-
dría en cuenta (19) y un año después se 
admitió que se lo debía remunerar (20)  
La solución a que se arribó en 1942 fue 
la de designarlo el 5 de agosto para la 
localidad de 18 de Julio, en comisión en el hospital de Mercedes, con lo 

Figura 3: En 1983 seguía funcionando el equipo de Rayos X de Eduardo Mela  En la foto: T R  Luis 
Barbitta, T R  Raúl Viñuela, Dr  Alvaro Negrotto, funcionaria administrativa, T R  Alexis Morandi, 
Enf  Adriana Rodríguez  (Gentileza Dr  Carlos Galeano) 

Figura 4: Dr  Leandro Zubiaurre  (AFEG) 
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cual podía cobrar a partir de agosto (21)  Al año siguiente Zubiaurre fue 
designado médico radiólogo y tisiólogo consultante del Carnet de Salud 
de Mercedes (22), pero era escaso el trabajo que recibía de sus colegas  
Retornó a Montevideo, donde tuvo una muy destacada trayectoria, ana-
lizada en los capítulos 3 y 4 

En el nomenclátor de Mercedes son recordados tanto Mela (Fig  5) 
como Zubiaurre (Fig  6) 

Figura 5: Calle Dr  Eduardo Mela en Mercedes  (Gentileza Dr  Carlos Galeano) 

Figura 6: Calle Dr  Leandro Zubiaurre en Mercedes  (Gentileza Dr  Carlos Galeano) 
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En el año 1973 regresaron a su 
ciudad natal Fernando Viñuela (Fig  
7) y su hermano Raúl Viñuela (Fig  
8), el primero médico radiólogo for-
mado en Montevideo y el segundo 
recibido de técnico radiólogo, con 
la intención de ejercer radiología 
en Mercedes  Raúl rápidamente en-
contró su lugar y el reconocimiento 
del ambiente médico, al punto de 
continuar trabajando hasta el día 
de hoy, siendo el técnico de mayor 
antigüedad en el departamento  No 
fue el caso de Fernando, que no 
estaba satisfecho con la situación y 
deseaba especializarse en neurorra-
diología, buscando otros horizon-
tes  Obtuvo una beca para Canada, 
a donde viajó en 1974, dando ini-
cio a una extraordinaria carrera en 
la especialidad y luego en el inter-
vencionismo del sistema nervioso, 
del cual es una de las máximas au-
toridades a nivel mundial como se 
detalla en el capítulo 11  Una vez 
alejado Fernando Viñuela, un mé-
dico pediatra y neumólogo, el Dr  
Eduardo Irigaray, actuaba como 
referente en radiografías de tórax  
Pero era necesario contar con un 
especialista, siendo que el sanatorio 
Mercedes se había incorporado a la 
recientemente fundada Cooperati-
va de Asistencia Médica de Soriano 
(CAMS) y la demanda de estudios 
radiológicos era creciente 

 Quien se hizo cargo del Ser-
vicio de Radiología del sanatorio, 
fue el Dr  Jorge Crosa (Fig  9)  

Figura 7: Dr  Fernando Viñuela  (AFEW) 

Figura 8: Técnico radiólogo Raúl Viñuela  (Gen-
tileza Dr  Carlos Galeano) 

Figura 9: Dr  Jorge Crosa  (AFEW) 
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Crosa viajaba semanalmente desde 
Montevideo para hacer todo tipo de 
estudios especializados e informar lo 
hecho en radiología simple  Se había 
graduado como radiólogo en 1975 y 
luego ocupó por concurso cargos do-
centes en la cátedra de Radiología en 
el Hospital de Clínicas, no obstante 
siguió concurriendo a Mercedes hasta 
1984  Después de su alejamiento su 
lugar fue ocupado por un médico ra-
diólogo mercedario radicado en la ciu-
dad, el Dr  Alvaro Negrotto  Negrotto 
continúa ejerciendo al momento de 
redactar estas líneas (Fig  10)  Acompa-
ñaron a Negrotto en los años iniciales 
los técnicos radiólogos Raúl Viñuela, 
Luis Barbitta, y Alexis Moranti como se aprecia en la figura 3 

 Mientras eso ocurría en el sanatorio de CAMS, en el Hospital Depar-
tamental de Soriano Zoilo Chelle, un médico que residía en Fray Bentos 
y realizaba el post-grado de radiología, el Dr  Luis Eduardo Ballestrino, fue 
designado en 1977 médico radiólogo interino del hospital (23)  Completó 
el post-grado y recibió su título de especialista en diciembre de 1980  En al-
gún momento posterior fue titularizado en su cargo en el hospital de Mer-
cedes, ya que tanto en la regularización presupuestal de 1986 como en la 
re-estructura de 1988 figura como técnico II médico Radiodiagnóstico (24)  
En esta última resolución 
figura también un técnico 
radiólogo: A  Moranti  Ba-
llestrino dejó de concurrir 
a Mercedes en 1987 y des-
de ese año su lugar en el 
hospital fue ocupado por 
Alvaro Negrotto 

A partir de 1993, 
año de la inauguración 
del sanatorio nuevo de 
CAMS (Fig  11) en la 
misma manzana del an-

Figura 10: Dr  Alvaro Negrotto  (Gentileza 
Dr  Carlos Galeano) 

Figura 11: Sanatorio nuevo de CAMS IAMPP 
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tiguo, se produjeron cambios en la 
radiología departamental  Se instaló 
un moderno equipo Philips de últi-
ma generación donado por la viuda 
del Dr  Mela en el nuevo sanatorio  
En agradecimiento, el Servicio de 
Radiología de CAMS pasó a llamar-
se “Dr  Eduardo Mela”  Lamentable-
mente la placa que atestiguaba este 
homenaje desapareció con la remo-
delación del sanatorio de 1993  En 
1994 se agregó al plantel de médicos 
radiólogos el Dr  Carlos Galeano 
(Fig  12)  En 2003 se inauguró uno 
de los primeros equipos digitales di-
rectos del interior del país, que per-
mitió la digitalización del Servicio de Radiología 

 En 1996 se instaló el primer tomógrafo de CAMS y en 2010 se 
cambió por un equipo de última generación (Fig 13)  En la operación 
de estos equipos intervinieron Carlos Galeano, Alvaro Negrotto y Alex 
Arroyo y colaboraron los técnicos tadiólogos Raúl Viñuela y Denis 
Sosa  En consecuencia, a partir de ese momento hubo tres imagenó-

Figura 13: Operadores del nuevo tomógrafo en CAMS: TR Raúl Viñuela, Enf  Natali Osores, Dr  
Carlos Galeano, Dr  Alvaro Negrotto, TR Denis Sosa  (Gentileza Dr  Carlos Galeano)  

Figura 12: Dr  Carlos Galeano  (Gentileza Dr  
Carlos Galeano) 
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logos radicados en forma permanente en el departamento: Negrotto y 
Galeano, dedicados a radiología y tomografía y el Dr  Alex Arroyo a 
tomografía y ecografía)  A ellos se han agregado otros imagenólogos 
itinerantes, como el Dr  Gustavo Arzuaga de Salto para mamografía  

CARDONA-FLORENCIO SANCHEZ

En agosto de 1935 se encomendó al Dpto  de Radiología del MSP 
activar el estudio de factibilidad de una instalación radiológica en el 
hospital del Centro Auxiliar de Cardona  Si bien se la consideró opor-
tuna, se decidió diferir la autorización (25)  En febrero de 1944, ya 
inaugurado el hospital, el Centro Auxiliar Rogelio Sosa de Cardona re-
clamó el envío del aparato de Rayos X donado por la sucesión de Ale-
jandro Gallinal destinado a dicho Centro  Se remitió un aparato exis-
tente en Sección Almacenes del MSP (26)  En 1945 se autorizaron los 
gastos necesarios para la instalación del aparato (27) y un año después 
se terminaron las obras del local de Rayos X (28)  Hasta el año 1952 no 
hay constancia de designaciones de médicos o encargados de Rayos X 
para Cardona en las actas del MSP  Posteriormente, desde 1956 (29) y 
hasta el año 1976 figura como encargado de Rayos X Aurelio Ostolaza, 
para ser sustituido ese año por Antonio Barreto (30) 

Durante muchos años la ciudad de Cardona contó con el Dr  César 
Bertoni Benítez, graduado en mayo de 1954, con una extensa trayecto-
ria local como cirujano y que disponía de un equipo de radiología con 
el que hacía estudios simples convencionales 

Cardona ha contado con dos sanatorios pequeños, que han cam-
biado de dueños en el curso de los años, pero no tienen imagenólogo 
radicado en la ciudad  La radióloga Dra  Evelyn Nicoloff, trasladándo-
se desde Rosario o Colonia del Sacramento, ha cubierto las necesida-
des de ecografía, pero los estudios radiológicos contrastados se hacen 
fuera de Cardona  
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DOLORES

El hospital del Centro Auxiliar Alejandro Bardier de Dolores en 
1940 parece haber contado con una instalación de Radiología ya que el 
Dr  Ariosto Grezzi, de Mercedes, pasó en comisión a Dolores en mayo 
como médico encargado de Sala de Hombres y de Rayos X (31), y al 
poco tiempo se autorizó la compra de películas radiográficas al Centro 
Auxiliar de Dolores (32)  Sin embargo, el aparato debe haber tenido un 
funcionamiento poco satisfactorio, porque la Comisión pro-hospital 
recaudó fondos en 1941 para la adquisición de un nuevo aparato (33)  
Una vez adquirido un aparato marca Westinghouse con sus comple-
mentos, se solicitó y así se dispuso, el envío de personal capacitado 
en la instalación del equipo (34)  Viajó el Sr  César Marta con un ayu-
dante para la instalación y en enero de 1943 la Comisión pro-hospital 
hizo entrega del aparato al Hospital (35)  El Dr Grezzi posteriormente 
se trasladó a Montevideo43  

Para el año 1966 este aparato ya no era funcional, y en diciembre 
de ese año el MSP decidió adquirir el aparato de Rayos X marca Wes-
tinghouse ofrecido por sus propietarios los Dres  Artemio y Julián Ma-
chado, quienes habían clausurado el servicio médico que atendían en 
Dolores (36)  El Sanatorio Dolores, privado, también tenía un equipo 
similar  Otros médicos, como los Dres  Oscar Perandones y Elbio Ga-
rín, también poseían en sus consultorios aparatos de Rayos X de escasa 
capacidad técnica, con los que se podían hacer radiografías simples y 
aun radiografías de tránsito digestivo por ingestión de sulfato de bario 

En enero de 1962, entre los encargados de Rayos X con compen-
sación salarial mensual que tenía el MSP en sus dependencias, figura 
en Dolores la Sra  Amabilia Molina (37)  Ella sigue figurando como tal 
hasta 1975 (38)  Esta funcionaria en algún momento se graduó de nur-
se ya que en 1971 obtuvo por concurso el cargo de Nurse del Centro 
Auxiliar de Dolores (39), manteniendo su función previa de encargada 
de Rayos X  

Una vez creada CAMS, se incorporó el sanatorio a la cooperativa, 
con todo su equipamiento  En 1991 la introducción de un intensi-
ficador de imágenes permitió la realización de estudios contrastados 

43  El Dr  Grezzi, graduado en 1928, ejerció en el departamento de Soriano, con más dedicación a 
Dolores, hasta el año 1952  En 1953 ganó una beca de perfeccionamiento otorgada por la Facultad 
para médicos del interior para entrenamiento en un servicio de Montevideo  Se trasladó a la capital, 
donde se instaló y pasó a trabajar como radiólogo en la Asociación Española Primera de Socorros 
Mutuos 
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con visión en tiempo real del tránsito del contraste  Se pudieron hacer 
así los primeros estudios doble contraste digestivos, colangiografías, 
fistulografías e histerosalpingografías por parte del radiólogo Alvaro 
Negrotto y el técnico Raúl Viñuela, que se trasladaban desde Mercedes, 
donde estaban radicados  A partir de 1996 pasó a hacer estas tareas el 
Dr  Carlos Galeano, oriundo de Dolores, ya recibido de radiólogo y 
establecido en la ciudad, donde desde 1988 ejercía como médico (40)  
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RADIOLOGÍA EN DEPARTAMENTO DE 
TACUAREMBÓ

TACUAREMBÓ 

En 1858, se creó una Sociedad de Damas de Beneficencia, que en-
tre sus obras tuvo la construcción del primer Hospital de Tacuarembó 
en 1884 y su subsiguiente administración hasta su pasaje a la Asistencia 
Pública Nacional en 1911  En esta última fecha se asistían 200 pacien-
tes por año, contaba con 15 camas para hombres y 10 para mujeres, 
una sala de operaciones y curaciones, una sala de autopsias y piezas 
para aislamientos  No había instalaciones de radiología (1) 

En diciembre de 1925 se autorizó la adquisición de varios apara-
tos de Rayos X por parte de la APN; uno de ellos estaba destinado al 
hospital de Tacuarembó (2)  El nuevo edificio del hospital, el Hospital 
Regional, se inauguró a fines de setiembre de 1927 (Fig  1) y contaba 
con un gabinete radiológico  En el presupuesto aprobado por el Con-
sejo Directivo en 1926, figura un “practicante de medicina y farmacia 
encargado de Rayos X” (3), cargo que más adelante fue ocupado por 
Genaro Ferreira (4) y en 1950 por Oscar Ruske (5)  Desde 1956 (6) 
hasta 1968 (7) la encargada de Rayos X fue la Sra  Delia López de 
Rodríguez  En setiembre de 1968 Alba Rodríguez comenzó a actuar 
como auxiliar de Radiología (8), siendo encargada de Rayos X en 1971 

Figura 1: Hospital de Tacuarembó en 1927 
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(9) y continuando en esa función hasta 1975 (10)  Ese año se designó 
auxiliar 1º de Rayos X interino a Luis Ferraz (11) 

En diciembre de 1935 se autorizó la adquisición de una cúpula 
adaptada al aparato de Rayos X del hospital (12) y en mayo de 1938 se 
aprobó la designación del Dr  Victoriano Pereira como médico asisten-
te del Servicio de Rayos X  Esta designación fue reiterada anualmente 
hasta 1941  Desde 1941 a 1945 fue médico asistente del Servicio de 
Rayos X el Dr  Remigio Lamas (13), de 1943 a 1949 el Dr  Luis A  Mag-
none (14) y a partir de 1951 el Dr  Ramón Curi (15)   

Cirilo Ramón Curi Granada (1914-
1986) (Fig  2) nació el 9 de julio de 1914 
en el departamento de Tacuarembó, se 
recibió de médico en Montevideo en 
abril de 1949 y realizó una pasantía de 
perfeccionamiento radiológico de ene-
ro a abril de 1951 en la clínica radioló-
gica privada del Dr  Pedro Barcia, luego 
de lo cual decidió radicarse en Tacua-
rembó  La atención médica en Tacua-
rembó se desarrollaba en Salud Pública 
o en forma privada, ya que el sistema 
de atención mutual o colectiva, comen-
zó a gestarse en 1966 y quedó definiti-
vamente implementado a principios de 
1981  En ese entonces todos los médi-
cos de la ciudad de Tacuarembó aten-
dían conjuntamente en Salud Pública, 
pero en el sector privado estos mismos 
médicos, estaban divididos en dos gru-
pos fuertemente competitivos, que contaba cada uno con su sanatorio: 
el Sanatorio Tacuarembó fundado en 1927 por los Dres  Justino Me-
néndez e Ivo Ferreira Bueno, y el Sanatorio Regional fundado por el 
Dr  Barsabás Ríos en 1951  El Dr  Curi integraba el grupo del Sanatorio 
Tacuarembó y con tres médicos de este grupo, Secundino De Mattos, 
Carlos Benítez y Nelson Ferreira fundaron en junio de 1951 una insti-
tución privada, el Instituto de Diagnóstico y Fisioterapia Tacuarembó  
El Instituto disponía de un equipo de Rayos X y un electrocardiógrafo 
para diagnósticos, y de aparatos de onda corta, rayos infrarrojos y ul-
trasonido para fisioterapia, y realizaba oxigenoterapia, nebulizaciones, 

Figura 2: Dr  Ramón Cirilo Curi, primer 
radiólogo de Tacuarembó  (Gentileza fa-
miliares Dr  Curi) 
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ionizaciones y gimnasia re-educadora  Curi era el médico radiólogo, 
único en la ciudad, y el director  Allí ejerció la radiología en forma 
privada, hasta su retiro (Fig  3)  El Sanatorio Tacuarembó no tenía faci-
lidades radiológicas, todos sus estudios radiológicos los realizaba Curi 
en el Instituto de Diagnóstico  El Sanatorio Regional tenía un equipo 
de radioscopía y un idóneo que lo manejaba 

En el ámbito público, en octubre de 1951 Curi fue designado mé-
dico radiólogo del Centro Departamental de Salud Pública de Tacua-
rembó, en carácter interino, y desde el 29 de octubre de 1963, luego 
de haber ganado el concurso de méritos y oposición, en carácter titular 
(16)  Hasta la década de 1980 el hospital contaba con un equipo Sie-
mens de 300 mAs, con mesa basculante y radioscopía convencional, 
un equipo portátil de 150 mAs y un arco en C de segunda mano  
Más tarde se adquirió un Siemens de 500 mAs con mesa basculan-
te, intensificador de imágenes y radioscopía televisada, que continúa 
funcionando como equipo principal  El Dr  Curi trabajó en el Hospi-
tal Departamental de Tacuarembó, desde 1960 hasta que se jubiló del 
MSP en 1979  

Figura 3: Ramón Curi con su equipo de Rayos X del Instituto de Fisioterapia  (Gentileza familiares 
Dr  Curi) 
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Los estudios radiológicos pri-
vados se realizaban según el mé-
dico tratante, en el Instituto de 
Diagnóstico, donde eran supervi-
sados por el Dr  Curi, o en el Sa-
natorio Regional, donde por no 
contar con médico radiólogo, los 
médicos solicitantes evaluaban los 
estudios de sus pacientes  

Hasta 1983 era práctica co-
rriente que todos los médicos 
enviaran algunos pacientes a la 
Clínica Radiológica Hugolino 
Andrade (Fig  4), en Santana do 
Livramento, distante 125 Km  de 
la ciudad de Tacuarembó 

En centros lejanos de la capital, según su ubicación geográfica re-
sultaba más práctico enviar los pacientes a Durazno, Melo o Rivera, 
donde por cercanía tanto médicos como pacientes estaban más rela-
cionados, que con la distante capital departamental 

En 1968 se integró a la Cooperativa de Asistencia del Sindica-
to Médico local, que había sido fundada en 1967, donde también 
se desempeñó Curi como médico radiólogo  Esta cooperativa, que 
poco después pasó a llamarse Cooperativa Médica de Tacuarembó 
(CO M TA ), tenía como cooperativistas a los 40 médicos de la ciu-
dad  Toda esa experiencia laboral como radiólogo motivó que en 
1975, ya próximo a su retiro, se le otorgara a su pedido el título de 
radiólogo por competencia notoria por parte de la Escuela de Gra-
duados de la Facultad de Medicina 

En 1978, sintiendo comprometida su salud, invitó al Dr  José Pe-
dro Alderete, también nativo de Tacuarembó, a trabajar con él en el 
Instituto de Diagnóstico y a presentarse como radiólogo en el hospital  
Optó por jubilarse en julio de 1980  Su Instituto Diagnóstico dejó de 
funcionar en 1982  Curi falleció el 7 de noviembre de 1985  

Cirilo Ramón Curi fue el primer radiólogo titulado de Tacuarem-
bó y uno de los pioneros del radiodiagnóstico del interior del país, 
junto con Amorim de Salto, Pereyra Granotich de Colonia, Barreiro de 
San José y Mulattieri de Paysandú 

Figura 4: Dr  Hugolino Andrade 
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En la década del 70 la radiología na-
cional se transformó radicalmente, con 
cambios que impactaron con fuerza en 
el interior del país, donde se radicaron 
médicos egresados de la cátedra de Ra-
diología de la UDELAR, que fueron 
sustituyendo a quienes hasta entonces 
ejercían en esas localidades la especia-
lidad de radiología, con una formación 
predominantemente autodidacta  A su 
vez, esos médicos integraron nuevas 
técnicas de imágenes que ampliaron las 
posibilidades diagnósticas, optimizan-
do calidad y tiempo de los estudios  Es-
tos cambios en radiología no se dieron 
por igual en lo público y en lo privado  
El Dr  José Pedro Alderete (Fig  5) nos ha brindado el siguiente informe 
de lo sucedido en Tacuarembó desde su radicación en la ciudad: 

“Como dato anecdótico, en ese entonces las placas radiográficas se revela-
ban manualmente y se secaban a temperatura ambiente, o en estufas, según el 
clima del momento, o la urgencia para entregar el estudio. Revelador y fijador 
se preparaban artesanalmente, calentando lentamente los polvos químicos en 
grandes tachos, mientras se revolvían con palas de madera, hasta alcanzar el 
punto deseado. No se disponía de calentadores, por lo que el revelado y fijado 
se realizaban a temperatura ambiente, o se calentaban a “baño María”. Más 
tarde se usó un calentador eléctrico que mantenía constante la temperatura de 
los líquidos. Luego se pasó al revelado automático y actualmente se cuenta con 
digitalización de imágenes.

El Hospital de Tacuarembó no contó con médico radiólogo desde abril de 
1979 hasta 1985. Ya que si bien el 1 de abril de 1979, a poco de jubilarse el Dr. 
Curi del MSP, se me designó radiólogo del hospital (17), luego de renunciar al 
cargo de médico radiólogo, que desempeñaba desde 1976 en el Instituto Nacio-
nal de Oncología, a los 20 días de ingresar fui destituido, a causa de una de-
nuncia presentada por el director del Hospital Departamental de Tacuarembó 
de la época44. Fui destituido de Salud Pública el 20 de abril de 1979 y restituido 
en 1985, al restaurarse la democracia. Me jubilé del MSP en 2011. 

44 En esta denuncia el director alegó que el Dr  Alderete no debía concurrir al hospital, por estar com-
prendido en la categoría C, de la clasificación que el gobierno dictatorial de la época, hacía de la 
ciudadanía  Esta categoría implicaba entre otras restricciones a las libertades civiles, la prohibición 
de ocupar cargos públicos  En ese período, también por razones políticas, tenían prohibida la entra-

Figura 5: Dr  José Pedro Alderete en 1994  
(Gentileza Dr  Alderete) 
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Durante los años que duró esta destitución, en el Hospital de Tacuarem-
bó no se realizaron estudios radiológicos especializados. En general tampoco 
se enviaban los pacientes a otros centros para realizar los estudios solicitados. 
Simplemente el director del hospital escribía en la solicitud NO HAY (con ma-
yúscula, subrayado), y firmaba y el paciente se quedaba sin el estudio.

Las autoridades hospitalarias nunca consideraron prioritario dotar al Ser-
vicio de Radiología de personal especializado, siempre se trabajó con dos, o a lo 
sumo tres técnicos idóneos, escasamente formados, en general se trató de funcio-
narios trasladados desde otras áreas del hospital, a quienes se les suministró co-
nocimientos elementales en el manejo de aparatos de Rayos X. El primer técnico 
radiólogo titulado ingresó en 2010 y no ingresaron nuevos técnicos radiólogos 
hasta 2018.Actualmente se cuenta con tres técnicos y tres idóneos.

Durante muchos años se trabajó en una única sala de rayos, sin vestidor, ni 
baño para los pacientes, con un equipo con radioscopía convencional, que luego 
se sustituyó por otro con intensificador de imágenes y radioscopía televisada. Al 
día de hoy se agregó en una sala de rayos, otro equipo con mesa fija y un bucky 
mural, un equipo portátil, dos arcos en C, un angiógrafo y un mamógrafo que 
funciona independiente de radiología.

En 2001 ingresó el Dr. Fernando 
Landó (Fig. 6), quien actualmente es 
el único médico radiólogo del Servicio 
Radiología del Hospital Regional de Ta-
cuarembó.

En 2010 se inauguró el servicio de 
tomografía computada, con un equipo 
multicorte de General Electric. Trabajan 
siete médicos, cinco de ellos radicados en 
Tacuarembó, y ocho técnicos radiólogos,

En 2016 comenzó el servicio de 
Resonancia Magnética, con un equipo 
G.E. que cuenta con siete médicos y ocho 
técnicos radiólogos.

En el ámbito privado, hasta 1980, los estudios radiológicos se realizaban 
principalmente en el Instituto de Diagnóstico y Fisioterapia Tacuarembó, en 
segundo término en Sanatorio Regional, y algunas radioscopias en Sanato-
rio Tacuarembó, en un radióscopo que se desactivó en 1990, a instancias de 

da al Hospital de Tacuarembó otros médicos y un químico laboratorista, todo lo cual trajo aparejado 
un marcado detrimento de la calidad en la atención hospitalaria del departamento 

Figura 6: Dr  Fernando Landó  (Gentileza Dr  
Alderete) 
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la Comisión Nacional de Energía Atómica. En el Instituto de Diagnóstico y 
Fisioterapia Tacuarembó se contaba con un equipo SIEMENS de 500 mAs, 
con mesa basculante con radioscopía convencional, un bucky mural y un equipo 
portátil de esfera, con el que se realizaban radiografías simples a domicilio. En 
el Sanatorio Regional había un equipo de 300 mAs con radioscopía conven-
cional y un bucky mural. El procesado de las radiografías en ambos sitios era 
similar al utilizado en ese entonces por Salud Pública.

Podemos decir que a partir de 1980 se desencadenan en el Dpto. de Ta-
cuarembó una serie de cambios comenzando lo que podríamos denominar la 
era de la imagenología, con la incorporación en forma sucesiva de equipos que 
permiten realizar nuevas técnicas diagnósticas, como ser estudios digestivos por 
doble contraste, algunas arteriografías, dacriocistografías, sialografías, uretro-
cistografías, linfografías, tomografías lineales, etc.

Se incorporó ecografía, que consideramos la técnica que revolucionó el diag-
nóstico por imágenes en Uruguay ya que solo en el departamento de Tacua-
rembó se diagnosticaban un promedio de 4 nuevos casos mensuales de quiste 
hidático, hoy la tasa de incidencia de esta enfermedad en nuestra población es 
casi nula, gracias a las campañas de prevención y de detección masiva que se 
pudieron realizar desde el advenimiento de los estudios ecográficos.

 También hubo cambios en la organización de los servicios ahora imageno-
lógicos. En 1981 el servicio de radiología del Instituto de Diagnóstico pasó a ser 
gestionado por CO.M.TA. y se clausuró en 1984, cuando se inauguró el De-
partamento de Imagenología de CO.M.TA., en una nueva construcción en la 
planta donde funciona el sector administrativo de la cooperativa, distante siete 
cuadras del local sanatorial. Allí se instaló un nuevo equipo de rayos marca 
DINAN de 500 mAs, con intensificador de imágenes y radioscopía televisada, 
una mesa fija, con tomógrafo lineal, un bucky mural, un equipo portátil y otro 
rodante. En 1990 el Sanatorio Regional pasó a CO.M.TA., cosa que ya había 
ocurrido con el Sanatorio Tacuarembó y desde entonces toda la radiología tanto 
privada como mutual de la ciudad de Tacuarembó, se realiza en el Departa-
mento de Imagenología de CO.M.TA.

Desde el 1 de abril de 1979, fecha de mi radicación en la capital departamen-
tal y de la jubilación del Dr. Curi, hasta 1991, fecha del ingreso a CO.M.TA. de 
la Dra. Litowtschenko, fui el único radiólogo del departamento. En 1982 ingresé 
como socio de la Cooperativa Médica de Tacuarembó y en 1984 fui designado 
Jefe del Departamento de Imagenología de CO.M.TA., inaugurando el mismo 
y dirigiéndolo hasta mi retiro en 2015. A los pocos años se pasó del revelado 
manual al automático. En 1994 se instaló en CO.M.TA. el primer tomógrafo 
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computado, uno de los primeros en el interior del país (Fig. 7). A su inauguración 
asistieron radiólogos de afuera del departamento, de Montevideo como asesores y 
de Rivera como futuros usuarios (Fig. 8). En 2015 se trasladó e inauguró dentro 
de la planta sanatorial (Fig. 9) el Departamento de Imagenología de CO.M.TA., 
instalando un nuevo tomógrafo computado de 16 cortes, General Electric Opti-

Figura 7: Inauguración de Tomografía Computada en COMTA en 1994: Sentado: Dr  José Pedro 
Alderete  De pie: Técnicos radiólogos Mónica Rodríguez, Miriam Martinotte, Ana Cecilia Ríos y 
Nelson Cabrera  (Gentileza Dr  Alderete) 

Figura 8: En 1994 con visitantes: Sentados: Técnicos radiólogos Ana Ríos, Miriam Martinotte y 
Nelson Cabrera  De pie: Dres  Jorge Zubiaurre (de Montevideo), Lucio Cabrera (de Rivera) y Was-
hington Escobar (ginecólogo)  (Gentileza Dr  Alderete) 
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ma (Fig. 10). En el transcurso de 
20 años se han cambiado cuatro 
veces los equipos de tomografía, 
acompañando los requerimien-
tos locales. Al día de hoy en to-
mografía computada trabajan 
cinco médicos y tres técnicos ra-
diólogos. También se inauguró el 
servicio de mamografía45, dirigi-
do por la Dra. Cristina Balbia-
ni de Montevideo, que funciona 
con la colaboración de otros dos 
médicos locales y dos técnicos ra-
diólogos.

A la fecha de hoy, 2018, cumplen funciones de imagenólogos radicados en 
el departamento los doctores Fernando Landó, Silvia Litowtschenko (Fig. 11), 
Laura Ferreira, Alfredo Kauffman, y Natalia Puentes (Fig. 12). Landó tam-
bién dirige el Servicio de Radiología de ASSE y cumple funciones en Durazno. 
Colaboran varios médicos más, no radicados en Tacuarembó, en mamografía y 
resonancia magnética.

45 El hospital también tiene un mamógrafo desde los años noventa  Para asesorar en la ejecución e 
interpretación de los estudios viajaba y aun viaja el Dr  Jorge Horvath desde Montevideo todos los 
meses 

Figura 9: Sanatorio COMTA 

Figura 10: En 2015, junto al nuevo tomógrafo de 16 cor-
tes de COMTA: José Pedro Alderete, enfermera Laura 
de Oliveira, Ana Ríos, Fernando Landó y Laura Ferreira  
(Gentileza Dr  Alderete)
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Los cambios en recursos humanos y materiales cada vez más complejos y 
de nivel creciente han ido desde la época del Instituto de Diagnóstico y Fisiote-
rapia donde se contaba con un médico radiólogo y dos técnicos idóneos, hasta la 
actualidad en que trabajan ocho médicos y ocho técnicos radiólogos. En 1977 se 
radicó en Tacuarembó el primer técnico radiólogo egresado de la escuela de cola-
boradores de Médicos, la Sra. Carmen Roches, que luego de dos años se trasladó 
a Montevideo. A partir de ahí en CO.M.TA., solo se han contratado técnicos 
radiólogos diplomados, aunque continuaron trabajando los idóneos que ya lo 
estaban haciendo.”

Entre los técnicos que han trabajado o trabajan en CO M TA  Al-
derete menciona a la idónea Míriam Martinotte y los técnicos Graciela 
Chiesa, Hugo Caballero, Ana Ríos, Mónica Rodríguez, Nelly Ortiz, 
Angelina Deneri, Rosina Pintos, Silvana Cabrera y María Noel Texeira, 
algunas de las cuales aparecen en la figura 13  

Volviendo a ASSE, no podemos dejar de reafirmar que el actual 
hospital de Tacuarembó (Fig  14) ha descollado como institución asis-
tencial del interior de la República con múltiples progresos de todo 
tipo, incluyendo imagenología moderna  Ya se ha señalado que es uno 
de los pocos hospitales del interior que se ha puesto al día en esa ma-
teria  Sin duda ocupará un lugar privilegiado en la asisterncia médica 
futura, de lo cual se ocuparán futuros historiadores  

Figura 12: En Servicio de Radiología de COM-
TA, Dres  Alfredo Kauffman y Silvia Litowts-
chenko  (Gentileza Dr  Alderete) 

Figura 11: Dra  Silvia Litowstchenko 
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SAN GREGORIO DE POLANCO

El hospital del Centro Auxiliar de San Gregorio de Polanco fue in-
augurado el 31 de mayo de 1928 (18)  No contaba con instalación de 
Rayos X  En 1944 se autorizó al director del Centro Auxiliar, Dr  Luis J  
Dentone, que disponía de un equipo de radioscopía en su consultorio 
particular, a realizar las radioscopias a los pacientes de Salud Pública (19) 

Figura 14: Hospital de Tacuareambó en la actualidad 

Figura 13: Plantel de Imagenología de COMTA de mayo de 1997, en las V Jornadas de Imagenolo-
gía del Uruguay celebradas en Tacuarembó: Beatriz Pintos, Nelson Cabrera, Silvia Litowtschenko, 
Mónica Rodríguez, Julio Rodríguez, Miriam Martinotte, Ana Ríos, Graciela Chiesa, Hugo Caballe-
ro, José Pedro Alderete  (Gentileza Dr  Alderete) 
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PASO DE LOS TOROS

En mayo de 1936 el Dpto  de Radiología del MSP informó favora-
blemente sobre la posible instalación de un aparato de Rayos X en el 
Hospital de Paso de los Toros  Dos meses después se estaba instalando 
un equipo donado por la Sra  Juana Piquet de Abella y el designado 
para manejar y cuidar del equipo, Ademar Oliveira, se estaba preparan-
do en el hospital Maciel bajo la supervisión del técnico César Marta  
En febrero de 1937 quedó habilitado y funcionando el Servicio de 
Radiología (20)  El uso del aparato, que también abarcaba a pacientes 
pudientes, quedó bajo la responsabilidad del director del hospital  En 
abril de 1939 se autorizó un compresor para radioscopias de estóma-
go (21) y en los años siguientes se enviaron accesorios radiográficos 
y un técnico del Departamento de Radiología del MSP para realizar 
reparaciones  En 1971 se autorizó al Centro Auxiliar de Paso de los 
Toros a contribuir con $250 000 a la donación a efectuarse por medio 
de la Comisión Pro-Hospital de un equipo nuevo de Rayos X marca 
Siemens (22) 

En 1949 falleció el técnico Ademar Oliveira y fue sustituído por el 
Sr  Manuel Díaz (23)  Manuel Díaz continuó ocupando el cargo hasta 
1975 inclusive (24)  En la década del ochenta se instaló el Dr  Atilio Mi-
gliozzi en la ciudad, figurando como técnico médico del hospital local 
(25)  Por un par de años actuó como radiólogo, para después alejarse 
de Paso de los Toros 

La sede local de CO M TA  contaba con equipo de radiología sin 
médico radiólogo  De ser necesario se trasladaba el radiólogo de Tacua-
rembó  Durante un tiempo actuó como técnico idóneo Marisa Gómez 
Principi 

En el año 2012 el servicio de salud pública era brindado por el Hospi-
tal “Dr  Ruben Curi” del Centro Auxiliar de Paso de los Toros de ASSE, sin 
radiólogo radicado y con un técnico para hacer las radiografías  
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RADIOLOGÍA EN DEPARTAMENTO DE 
TREINTA Y TRES

TREINTA Y TRES

En diciembre de 1925 el Consejo Directivo de la Asistencia Pública 
autorizó la adquisición de un aparato de Rayos X para el hospital de 
Treinta y Tres (1), que estaba en construcción  Un año después, en el 
proyecto de presupuesto se incluyó un cargo de “practicante de medici-
na y farmacia encargado de Rayos X” (2), sin designar ocupante  El 5 de 
noviembre de 1927 se inauguró el Hospital Treinta y Tres (Fig  1), con un 
local previsto para rayos X (3)  Desconocemos la fecha de instalación 
del aparato, pero en febrero de 1930 se autorizó el envío de material 
accesorio de Rayos X para Treinta y Tres (4), por lo que suponemos que 
a esa fecha funcionaba  También lo hacía en 1935, ya que en abril de 
ese año el encargado de los rayos X reclamó sus haberes al ministro, 
en mayo se autorizó la adquisición de una nueva ampolla de Rayos X 
y en noviembre se autorizó una nueva cúpula para el aparato, que se 
instaló en 1936  El practicante de medicina y farmacia que estaba a 
cargo del manejo del aparato falleció en mayo de 1937  Su sustituto fue 
el Sr  Julio Pereyra Maspolet, quedando establecido que por el manejo 
y cuidado del aparato de Rayos X recibiría una partida adicional de 20 
pesos mensuales (5)  Pereyra continuó con esta función de encargado 
de Rayos X del Hospital hasta 1958  En estos años el hospital hacía 

Figura 1: Hospital de Treinta y Tres en 1927 
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estudios particulares, por lo que es probable no hubiera consultorio 
radiológico privado 

En 1940 se autorizó una nueva ampolla de rayos X, por haberse 
destruido la anterior por una descarga, y se envió un técnico para adap-
tarla al aparato (6)  Dos años después fue necesario hacer un nuevo 
cambio de ampolla  Esta fue enviada por ferrocarril y llegó averiada 
a Treinta y Tres (7), por lo que se realiza otro cambio, concretado en 
mayo de1943 con la concurrencia de un técnico del taller de Radio-
logía (8)  El hospital había pasado casi un año sin equipo de Rayos X  
Este tubo funcionó hasta 1949, cuando se autorizó un nuevo tubo de 
Rayos X (9) 

Para 1955 se había instalado otro equipo de Rayos X en el pabellón 
de tuberculosos, contando con la Sra  Selva Brogliatti como encargada 
de Rayos X (10)  En 1959 fue sustituida por Victoria Castro (11), quien 
además pasó a ser encargada de Rayos X del hospital  Continuó en di-
chas funciones hasta 1967, apareciendo en setiembre de 1968 un auxiliar 
1º de Rayos X, Hugo Berlino Orga para el Centro Departamental (12) 

La presencia de un médico radiólogo en Treinta y Tres se concretó 
con las visitas periódicas que realizaba a la zona el Dr  Néstor Berois 
en los años sesenta, quien recorría como radiólogo las principales ciu-
dades a lo largo de la ruta nacional Nº 8 

El primer médico radiólogo radicado 
en Treinta y Tres fue el Dr  Alvear Rodrí-
guez Larrosa (Fig  2)  Oriundo del depar-
tamento, inicialmente se formó como 
técnico radiólogo, y como tal trabajó en 
radiodiagnóstico del hospital Pereira Ros-
sell en el Instituto de Radiología dirigido 
por el Dr  Parada y en el consultorio del 
Dr  Eduardo Curuchet  Al mismo tiem-
po fue realizando los cursos de medicina 
hasta graduarse como médico en 1974  
Mientras cursaba el post-grado de Radio-
logía comenzó a viajar a Treinta y Tres 
para hacer estudios radiológicos  En 1976 
fue designado radiólogo del hospital inte-
rino (13) y en noviembre de 1978 recibió su título de radiólogo junto 
con su colega de Tacuarembó José Pedro Alderete  En la regulariza-

Figura 2: Dr  Alvear Rodríguez  (Gen-
tileza Dr  Puglia) 
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ción presupuestal de 1986 
se le reconoció como téc-
nico médico radiólogo y en 
la re-estructura de cargos de 
1988 se le asignó el cargo de 
técnico médico Radiodiag-
nóstico II (14)  

Paralelamente a su tra-
bajo en el hospital, Rodrí-
guez fue contratado por la 
mutualista local Instituto 
Asistencial Colectivo (IAC) 
(Fig  3) como radiólogo  
Existía en Treinta y Tres un 
sanatorio privado, propie-
dad de una sociedad anóni-
ma de médicos llamada CRAMSA, que disponía de un aparato de Ra-
yos X, hasta entonces manejado por un técnico idóneo, sin radiólogo  
El sanatorio fue arrendado por IAC y Alvear Rodríguez modificó las 
instalaciones creando un servicio radiológico acorde a la época, orga-
nizó su funcionamiento y colaboró en el entrenamiento de técnicos 
radiólogos  También, en carácter de tutor, colaboró con la Escuela de 
Graduados en la formación de especialista en Radiología de un médi-
co local, el Dr  Mario Motta  En el servicio se realizaban todo tipo de 
estudios simples y contrastados 

En el 2009 IAC adquirió un equipo de tomografía computada, 
cuyo manejo quedó a cargo del Dr  Motta, ya con el título de ima-
genólogo, y otros colegas itinerantes de Montevideo que cursaban el 
post-grado de Imagenología 

En los últimos años se creó otra cooperativa de médicos, denomi-
nada COMETT, que contrató los servicios de radiología del hospital, 
por carecer aún de equipos propios 

En 2012 Alvear Rodríguez se retiró de ASSE y de la mutualista  
Durante su actuación como radiólogo contó con la colaboración de 
varios técnicos radiólogos tanto en el hospital como en IAC  Entre 
otros, figuraron Elizabet Machado, Enrique Rodríguez, Miriam Ben-
tancour, Sergio Brogliatti y Miguel Victoria  

Figura 3: Local de IAC 
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SANTA CLARA DE OLIMAR

En 1941 la Policlínica de Santa Clara de Olimar solicitó se le otor-
gara una ampolla de Rayos X en calidad de préstamo al consultorio 
privado que realizaba los estudios para sus pacientes  No se accedió 

VERGARA

Al parecer ya desde 1957 contaba con equipamiento radiológico, 
teniendo en cuenta que desde esa fecha el Centro Auxiliar de Vergara 
contaba con una encargada de Rayos X llamada Hermosina Arismendi 
(15), que siguió en funciones por lo menos hasta 1975 (16) 
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CAPÍTULO 9

RADIOLOGÍA EN CLÍNICAS Y 
SANATORIOS PRIVADOS DE 

MONTEVIDEO

Introducción
Consultorios y Clínicas privadas 
Sanatorios privados
 Hospital Italiano
 Hospital Asilo Español
 Hospital Británico
 Sanatorio Uruguay
 Sanatorio Americano
 Sanatorio IQT - Larghero
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INTRODUCCIÓN

Muy cercano al comienzo de la radiología en los gabinetes y la-
boratorios de la Facultad de Medicina y en el Hospital de Caridad, la 
creciente aplicación de los Rayos X en la medicina motivó a los médi-
cos más prósperos a adquirir aparatos en Europa, Buenos Aires y más 
adelante en Montevideo para instalarlos en sus consultorios y poder 
hacer radioscopias o, en ciertos casos, radiografías  Con el correr de los 
años, aparecieron las primeras reacciones adversas a la exposición a los 
rayos X, los equipos se volvieron obsoletos y los nuevos equipos eran 
caros y no justificaban la inversión  Además, aparecieron médicos con 
especial dedicación a realizar e interpretar los estudios, los radiólogos, 

Figura 1: Aviso de Eugenio Barth y Cia  y Heider y Fornio de los años veinte ofreciendo material 
radiológico y quirúrgico 
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que comenzaron a recibir pedidos de estudios de aquellos médicos sin 
equipamiento radiológico  Nacieron así los consultorios radiológicos 
y las clínicas radiológicas  Este proceso fue facilitado por la instalación 
en Montevideo de representantes comerciales de las principales fábri-
cas de aparatos de Rayos X de Europa y Estados Unidos (Fig  1 y ver 
capítulos 1 y 5)  Esto limitó el uso de los rayos a los consultorios y las 
clínicas radiológicas, en manos de radiólogos, y fue desapareciendo el 
fluoroscopio de los consultorios médicos  Estas clínicas tuvieron su 
auge con el surgimiento del mutualismo en las décadas del 30 al 80  En 
1934 el CASMU ofrecía 14 radiólogos en 9 consultorios radiológicos 
a sus afiliados (Fig  2) 

Promediando el siglo veinte, la asistencia médica privada pasó a ser 
prestada mayoritariamente por las instituciones de asistencia médica co-
lectiva (IAMC): mutualistas, cooperativas médicas, asociaciones colecti-
vas de distinta naturaleza  Mientras estas instituciones no tuvieron sana-
torio propio, los estudios radiológicos eran contratados con los distintos 
consultorios o clínicas radiológicas, y las internaciones eran contratadas 
en los sanatorios establecidos  Al crecer, se vieron obligadas a crear sa-
natorios institucionales y dentro de ellos instalar servicios de radiología  
Para evitar cometer injustos olvidos, no nos hemos ocupado de estudiar 

Figura 2: En 1934 el CASMU ofrecía a sus abonados los servicios de 14 radiólogos en 9 consulto-
rios radiológicos 
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el desarrollo de la radiología en estas instituciones, de lo cual hay poca 
documentación y la información disponible es despareja 

El cambio hacia la institucionalización de los servicios radiológicos 
e imagenológicos se acentuó más cuando se incorporaron las nuevas 
tecnologías: Ultrasonografía (US), Tomografía Computada (TC) y Reso-
nancia Magnética (RM)  Si bien los equipos menos costosos, de US fue-
ron incorporados al principio en clínicas privadas, la posterior compleji-
zación de los equipos y su mayor precio hicieron que solo fuera posible 
adquirirlos por las instituciones o por las clínicas económicamente más 
fuertes  Los equipos de TC, que al principio fueron privados, estaban 
restringidos por el gobierno y por varios años solo funcionaron tres en 
Montevideo que vendían servicios a todas las instituciones de salud del 
país  Hacia el final del siglo hubo una apertura a la instalación de estos 
equipos en todas las instituciones asistenciales y tanto la TC como la 
RM tuvieron gran expansión, en Montevideo y el interior del país 

En este capítulo habremos de informar sobre la radiología en las 
principales clínicas radiológicas y en los sanatorios u hospitales priva-
dos de Montevideo 

CLÍNICAS RADIOLÓGICAS PRIVADAS

La gran mayoría de los consultorios radiológicos fueron desapare-
ciendo a medida que crecía la radiología institucional  Algunos de ellos 
tuvieron una vida breve, pero otros cumplieron una prolongada vida 
de servicio a la comunidad, incluso hasta el presente  En este capítulo 
veremos algunas de las clínicas privadas de las que pudimos recabar 
información  Las ordenamos según su aparición en orden cronológico  
En todos los casos señalaremos aquellas que aún siguen en actividad 

Consultorio Dr. Leopoldo Thevenin  Cuando Thevenin regresó 
de Francia en 1907, trajo dos equipos de Rayos X, uno lo instaló en el 
Hospital de Caridad, como se ha señalado en el Capítulo 1, y el otro 
en su consultorio privado, en la calle Mercedes 927  En el diario La 
Razón publicó este aviso: “Dr. Leopoldo Thevenin. Piel, cuero cabelludo y 
sífilis. Rayos X”  Desapareció con la muerte de Thevenin en 1912 

Consultorio Dr. Butler  Aparte de su trabajo en el Instituto de 
Radiología, Butler tenía su consultorio privado, donde hacía estudios 
radioscópicos y radiográficos, como lo refiere en uno de sus trabajos 
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publicados en Anales de la Facultad  Ignoramos la dirección del con-
sultorio y hasta cuándo funcionó  

Consultorio Radiológico Dr. Barcia  Pedro Barcia abrió su con-
sultorio radiológico en 1917 al regreso de su primer viaje a Europa (1)  
Hay constancia que a don Alejo Rossell y Rius, fallecido en marzo de 
1919, Barcia le hizo una radiografía en domicilio, luego de trasladar su 
pesado equipo desde su consultorio (2)  Es posible que su clínica estu-
viera en el mismo lugar registrado en 1934: Soriano 1171 

La personalidad descollante de Barcia y el prestigio adquirido como 
radiólogo durante su actuación en la cátedra, hicieron de esta clínica la 
más requerida en materia de radiodiagnóstico  En su momento de auge 
en los años cuarenta trabajaron en ella los radiólogos Leandro Zubiau-
rre, Olga Barcia, Helmut Kasdorf, Enrique Capandeguy, el laboratoris-
ta Diamante Bennati, el electrofisiólogo Mario Cassinoni, entre otros 
(Fig  3)  Numerosos médicos completaron su capacitación radiológica 
en la Clínica, como Federico García Capurro y Juan Carlos Pecantet de 
Montevideo y varios de los que se radicarían en el interior, caso de José 
Pereyra Granotich, Enrique Manuel Roig, Germán Amorim, Ramón 
Cirilo Curi o Ítalo Mulattieri  Luego de la muerte de Barcia en 1951, 
el sector de diagnóstico, con Zubiaurre, fue incorporando nuevos es-
pecialistas, como Dante Romano, Mario Salice, Eduardo Tiscornia y 

Figura 3: Clínica Barcia en los años cuarenta: De izquierda a derecha, sentados: Leandro Zubiaurre, 
Pedro Barcia, Mario Cassinoni; de pie: Enrique Capandeguy, Olga Barcia, Helmut Kasdorf 
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Jorge Zubiaurre  Una vez fallecido Zubiaurre, sumado a ello la apari-
ción de la TC, el sector tendió a desaparecer  Ya se había incorporado 
la radioterapia, con el Dr  Helmut Kasdsorf, yerno de Barcia  En 1986, 
los médicos Tabaré Vázquez, Miguel Torres y Alvaro Luongo adquirie-
ron el 75% del Consultorio Barcia, y Pedro Kasdorf, hijo de Helmut y 
Olga Barcia, retuvo el 25% restante  De la mano de estos cuatro oncó-
logos, nació el Consultorio de Oncología y Radioterapia conocido en 
el mundo de la medicina y de los enfermos como COR, que comenzó 
a funcionar oficialmente el 1º de junio de 1986  La Clínica COR, es 
ahora propiedad de Torres, Kasdorf y de los hijos de Tabaré Vazquez 
y Álvaro Luongo y es una de las clínicas de radioterapia y tratamiento 
del cáncer más importantes del Uruguay 

Clínica de Radiología y Radioterapia Dr. Frangella. Entre los 
años 1924 (fecha de graduado) y 1934 (fecha de su aparición en el 
listado del CASMU), abrió su clínica Alfonso Frangella, al lado de su 
casa habitación en Canelones 1009  Él mismo realizaba los estudios y 
los tratamientos con ayudantes  Es posible que en algún momento En-
rique Torrents trabajara en el mismo consultorio haciendo electroen-
cefalogramas y estudios eléctricos  Entre 1952 y 1962 ingresó Ernesto 
Cibils para radiodiagnóstico  En 1969 Miguel A  Sica y José Glausiuss 
adquirieron la Clínica de Radioterapia y Cibils compró la Clínica de 
Radiodiagnóstico  En 1971 Sica y Glausiuss se trasladaron al local que 
había ocupado la clínica de Varela Fuentes, en Canelones a una cuadra 
de distancia, donde se instaló una bomba de cobalto  Unos años des-
pués, retirado Frangella, Sica y Glausiuss adquirieron la antigua casa de 
Frangella, aumentaron el espacio destinado a la clínica y se mudaron al 
renovado local, ahora exclusivamente de radioterapia  

Clínica Leborgne. Fundada en 1930 por los hermanos Félix y Raúl 
Leborgne Fossemale, está ubicada en Ibicuy (hoy Gutiérrez Ruiz)1210  
Sus fundadores fueron radiólogos de prestigio internacional, Félix in-
ventó la tomografía lineal de laringe y a Raúl se le conoce por ser el 
creador de la mamografía y por la descripción de varios signos radio-
lógicos  Desde esa época se han dedicado principalmente al diagnósti-
co y tratamiento radiante de la patología mamaria, con equipamiento 
radiológico que incluye todos los adelantos tecnológicos  La Clínica 
continuó con la segunda generación Leborgne, los hermanos Félix y 
José Honorio Pueyrredón, hijos de Félix  Actualmente, luego del falle-
cimiento de su hermano Félix, está dirigida por José H  Leborgne y un 
miembro de la tercera generación de los Leborgne: Francisco Leborgne 
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Deus  Por la Clínica han circulado pasantes por distintos períodos, al-
gunos nacionales (Jorge Horvath, Francisco Leborgne, Ximena Varas) 
y varios extranjeros, becarios argentinos y brasileños 

Consultorio Radiológico Bazzano, Pieroni y Soto. En Maldonado 
1229  Fundado alrededor de 1930, primero con los Dres  Héctor Bazza-
no y Luis A  Pieroni a los que luego se agregó el Dr  José A  Soto  Estaba 
orientado a la radiología pediátrica  En esta clínica trabajó la Dra  Ofelia 
Garófalo  Luego del retiro de los médicos iniciales, fue adquirida por 
una sociedad conformada por los Dres  Rosa Badanian y Eduardo Curu-
chet, el Técnico Radiólogo Roberto Fernández y el Sr  Pedro Schwartz  
Curuchet se retiró en 1992 y Badanian en 2000, cediendo su parte a su 
hija la Dra  Margarita García Fontes  A partir de 2006 se dejó el radio-
diagnóstico y se continuó con ecografía en otro local 

Clínica Electro Radiológica. En Av  Italia 2587  Fue organizada 
entre 1933 y 1934 por tres socios futuros médicos: Federico García Ca-
purro, Luis Vázquez Piera y Eugenio Isasi, los tres recibidos en 1935  
García Capurro hacía radiodiagnóstico, Vázquez Piera radioterapia e 
Isasi cardiología  En 1970 García Capurro vendió su parte al Dr  Ro-
berto François y poco después se agregó como socio el Dr  Manuel 
Nuchowich  En 1991 se retiró François y su parte fue adquirida por 
Nuchowich, que falleció en 1996  La Clínica cerró en forma definitiva 
en 2001  Han trabajado en esta Clínica numerosos radiólogos no so-
cios: Juan Carlos Pecantet (1949-1953), Rodolfo Tiscornia, Ofelia Ga-
rófalo, Gustavo Nuchowich, Jorge Horvath, Raquel Domínguez, Oscar 
Werner, Nelson Di Trápani y Luis Dibarboure  

Consultorio Dr. Zerboni, Clínica Radiológica Zerboni y Gorlero 
y Clínica Radiológica Benquet - Francia. Eugenio Zerboni, graduado 
en 1928, abrió un consultorio radiológico a comienzos de la década 
del treinta, situado en la calle Herrera y Obes 1392  En 1943 se asoció a 
Agustín Gorlero Armas, graduado en 1938, y compraron una casa en la 
calle Yi 1480  Allí instalaron la Clínica Radiológica Zerboni–Gorlero, 
donde también trabajaron el reconocido docente de técnica radiológi-
ca Gabriel Benquet y varios radiólogos jóvenes, entre otros Andrés De 
Tenyi, Enrique Francia y Gabriel Benquet (hijo)  Más de treinta años 
después se retiraron los socios y transfirieron la Clínica a los Dres  
Benquet y Francia en 1974-75 y en 1981 se cambió el nombre por el de 
Clínica Radiológica Dres  Gabriel Benquet y Enrique Francia  En 1996 
se incorporó un tomógrafo a la Clínica pero un año después falleció 
el Dr  Benquet y quedaron como dueñas de la Clínica su viuda y sus 



— 481 —

hijas  Trabajan actualmente las doctoras Sonia Caputi (dirección técni-
ca, radiodiagnóstico y ecografía) y Stella Acosta (radiodiagnóstico) y el 
doctor Jorge Horvath (mamografía) 

Clínica Parada. Fundada por Ricardo Parada Bellomo en 1950, 
se ubicó en Maldonado 1883  Diez años después se trasladó a Jackson 
1475 con el nuevo nombre de Clínica Parada-González Maseda  Co-
laboraron con Parada en distintas épocas Manuel González Maseda, 
María Sarah Rodríguez, Erminda Macri, Susana González y los hijos 
de Parada José Enrique y Sara  Parada Bellomo se retiró en 1996 y 
González Maseda en 1997, quedando la Clínica a cargo de los hijos 
de Parada  Ellos decidieron mudar la Clínica a la Av  Ricaldoni 1728, 
cambiando el nombre por el de Clínica de Imágenes, para incluir la 
ecografía que realiza Sara Parada 

Clínica Cibils y Cibils-Crisolito. El Dr  Ernesto Cibils, radiólogo, 
a partir de 1951 comenzó a trabajar en la clínica del Dr  Frangella, en 
el sector radiodiagnóstico  En 1969 adquirió la sección de radiología 
diagnóstica de la clínica y en 1971 se trasladó a Canelones 923, donde 
solo se realizaba radiodiagnóstico  Posteriormente entró como socio el 
Dr  Julio Crisolito y la Clínica pasó a llamarse Cibils-Crisolito  En ella 
se realizaban estudios de radiología general, estudios contrastados del 
aparato digestivo, estudios vasculares y radiología pediátrica  Luego de 
retirado Cibils, Crisolito la adquirió en su totalidad y siguió funcio-
nando hasta el fallecimiento de Crisolito en 2010 

Clínica Médica y Radiológica. Con este nombre los Dres  Juan 
Carlos Pecantet y Dardo Vega inauguraron en 1953 una nueva clínica 
radiológica en la Av  8 de Octubre 3445  En 1967 Pecantet se asoció 
con Ernesto Silva y le pusieron otro nombre a la Clínica: Clínica de 
Radiodiagnóstico  Una vez retirados los socios propietarios la Clínica 
quedó en manos del Dr  Luis Pecantet Silva, con un nuevo nombre: 
Clínica de Diagnóstico por Imagen.

Clínica Radiológica Tiscornia y Lorenzo  Los Dres  Rodolfo Tis-
corrnia y Jorge Lorenzo instalaron una clínica radiológica en Cerro 
Largo 1093, compartiendo el local con varios consultorios de médi-
cos, entre ellos Orestes Vidovich, Constancio Castells, Manlio Ferrari, 
Raúl Burgos y Pedro Bavosi, y un laboratorio de análisis clínicos  Tis-
cornia se ocupaba de tórax y estudios gastrointestinales contrastados, 
Lorenzo de radiología general, radiología ósea e histerosalpingografías 
y además tenía un equipo de radioterapia superficial para analgesia  
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En la década de los años setenta el consultorio fue vendido a los Dres  
Daniel Pereyra, Alvaro Luongo, Miguel Ángel Sica y José Glausiuss, 
y poco después Pereyra adquirió las partes de sus socios  El nuevo 
Consultorio Dr. Daniel Pereyra se dedicó exclusivamente a radiología 
osteoarticular 

Clínica Radiológica Dr. Arias Bellini. Tenemos conocimiento de 
la existencia de esta clínica pero sin datos precisos en cuanto a ubica-
ción y fechas  Trabajaban con Arias los doctores Franklin Landoni e 
Ilda Neves  La clínica desapareció con el fallecimiento del Dr  Arias 
en 1976 

Otros consultorios radiológicos. Sospechamos que Juan Cunha 
puede haber tenido un consultorio radiológico por ser un radiólogo 
de enorme actividad y por su amistad con Gabriel Benquet, pero no lo 
hemos podido comprobar  También tuvieron consultorios radiológi-
cos los doctores siguientes: Alberto Morelli con Juan Jacinto Costa en 
Canelones 982, Hamlet Vidal en Andes 1566 y Octavio Rossemblatt 
en Soriano 1020 

RADIOLOGÍA EN SANATORIOS PRIVADOS

Los centros asistenciales privados, cuando sus pacientes requerían 
estudios radiológicos, en los primeros años derivaban los estudios a las 
clínicas radiológicas  Si el motivo de internación era una intervención 
quirúrgica, los estudios se realizaban antes de la internación  Pero a ve-
ces eran los pacientes ya internados los que requerían ser estudiados, y 
el traslado a la clínica radiológica podía ser riesgoso, por lo cual se fue 
creando la necesidad de incorporar aparatos de Rayos X a los propios 
sanatorios  En las páginas siguientes iremos analizando el desarrollo de 
la radiología en los principales centros asistenciales privados, que son 
los que aun persisten  No analizaremos los pequeños sanatorios priva-
dos, en general propiedad de cirujanos, a veces asociados a obstetras, 
ya que la mayoría no contaba con instalaciones radiológicas  Hemos 
hecho la excepción del Sanatorio Uruguay, porque aunque hoy desa-
pareció, desde su fundación contó con facilidades radiológicas  

Al igual que para las instituciones asistenciales públicas, las institu-
ciones privadas se analizarán desde las más antiguas a las más recientes 
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HOSPITAL ITALIANO

El primitivo Hospital Italia-
no, fundado en 1853 en la es-
quina suroeste de Soriano y Pa-
raguay, no llegó a vivir la época 
radiológica  Inauguró su nuevo 
edificio (Fig  4) en la actual ubi-
cación en Tres Cruces en 1890  
Quince años después, en 1905, 
se instaló su primer servicio de 
radiología, con la colaboración 
de Carlos Butler, y quedó fun-
cionando bajo la dirección del 
Dr  Arturo Garabelli (Fig  5), graduado en 189546  Durante quince años 
Garabelli fue el radiólogo del Hospital Italiano, hasta su retiro en 1920(3)  

Haroldo Mezzera (Fig  6), nacido en 1888 y graduado en 1916, fue el 
sucesor de Garabelli47  Inicialmente dedicado a la cirugía, fue uno de los 

46 Garabelli era médico del Servicio Externo del Asilo Dámaso Larrañaga, falleció en el exterior en 
1922 y sus restos fueron trasladados a Montevideo el 26 de agosto de ese año(4)  

47 Mezzera participó en el primer congreso Internacional de estudiantes americanos celebrado en 
Montevideo de 26 de enero a 2 de febrero de 1908, junto con otros futuros médicos: Roberto Berro, 
Santín Carlos Rossi, Víctor Zerbino, Enrique Rodríguez Castro, Abel Zamora 

Figura 4: Sanatorio Italiano 

Figura 5: Dr  Arturo Garabelli  (De: Lockhart J: His-
toria del Hospital Italiano)

Figura 6: Dr  Haroldo Mezzera  (De: Lockhart J: 
Historia del Hospital Italiano)
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miembros fundadores de la Sociedad de Cirugía del Uruguay en 192148 y 
actuó en la Clínica Quirúrgica del Prof  Eduardo Blanco Acevedo en el 
Hospital Pasteur  Paralelamente se orientó a la radiología, desde 1919 como 
asistente de Garabelli y a partir del retiro de éste en 1920, como radiólo-
go del Hospital Italiano hasta su jubilación en 1953  También actuó en el 
Hospital Militar como jefe del Servicio de Radiología desde 1926  Escribió 
Jorge Lockhart (5) sobre este pionero de la radiología:

 “Haroldo Mezzera fue una personalidad excepcional que se puede definir 
por ser polifacética en muchas de sus expresiones. Con apariencia de hombre 
impasible y hasta no muy simpático, reunía, sin embargo, condiciones de inte-
ligencia y un real sentido del humor. Su seriedad científica y la honestidad de 
sus juicios eran incontrovertibles. Colaboró en trabajos científicos con Surraco y 
Larghero e inició la Radiología del aparato digestivo con resultados positivos. 
No tenía temor en enfrentar a los mejores clínicos y cirujanos cuando se tenía 
que discutir algún diagnóstico difícil. Y, muchas veces, Mezzera era el que había 
acertado. Los lunes llegaba un poco tarde, luego de su clásico viaje de fin de 
semana a Punta del Este y se quedaba en mangas de camisa, sentándose frente 
al negatoscopio. Tenía un colaborador extraordinario, que obtenía placas ra-
diográficas estupendas. Se trataba de J. Valverde, incansable, vivaz y con una 
simpatía personal irresistible. Cuando Mezzera analizaba una radiografía se 
podía notar su ojo sagaz y su espíritu lúcido. Apreciaba detalles que para otros 
habían sido desapercibidos. Con él y 
con la escuela que iniciara Pedro Barcia 
en el H. Maciel se iniciaba la verdade-
ra radiología científica. Los radiólogos 
habían dejado de ser simples fotógrafos 
al servicio de los médicos. Mezzera, ade-
más, contaba con valores humanos que 
lo hicieron muy querido en el H. Italia-
no dejando un recuerdo imborrable”.

Agustín Gorlero Armas (Fig  7), 
egresado en 1939, sucedió a Mezzera 
como jefe del departamento radio-
lógico durante 30 años  Organizó lo 
que en definitiva fue un magnífico 
servicio radiológico donde se fueron 
instalando progresivamente aparatos 
cada vez más sofisticados, como el sis-
48 Fueron cinco los radiólogos miembros fundadores de la Sociedad de Cirugía del Uruguay: Carlos 

Butler, Pedro Barcia, Pedro Hormaeche, Mario Simeto y Haroldo Mezzera (ver Capítulo 12) 

Figura 7: Dr  Agustín Gorlero y Armas  
(AFEW)
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tema de televisión cuando ésta se en-
contraba en sus comienzos  Realizó 
urografías ascendentes, estudios an-
giográficos y otros de alta compleji-
dad  Incorporó como colaboradores 
a jóvenes radiólogos, como Enrique 
Boix y Andrés De Tenyi 

Enrique Boix (Fig  8) asumió 
la jefatura del servicio al retirarse 
Gorlero  Formó una sociedad con 
Andrés De Tenyi y Jorge Boschi 
Pau  Se enriqueció el equipo de 
radiólogos con Hernán Marta, de-
dicado a la radiología pediátrica  
Al mismo tiempo se entraba en la etapa moderna de la imagenología 
con la incorporación de la Tomografía Computada  En 1979 los Dres  
José H  Leborgne, Felix Leborgne, Andrés de Tenyi y Jorge Boschi for-
maron un grupo para la instalación en el Hospital Italiano del primer 
tomógrafo computado del país  Se trataba de un EMI Scanner 5005 
inglés  Los hermanos Leborgne asumieron la responsabilidad de los 
estudios de “cuerpo”, De Tenyi y Boschi la de los estudios de “cabeza 
y columna” (Fig  9) y José Honorio Leborgne de la dirección técnica  

Figura 8: Dr  Enrique Boix  (Gentileza Dr  Jorge 
Boschi)

Figura 9: Dres  Jorge Boschi Pau y Andrés De Tenyi encargados de Tomografía Computada en 
Hospital Italiano  (ADIHC)
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En 1987 se consideró que el desarrollo tecnológico había superado las 
prestaciones del equipo EMI, y se decidió la sustitución por un nue-
vo modelo  En 1994 se procedió a instalar en el Hospital Italiano el 
primer equipo helicoidal y posteriormente el primer tomógrafo com-
putado multicorte de Uruguay, de 16 filas de detectores, que permitía 
abreviar enormemente los estudios  En esos años también se incorporó 
la ecografía con Jorge Horvath  En los años siguientes el Servicio de 
Radiología se habría de transformar en Departamento de Imagenolo-
gía, que comprendería los departamentos de Tomografía Computada 
a cargo de Félix Leborgne, José H  Leborgne, Andrés De Tenyi y Jorge 
Boschi Pau, de Radiodiagnóstico a cargo de Jorge Boschi Oyhenart y 
de Ecografía a cargo de Marcelo De Agustini y Carlos Paravís 

HOSPITAL SANATORIO ESPAÑOL

Los primeros años del siglo veinte Montevideo vio concretarse la 
construcción de tres nuevos hospitales, el Hospital de Niños Pereira 
Rossell, el Hospital Militar y el Hospital Asilo Español  Este último fue 
inaugurado el 1 de mayo de 1909 confirmándose la denominación de 
Hospital Asilo  Sin embargo era conocido como Hospital o Sanatorio 
Español, y en 1923 quedó establecido que el nombre sería “Hospi-
tal-Sanatorio Español” (6) (Fig  10)  

Figura 10: Hospital Español 
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Este hospital con el tiempo dejó de ser sanatorio privado y pasó a 
ser hospital del estado  A fines del año 2000 comenzó con problemas 
financieros y se dejó de pagar en fecha a los funcionarios  En 2003 los 
funcionarios comenzaron a ser enviados al seguro de paro y se sus-
pendió la internación de pacientes  A fines de ese año la dirección del 
hospital quedó acéfala y los funcionarios se hicieron cargo del mante-
nimiento del edificio  En octubre de 2007 se firmó la compra del hos-
pital por el Estado y en diciembre ingresó el primer paciente al nuevo 
hospital que a partir de ese momento lleva el nombre de “Dr  Juan 
José Crottogini” y forma parte de la Administración de los Servicios de 
Salud del Estado (ASSE)  

En 1914 se instaló un equipo de Rayos X que funcionó en la planta 
baja del hospital  No tenemos información que hubiera sido atendido 
por un médico radiólogo  Es posible que el servicio solo contara con 
un técnico idóneo para hacer los estudios simples y que los estudios 
más complejos fueran enviados a las clínicas radiológicas externas  

A principios de la década de los años setenta se contrató como jefe 
de servicio al radiólogo Dr  Héctor Pollero (Fig  11)  Tenía como cola-
boradores a la Dra  Leda Núñez en radiología convencional y al Dr  
Bartolomé Ángel Grillo en radiología vascular y posteriormente a los 
doctores Ruben Pino en estudios digestivos y Miguel Estevan para ra-
diología pediátrica  A fines de la misma década comenzaron a actuar en 

Figura 11: Dr  Héctor Pollero  (Gentileza CMDTC)
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el Servicio de Radiología los Dres  Willam Fernández y Gerardo Puglia 
haciendo ecografías  En 1984 el Servicio incorporó el primer angiógrafo 
digital del país, adquirido por una sociedad de médicos y técnicos, ma-
nejado por el médico radiólogo Dr  Grillo y el técnico radiólogo Loyar-
te  Una de las dos salas del Servicio se destinó al angiógrafo, adaptado a 
un equipo con radioscopía y TV  En la otra sala funcionaba un equipo 
General Electric con radioscopia y TV  El equipamiento se completaba 
con varios equipos portátiles  El angiógrafo dejó de funcionar en 1996 
y posteriormente fue retirado y desarmado  En 1994 el hospital instaló 
un tomógrafo computado usado, fuera del Servicio de Radiología, con 
la Dra  Lucía Kliche, que tuvo una corta vida funcional  

Los técnicos radiólogos de esos años ya eran diplomados por la 
Facultad de Medicina  Los que ejercieron esa función por más tiempo 
fueron Zenón Ojeda (solo para radiología, desde 1987) y Héctor Lo-
yarte (radiología y angiografía digital)  Posteriormente, entre varios téc-
nicos, trabajó Lucía Kliche, antes de recibirse de doctora en medicina  

Después del retiro de Pollero para jubilarse, fue designado el Dr  Mario 
Salice como jefe del Servicio de Radiología  Salice debió soportar las cre-
cientes dificultades del sanatorio, que motivaron su alejamiento, años antes 
del cierre en 2007 

Una vez incorporado a ASSE en diciembre de 2007, el hospital 
Crottogini inició una progresiva tarea de adecuación de los recursos 
físicos y humanos a las necesidades asistenciales modernas  Desde el 
punto de vista de la Radiología se 
desmanteló lo existente y se inició 
desde cero  En forma progresiva en 
los años siguientes se habilitaron 
dos salas de estudio, sala oscura, sala 
de informes, sala de coordinación 
de estudios y demás comodidades  
Se retió el viejo equipo Dinan y se 
lo sustituyó por el portátil, hasta la 
llegada del nuevo equipo  Se desig-
nó responsable de la dirección pri-
mero a la Dra  Corina Bianco en 
2007, en el 2009 a la Dra  Fernanda 
Viera, en el 2012 al Dr  Guillermo 
Tarabbia y finalmente en 2015 al Dr  
Martín Rodríguez Parodi (Fig  12)  

Figura 12: Dr  Martín Rodríguez Parodi  
(Gentileza Dr  Martín Rodríguez)
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Se incorporó la ecografía con Bianco y a ella le siguieron las doctoras 
Mariana Malet, Valeria Gerla y Cinthya Marenco  En 2013 se adquirió 
un equipo de Tomografía Computada, manejado por Tarabbia y Kliche 
hasta el 2015 y luego fueron suplantados por Rodríguez Parodi y un 
plantel de médicos imagenólogos que incluía, aparte de las ecografis-
tas mencionadas, a Patricia Moreira, Sandra Díaz, Alejandro Mourglia  
Adriana León y Diego Valentini  Este último además se encargó de la 
radiología digestiva  Los licenciados en imagenología que comenzaron 
a trabajar a partir de 2007 fueron Irene Moreira, Gabriel Castro, Ga-
briela Piccinino, Laura Diniz, Federico Cabral, Lidia Sarsabal, Fiorella 
Burmida, Paula Acevedo y Pablo Lozano  Para el funcionamiento ade-
cuado del tomógrafo, en régimen de guardia, se ha agregado un impor-
tante grupo de licenciados, enfermeras y administrativas 

RADIOLOGÍA EN EL HOSPITAL BRITÁNICO

En su primera sede el Hospital Británico estaba situado en la Ciu-
dad Vieja y era conocido como el Hospital Extranjero  Sus instalaciones 
eran precarias y carecía de equipamiento radiológico  En el año 1913, 
pasó a ocupar la ubicación actual (Fig  13)  Según Alvarez Montero y 
Prats (7), en 1916 contaba con un equipo de rayos X  Se ha afirmado 
que en la organización de este primer servicio radiológico intervino 
Carlos Butler (8)  Desde esa fecha hasta la década de los años treinta, 
no hemos obtenido información sobre la radiología del hospital  Con-
tinúan diciendo Álvarez Montero y Prats:

Figura 13: Hospital Británico en 1913 
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 “Desde que se recuerda, el primer encargado del servicio de Radiología 
del Británico fue el doctor Nicolás Caubarrere (Fig. 14), que lo manejaba con-
juntamente a Luis Lamelas, estimado personaje de tareas múltiples que fue 
enfermero, anestesista y también técnico radiólogo. Alcanzaba entonces con un 
cuarto con cámara oscura, ya que se hacían no más de 500 placas anuales. Al 
retirarse el doctor Caubarrere en 1956, el doctor Rafael García Capurro, como 
Director Técnico del Hospital, le pidió a su hermano, el doctor Federico García 
Capurro – un importante médico radiólogo al frente de una clínica propia – 
que le sugiriera un nombre. Y así, especialmente recomendado, recaló en el Bri-
tánico el doctor Néstor Azambuja (Fig. 15), quien a partir de entonces sostuvo 
una prolongada trayectoria de 44 años en el Hospital. El doctor Azambuja 
organizó en seguida el servicio de radiología con nuevas técnicas y equipos, am-
pliando el departamento a dos salas y adquiriendo una mesa especial en Suecia, 
país en el que se había especializado en neurorradiologìa.

 Cabe señalar que el Hospital Británico tuvo el primer servicio de rayos 
X en Uruguay a prueba de radiación debido a una conjunción de sistemas de 
protección establecidos por el doctor Néstor Azambuja y el arquitecto Román 
Fresnedo Siri.

Como primer derivado de Radiología surgió el servicio de Ecografía, la 
segunda rama de la Imagenología establecida en el Hospital. El primer ecógrafo 
traído al Uruguay fue instalado en el Centro Latinoamericano de Perinatología 
en el Hospital de Clínicas, en 1979. Su gestor fue el profesor Roberto Caldeyro 
Barcia, quien dispuso realizar allí el primer curso de ecografía del país. En poco 

Figura 15: Dr  Néstor Azambuja  (AFEW)Figura 14: Dr  Nicolás Caubarrere  (AFEW)
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tiempo varias instituciones y clínicas privadas se proveyeron de ecógrafos, entre 
ellas el Hospital Británico, que puso al flamante equipo bajo la responsabilidad 
del profesor Azambuja, quien llevó a trabajar con él a los doctores Federico 
Petersen y Gizela Rettich. 

Al retirarse el doctor Azambuja en el 2000, se designó como jefe del de-
partamento de Radiología al profesor Andrés De Tenyi (Fig. 16), de vasta ex-
periencia en radiología en el Hospital de Clínicas. El profesor De Tenyi pudo 
concretar el proyecto de incorporar una nueva tecnica imagenológica: la To-
mografía Axial Computada, que más tarde complementó con la otra técnica 
revolucionaria en la disciplina, la Resonancia Nuclear Magnética.”

En el año 2008 falleció De Tenyi y Nelson Di Trápani (Fig  17) 
se hizo cargo del departamento de Imagenología, que siguió crecien-
do junto con las instalaciones del hospital  En la actualidad este de-
partamento sigue dirigido por Nelson Di Trápani y cuenta con dos 
secciones de Radiodiagnóstico: Radiología de adultos y Radiología 
pediátrica  Colaboran los doctores Margarita Razzetti, Patricia Mar-
tínez, María Noel Parodi, Ana Fagúndez, Adriana Maquieira, Martín 
Portugal y Pablo de los Santos en la de Adultos y los doctores César 
Castillo, Rosana Deus y Elías Taranto en la Pediátrica  Además están 
las secciones de Mamografía, con los doctores Gustavo Febles, Cristina 
Balbiani y Graciela Vázquez; Resonancia Magnética a cargo de Cono 
Santi, con Francisco Leborgne, Jorge Boschi Oyhenart y Cecilia Purca-
llas; Tomografía Computada con Cono Santi, Patricia Martínez, María 

Figura 16: Dr  Andrés De Tenyi  (AFDCIHC) Figura 17: Dr  Nelson Di Trápani  (AFDCIHC)
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Noel Parodi, Natalia López, Emilio Turcatti, Martín Rodríguez Parodi, 
Martín Portugal, Pablo De los Santos y Laura Molina; Ecografía con 
Gizela Rettich como coordinadora y un numeroso equipo de ecografis-
tas; y Ecografía pediátrica con el grupo de Radiología pediátrica 

SANATORIO URUGUAY

En la calle Médanos (hoy Ba-
rrios Amorín) 1488, entre Mercedes 
y Uruguay, el 25 de febrero de 1926 
se inauguró el Sanatorio Uruguay, 
moderno centro asistencial por su 
diseño arquitectónico y su equi-
pamiento técnico  Sus fundadores 
fueron gineco-obstetras y cirujanos: 
Juan Pou Orfila, Luis P  Bottaro, Ra-
món S  Vázquez y Américo F  Fossa-
ti  Hernán Artucio tenía a su cargo 
la asistencia médica y Pedro Barcia 
(Fig  18) el servicio de Radiología y 
Fisioterapia  En este aspecto, seña-
laba Pou Orfila en la inauguración: 
“La instalación radiológica ha sido ob-
jeto de muy especial atención. Puede afir-
marse que en el momento actual es de las 
más completas y perfectas que existen en 
la América del Sur. En sus distintas secciones se encuentran los aparatos más 
perfeccionados y adecuados al fin a que se destinan. Además de las instalaciones 
generales de radioscopía, radiografía y terapia profunda, existe una instalación 
ambulante”(9)  Esto último, el equipo móvil, es la primera vez que se 
señala en el país  A medida que pasaron los años, los dueños primitivos 
se fueron retirando de las actividades médicas y fueron sustituidos por 
otros, de los cuales los más recordados fueron los profesores Juan Carlos 
del Campo y Justo Alonso, a quienes siguieron algunos de sus discípu-
los  El sanatorio siguió funcionando hasta la década de los años sesenta, 
década crítica para la medicina privada  En 1967, en vista que se habían 
jubilado sus cirujanos habituales, se resolvió el cierre del sanatorio y la 
venta del local al Servicio de Meteorologìa  Ignoramos qué se hizo con 
el equipamiento radiológico 

Figura 18: Dr  Pedro Barcia 
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SANATORIO AMERICANO

El Sanatorio Americano fue fundado en 1945 por un grupo de mé-
dicos para la atención privada de pacientes (Fig  19)  En el plantel inicial 
de médicos estaba el Dr  Leandro Zubiaurre (Fig  20), radiólogo, que 
organizó el servicio de radiología interno y 
se dedicaba personalmente a radiología con-
trastada del aparato digestivo  

Generalmente los pacientes ingresaban 
para operarse, portando todos los estudios 
solicitados por su cirujano tratante, con ra-
diografías ya efectuados en clínicas privadas  
Las radiografías de enfermos ya internados las 
realizaban los técnicos radiólogos: las señoras 
Cabrera y De León o el señor Laux y las inter-
pretaba el médico tratante o el radiólogo del 
sanatorio  En caso de estudios especializados 
se convocaba a radiólogos seleccionados por 
el médico tratante, habitualmente externos al 
sanatorio  Aparte de Leandro Zubiaurre era fre-
cuente la presencia de Eugenio Zerboni  

Figura 19: Sanatorio Americano 

Figura 20: Dr  Leandro Zubiaurre  
(AFEW)
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La clientela privada fue disminuyendo 
a partir de los años sesenta por lo que el Sa-
natorio Americano desapareció como “sa-
natorio” de pacientes privados y se trans-
formó en centro asistencial contratado por 
mutualistas para internar sus pacientes, a 
los que atendían con su propio personal 
médico  Para la realización e informe de 
los estudios radiológicos solicitados para 
pacientes internados, se contrató a los 
Dres  Gabriel Benquet y Enrique Francia, 
que habían adquirido aen 1974-75 la Clíni-
ca Zerboni – Gorlero y le habían cambiado 
el nombre en 1981 por Clínica Radiológica 
Gabriel Benquet – Enrique Francia  Ellos completaron el equipamiento ra-
diológico, enviaban a sus radiólogos para los estudios y trabajaban con los 
técnicos funcionarios del sanatorio  Uno de los radiólogos de la Clínica era 
el Dr  Miguel Estevan, que a partir de 1987 quedó desempeñándose como 
médico radiólogo del Sanatorio Americano 

En el año de 1993 la Federación Médica del Interior adquirió el 
paquete accionario del Americano y lo convirtió en su centro de refe-
rencia en Montevideo, procurando actualizar la excelencia médica que 
históricamente había caracterizado al sanatorio y aspirando satisfacer las 
demandas de los médicos del interior  Para ello se reorganizaron diversas 
áreas del sanatorio  Una de ellas fue el Servicio de Radiología  En abril 
de 1999 cesó el vínculo con la Clínica Benquet – Francia y la Radiolo-
gía se tercerizó a una sociedad constituida a esos efectos por radiólogos 
del interior49  La sociedad adquirió el equipamiento a la Clínica Ben-
quet-Francia en 1999 y designó coordinador y médico radiólogo al Dr  
Miguel Estevan (Fig  21)  Los integrantes de la sociedad no intervinieron 
en el funcionamiento de la radiología y en 2010 cedieron la propiedad 
del Servicio al Sanatorio  El Dr  Estevan continuó al frente del Servicio 
de Radiología como director y médico radiólogo hasta el presente  

En 1997 compró el Sanatorio Americano de FEMI su primer equi-
po de tomografía computada, incorporando al Dr  Jorge Zubiaurre 
como imagenólogo  Esta técnica dependía de la dirección del Sana-
torio y no de la sociedad de radiólogos  Lo mismo sucedió con la 
49 Entre otros posibles participantes se destacó el grupo apodado “de los nueve” compuesto por José 

Pedro Alderete (Tacuarembó), Tabaré Cabrera (San José), Alvear Rodríguez (Treinta y Tres), Adán 
Cañarte y José Brito (Cerro Largo), Rodolfo De Castro y Gustavo Figueredo (Rocha) Luis Ballestrino 
(Fray Bentos) y Ada Deguer (Artigas)  

Figura 21: Dr  Miguel Estevan  (Genti-
leza Dr  Estevan)
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adquisición del equipo de Resonancia Magnética instalado en 2007, 
por lo que la dirección del Sanatorio resolvió adquirir a la sociedad de 
radiólogos su equipamiento radiológico y constituir un departamento 
de Imagenología que abarcara todas las técnicas imagenológicas  La 
sociedad quedó disuelta  En el correr del siglo XXI el Servicio de Ima-
genología quedó establecido con tres secciones: Radiología (jefe ac-
tual: Dr  Miguel Estevan, Tomografía, (jefa actual: Dra  Elena Otero), 
Resonancia Magnética (jefe desde el comienzo: Dr  Luis Dibarboure) 

 

SANATORIO LARGHERO 

El cirujano y profesor de Clínica Quirúrgica Dr  Pedro Larghero 
(1901-1963) en la década de los años cuarenta concibió la idea de un 
centro asistencial privado que permitiera incorporar las técnicas más 
modernas de tratamiento  Asociado a los doctores José Luis Bado y 
Domingo Vázquez Rolfi, traumatólogos, decidió construir un sana-
torio quirúrgico y traumatológico  A esos efectos se constituyó una 
sociedad anónima con la participación de una centena de amigos y 
se construyó un moderno edificio capaz de prestar una asistencia mé-
dica y quirúrgica de excelencia  El nuevo sanatorio (Fig  22) tomó el 

Figura 22: Sanatorio IQT, luego Larghero, ahora Juan PabloII 
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nombre de Instituto Quirúrgico Trau-
matológico (IQT), estaba dotado de un 
moderno equipamiento, incluyendo 
equipos de radiodiagnóstico, y se inau-
guró en 1949  En los años siguientes 
incorporó el primer respirador Engs-
trom del país y el primer equipo de 
diálisis renal  Desconocemos los nom-
bres de los radiólogos que hicieron 
uso de los equipos radiológicos, pero 
suponemos que hayan participado los 
integrantes de la Clínica Zerboni - Gor-
lero, los radiólogos Eugenio Zerboni y 
Agustín Gorlero Armas y los técnicos 
radiólogos Gabriel Benquet y Matilde 
Polvarini, grupo que junto a Gonzalo Pelfort, Larghero había desig-
nado como colaboradores especializados de su Clínica Quirúrgica del 
Hospital Pasteur (10)  

Luego del fallecimiento de Larghero en 1963, el sanatorio cambió su 
nombre por el de Sanatorio Larghero, fue menguando su clientela priva-
da y pasaron a predominar los arrendamientos a instituciones mutuales  
El Dr  Néstor Berois (Fig  23) se hizo cargo del servicio de radiología y a 
fines de los años setenta se incorporó un tomógrafo computado, insta-
lado por una sociedad que incluía a Berois, los doctores Alvaro Luongo 
y Gonzalo Pou y un empresario, en el que trabajaron inicialmente las 
doctoras Teresa Lin, Alicia Delgado y Angélica Wozniak  

La crisis económica que sufrió el país los primeros años del siglo 
XXI también afectó a los sanatorios privados, entre ellos el Sanatorio 
Larghero, que debió ser rematado en setiembre de 2004  Fue adquirido 
por la mutualista Círculo Católico, y luego reformado y rebautizado 
como Sanatorio Juan Pablo II 

En el nuevo sanatorio el áerea imagenológica sufrió importantes 
innovaciones  El sector de radiología convencional continuó siendo 
administrado por la mutualista, sin jefatura ni encargado  El sector de 
ecografía fue tercerizado a una empresa externa  Se adquirió un equipo 
de Resonancia Magnética y se renovó el de Tomografía Computada y 
ambos servicios se tercerizaron a una sociedad anónima  Para la direc-
ción técnica de estos dos servicios se designó en 2016 al imagenólogo 
Dr  Nicolás Sgarbi 

Figura 23: Dr  Néstor Berois  (ADIHC)
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LAS DISTINTAS SOCIEDADES

Los médicos que practicaban la radiología diagnóstica o terapéuti-
ca, antes de constituirse en sociedad, formaron parte de la Sociedad de 
Medicina donde presentaban sus trabajos científicos  En 1920 se fundó 
la Sociedad de Cirugía del Uruguay, y entre sus miembros fundadores 
estuvieron médicos claramente orientados a la radiología  En la histo-
ria de esta sociedad, sus reuniones, sus congresos, sus autoridades han 
estado desde entonces numerosos radiólogos  Esto no impidió que al 
poco tiempo estos últimos se fueran nucleando alrededor de una so-
ciedad propia 

 La actual Sociedad de Radiología e Imagenología del Uruguay 
(SRIU) tiene antecedentes que se remontan a casi un siglo hacia atrás  
Esencialmente esos antecedentes fueron dos, aunque cada uno de ellos 
sufrió modificaciones en su denominación o de sus estatutos con el 
paso del tiempo  Ellos fueron la Sociedad de Radiología, Cancerología 
y Ciencias Físicas y la Corporación Uruguaya de Médicos Radiólogos  
Si bien los fines de ambas sociedades tuvieron varios puntos en co-
mún, se diferenciaron en el énfasis puesto por la primera en los fines 
científicos y docentes y por la segunda en los fines gremiales de defen-
sa del trabajo y las remuneraciones  

Las fuentes que sirvieron para esta investigación fueron las siguientes:

Libro de actas de la Corporación de Médicos Radiólogos del Uru-
guay, de 1960 a 1982  

Libros de actas de la Sociedad de Radiología e Imagenología del 
Uruguay desde 1981 a 2015 

Estatutos de la Sociedad de Radiología del Uruguay y constancia 
de su aprobación  
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Programas y folletos de actividades académicas 

Comunicaciones personales de los Dres  Néstor Azambuja, José 
H  Leborgne, María Rosa Badanian, Ilda Neves, Julio Crisolito, Andrés 
De Tenyi y Mario Salice, del asesor letrado Dr  Wellington Melogno, 
de la bibliotecóloga y secretaria Lic  Mary Herrera y de la anterior se-
cretaria de la SRIU Gladys Hernández 

Sociedad de Radiología, Cancerología y Física Médica

 Nació en 1925, a poco de crearse la cátedra de Radiología, como 
Sociedad de Radiología y Fisioterapia del Uruguay, nombre similar al 
de otras sociedades del continente  En 1929 cambió su denominación 
por Sociedad de Radiología y Cancerología del Uruguay, y para 1949 
se llamaba Sociedad de Radiología, Cancerología y Física Médica del 
Uruguay, sin haber modificado sus estatutos  Las variaciones del nom-
bre revelaban las tendencias médicas predominantes en cada época, lo 
que también quedaba en evidencia con los nombres de las autoridades 
de la sociedad: Carlos Butler, primer profesor de Radiología y primer 
radioterapeuta fue presidente de la Sociedad desde 1925 hasta 1937; 
Pedro Hormaeche, radiólogo, desde 1937 a 1940; Alfonso Frangella, 
radioterapeuta fue secretario de 1929 a 1933, vicepresidente de 1937 
a 1940 y de 1948 a 1950 y presidente de 1950 a 1951; Félix Leborgne, 
presidente de 1948 a 1950; Leandro Zubiaurre, vicepresidente de 1950 
a 1951 y presidente de 1951 a 1953; Nicolás Caubarrere, presidente 
de 1953 a 1955  También ocuparon cargos en la Comisión Directiva 
Héctor Bazzano, Manuel Arias Bellini, Luis Vázquez Piera, Rodolfo 
Tiscornia, Raúl Leborgne, Agustín Gorlero Armas y Mario Cassinoni  
No nos consta que Pedro Barcia, figura de gran relevancia en el am-
biente radiológico de esos años, haya ocupado cargos en la Comisión 
Directiva, lo que llama la atención, en particular con el agregado de 
“Física Médica” a la sociedad, término emparentado con el impuesto 
por Barcia al Instituto de Radiología cuando fue nombrado director 
entre 1945 y 1951: Instituto de Radiología y Ciencias Físicas50  

Si no se cuentan los viajes personales de radiólogos al exterior a 
congresos, de los que no hay constancia, la única actividad académica 
de esta Sociedad que se ha registrado es la participación en las Jornadas 
Rioplatenses de Radiología  La primera se realizó en Bahía Blanca en 
50  Lamentablemente se han extraviado las actas de esta Sociedad  Tampoco hay mención de lo suce-

dido en este período en las actas revisadas de las otras sociedades entre 1960 y 2015  
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marzo de 1951, organizada conjunta-
mente con la Sociedad Argentina de 
Radiología (SAR)  Actuaron como or-
ganizadores los doctores Guido Got-
ta, David Caro y Victorino D’Alotto 
por Argentina y Alfonso Frangella y 
Héctor Bazzano por Uruguay  Las 
segundas Jornadas tuvieron lugar en 
noviembre de 1957 en Montevideo, 
en la que participaron activamente 
por Uruguay Leandro Zubiaurre, Ro-
dolfo Tiscornia y Mario Cassinoni 
y por Argentina Victorino D’Alotto, 
Ambrogna y Bulla  En noviembre de 
1959, diciembre de 1961 y diciembre 
de 1963 se realizaron las IIIª, IVª y 
Vª Jornadas Rioplatenses de Radiolo-
gía, en Buenos Aires, Punta del Este y 
Mar del Plata respectivamente  Luego 
de un intervalo de varios años se re-
anudaron las Jornadas, realizándose 
en Punta del Este las Sextas en 1970, 
las Octavas en 1977, también en Punta del Este (Fig  1 y 2) y las Nove-

Figura 1: VIII Jornadas Rioplatenses de Radiología, celebradas en Punta del Este en 1977 (Gentileza 
Dr  Daniel Barreiro) 

Figura 2: Programa de las VIII Jornadas Rio-
platenses de Radiología de 1977  (Gentileza 
Dr  Miguel A  Sica) 
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nas en Colonia (las Séptimas, correspondientes a Buenos Aires, fueron 
suspendidas) 

En la década de los años cincuenta la radiología nacional, a la 
vez que aumentaba sensiblemente la cantidad de médicos radiólogos, 
sufría dificultades para su ejercicio y el relacionamiento entre pares  
Eran varias las razones, entre ellas la vulnerable situación económica 
del país y las instituciones médicas, los conflictos de intereses en el 
ejercicio de la profesión, la creciente separación entre las disciplinas 
diagnóstica y terapéutica en la Radiología y, a nivel de la Facultad 
de Medicina, la habilitación del Hospital de Clínicas y la demorada 
elección del profesor de Radiología  Ello tuvo sus consecuencias en la 
Sociedad, ya que muchos de sus integrantes estaban desconformes con 
la escasa importancia que se daba a los temas de trabajo y remunera-
ción  Surgió así una nueva institución, la Corporación Uruguaya de 
Médicos Radiólogos 

Aunque muchos de sus miembros aparezcan luego entre los adhe-
rentes a las nuevas sociedades de radiólogos que veremos a continua-
ción, no fue automática la desaparición de la Sociedad de Radiología, 
Cancerología y Física Médica  No hay constancia de la elección de 
nuevas autoridades, pero sin embargo las VIII Jornadas Rioplatenses 
de Radiología celebradas en 1977 fueron organizadas por la “Sociedad 
de Radiología” (Fig  2) y el comité organizador estaba integrado por 
Néstor Berois, Manuel Nuchowich, Rafael Vanrell, Miguel Sica, Jorge 
Boschi, Andrés De Tenyi y José H  Leborgne, algunos de los cuales 
también integrarían las futuras Gremial Uruguaya de Médicos Radiólo-
gos de 1972 y la Asociación Uruguaya de Médicos Radiólogos de 1979  

Corporación Uruguaya de Médicos Radiólogos

El 24 de noviembre de 1960, reunidos los doctores Agustín Gor-
lero Armas, Héctor Pollero, Eugenio Zerboni, José Polero, Ricardo 
Parada, Manuel González Maseda, Federico García Capurro, Roberto 
François, Saúl Arregui, Nieves Calviño, Juan Carlos Pecantet, Ernesto 
Cibils, José A  Soto, Humberto Oscarberro, Luis A  Vázquez Piera, 
Alberto Villa, Manuel Arias Bellini, Raúl Leborgne y Luis Alberto Bar-
locci, resolvieron constituir “una asociación de naturaleza gremial para 
agrupar a los médicos especialistas en radiología con fines de ejercer la defensa 
de los intereses de la profesión en todos sus aspectos”, que se llamaría Corpo-
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ración Uruguaya de Médicos Radiólogos. En el mismo acto se aproba-
ron los estatutos a ser sometidos al trámite de aprobación por el Poder 
Ejecutivo  En ellos se establecía que la sociedad estaría regida por una 
Comisión Directiva de cinco miembros que durarían un año en el 
cargo y podrían ser re-electos  Una mesa provisoria, integrada por los 
doctores Gorlero Armas, Roberto François y José Soto se haría cargo 
de la dirección hasta la realización de la elección de autoridades  El 
12 de setiembre de 1961 el Poder Ejecutivo aprobó los estatutos de la 
Sociedad y le otorgó personería jurídica  Realizada la elección de auto-
ridades, se integró la primera Comisión Directiva el 20 de octubre de 
1962: Presidente: Agustín Gorlero Armas, Vicepresidente: Dr  José A  
Soto, Secretario: Roberto François, Tesorero: Rodolfo Tiscornia, Vocal: 
Leandro Zubiaurre  La asamblea de la Sociedad estableció el arancel 
mínimo para los estudios radiológicos el 15 de agosto de 1963 y para 
las sesiones de radioterapia y sesiones de fisioterapia el 15 de octubre  
En acto electoral de agosto de 1967 se re-eligieron al presidente, vice 
y secretario de la Sociedad y se eligieron nuevos tesorero y vocal: En-
rique Capandeguy y Helmut Kasdorf  Ese año se realizó un congreso 
local (Fig  3)  En junio de 1968 se realizaron nuevas elecciones, resul-
tando electos: Soto presidente, Kasdorf vicepresidente, Cibils secreta-
rio, Parada tesorero y Zerboni vocal  

Figura 3: Congreso de radiólogos en 1967  En el centro: Dr  Israel Crespo  A su derecha: Dr  Rodol-
fo Tiscornia  (AFEW)  En este año coincidían dos sociedades: la Sociedad de Radiología, Cancero-
logía y Física Médica y la Corporación Uruguaya de Médicos Radiólogos del Uruguay 



— 506 —

En los años siguientes la Sociedad y sus autoridades debieron enca-
rar problemas por la fijación y respeto de los aranceles, las diferencias 
entre afiliados y en especial entre asociados médicos propietarios y 
médicos radiólogos, ya que muchos entendían que se priorizaban los 
intereses del empresario  Finalmente, en una asamblea extraordinaria, 
el 26 de julio de 1972 se resolvió cambiar el nombre de la sociedad 

Gremial Uruguaya de Médicos Radiólogos

El nuevo nombre de la sociedad fue Gremial Uruguaya de Mé-
dicos Radiólogos  En la misma asamblea de constitución se aprobó 
una modificación de los estatutos, centrados en la defensa del médico 
radiólogo, y extendiendo la duración de las autoridades a dos años  
De acuerdo a estos nuevos estatutos, que aun no estaban aprobados 
por el Poder Ejecutivo, en otra asamblea del 6 de setiembre, luego de 
aprobar la afiliación de 54 radiólogos y 9 adherentes, se realizaron elec-
ciones, quedando integrada la Comisión Directiva con Ernesto Cibils 
presidente, Rosa Badanian vicepresidente, Daniel Pereyra secretario, 
Jorge Boschi tesorero y Miguel Sica vocal  Esta directiva rigió hasta 
el 3 de mayo de 1974, en que una nueva elección designó a Manuel 
González Maseda presidente, Agustín Gorlero vicepresidente, Manuel 
Nuchowich secretario, José Glausiuss tesorero y Félix Leborgne vocal  
El país vivía momentos difíciles con la instalación de una dictadura y 
todas las instituciones se veían afectadas  La sociedad de radiólogos no 
fue una excepción  Las reuniones de la Comisión Directiva se fueron 
espaciando, en los siguientes cinco años solo se hicieron 18, las asam-
bleas citadas se frustraban, y la modificación de los estatutos seguía sin 
aprobarse  

Solo hay una referencia a actividades académicas de esta Sociedad  
En octubre de 1977 la Comisión Directiva informó que se recibió co-
municación de la Sociedad Uruguaya de Radiología, Cancerología y 
Física Médica haciéndole saber que en diciembre se realizarían las VIII 
Jornadas Rioplatenses de Radiología en Punta del Este  Se envió nota a 
la Comisión Directiva respectiva augurando y deseando feliz éxito de 
las actividades  Varios de sus socios acudieron a las Jornadas  

En 1979, con la firma de 13 radiólogos se decidió presentar nueva 
modificación de los estatutos y nuevo cambio de nombre por el de 
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Asociación Uruguaya de Médicos Radiólogos, eliminando la sospe-
chosa palabra “Gremial” y conservando las mismas autoridades  

Asociación Uruguaya de Médicos Radiólogos

El 26 de noviembre de 1980 se informó de la aprobación por el Po-
der Ejecutivo de los estatutos de la Asociación Uruguaya de Médicos 
Radiólogos, caducando así la antigua Corporación y permitiendo que 
el 1 de diciembre de 1981 se eligieran las nuevas autoridades: Roberto 
François presidente, Ricardo Parada vicepresidente, José H  Leborgne 
secretario, Gabriel Benquet tesorero, Ernesto Silva vocal  

La última página del libro de actas de esta Sociedad corresponde al 
13 de agosto de 1982  De hecho la sociedad habría quedado disuelta, 
ya que varios de sus integrantes, incluso autoridades de la misma, se in-
tegraron a la nueva Sociedad de Radiología del Uruguay, que veremos 
a continuación  Pero no fue disuelta formalmente, ya que en actas de 
esa nueva Sociedad hay algunas menciones a la Asociación Uruguaya 
de Médicos Radiólogos y su secretario hasta varios años después  

Sociedad de Radiología del Uruguay (SRU)

Esta asociación civil fue fundada el 23 de diciembre de 1981, en 
una reunión realizada en la Agrupación Universitaria, y el mismo día se 
votaron los estatutos a elevarse al Poder Ejecutivo para su aprobación  
Como lo dice el artículo 2º inciso a de dichos estatutos, los fines serán 
“el estudio de la Radiología y de todos aquellos métodos de diagnóstico por imá-
genes, así como los problemas relacionados con estas ciencias, pugnando por su 
mejor solución” (Fig  4)  Los médicos radiólogos serían miembros titula-
res y los médicos residentes o cursando el postgrado serían miembros 
adherentes  Sus autoridades serán una Comisión Directiva integrada 
por siete miembros titulares: presidente, vicepresidente, secretario, te-
sorero y tres vocales, siete miembros suplentes, y una Comisión Fiscal 
de tres miembros  Serán elegidos anualmente, pudiendo ser re-electos  
Años después se extendió el plazo de duración de uno a dos años  La 
primera Comisión Directiva que habría de actuar hasta la elección de 
autoridades posterior a la aprobación de los estatutos, quedó integrada 
por Néstor Azambuja presidente, Manuel Nuchowich vicepresidente, 
Rafael Vanrell secretario, Miguel Sica tesorero, y José H  Leborgne, Jor-
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Figura 4: Primera página del acta de fundación de la Sociedad de Radiología del Uruguay (SRU)  
(Archivo SRIU) 
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ge Boschi y Enrique Capandeguy vocales  Su primera sesión tuvo lugar 
el 15 de abril de 1982, también en la sede de la Agrupacion Universi-
taria  Fueron miembros fundadores, aparte de los recién nombrados, 
Manuel González Maseda, Ricardo Parada, Ruben Alfonzo, Mario 
Salice, Enrique Boix, Gabriel Benquet, Wilma Lavecchia, María Sara 
Rodríguez y Andrés De Tenyi (Fig  5)  Es posible observar que varios de 
los radiólogos integraban o habían integrado las sociedades anteriores  
También se decidió designar al Dr  Wellington Melogno asesor letrado 
de la institución, función que cumplió hasta su fallecimiento en 2005  

Una vez aprobados los estatutos por las autoridades, el 24 de enero 
de 1984 se realizó el acto electoral, por el cual se fijaron las autorida-
des: presidente José H  Leborgne, vicepresidente Mario Salice, secre-
tario Gustavo Nuchowich, Enrique Boix tesorero y Tabaré Vázquez, 
Andrés De Tenyi y Ruben Alfonzo vocales  Para la Comisión Fiscal 
fueron elegidos Rosa Badanian, Juan Pin y Miguel Sica  A partir de 
marzo de 1984, la Comisión Directiva se reunió en el domicilio del 
Dr  Leborgne  

Figura 5: Nómina de socios fundadores de la SRU según consta en el acta de fundación  (Archivo 
SRIU) 
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Esta Comisión estableció como su principal tarea la organización 
del primer Congreso de Radiología del Uruguay, que se analizará más 
adelante, pero aparte de ello se trabajó en la integración de los ecogra-
fistas a la sociedad  Se nombraron comisiones de Radiodiagnóstico y 
de Ecografía y se logró la afiliación a la Sociedad Latino Americana de 
Ultrasonografía  En las elecciones de 1985 fue reelecto Leborgne como 
presidente, y fueron electos vicepresidente Eduardo Curuchet, secreta-
ria Alicia Delgado, tesorero Dante Romano y vocales Daniel Pereyra, 
Enrique Francia y Hernán Marta  Se elaboró un plan de reuniones 
científicas mensuales, a realizarse en la sede de la Comisión Honoraria 
de la Lucha Antituberculosa  

En 1987 se eligió a Eduardo Curuchet como presidente, y se eli-
gieron: vicepresidente Dante Romano, secretario Eduardo Tiscornia, 
tesorero Julio Crisolito, vocales Miguel Sica, Rafael Vanrell y Wilma 
Lavecchia  Fue en este período que Curuchet propuso hacer una reu-
nión científica en el interior del país, hecho que se concretaría al año 
siguiente y se repetiría durante muchos años 

Durante la presidencia de Dante Romano se retomó el tema Revis-
ta  En diciembre de 1989 se decidió su nombre; “Revista de Imageno-
logía del Uruguay” y se designaron como directores a Dante Romano 
y Eduardo Tiscornia  El primer número apareció en agosto de 1990, 
el segundo en octubre de 1991 y el tercero en marzo de 1993, dando 
término a la primera época de la revista 

Como consecuencia de un llamado del CASMU a médicos to-
mografistas para proveer cargos para el funcionamiento del tomógrafo 
recién adquirido, que aceptaba la inscripción de médicos no radió-
logos, se produjo un serio conflicto de la mayoría de los radiólogos 
con la Comisión Directiva, que culminó con la renuncia de todos los 
integrantes de la misma en octubre de 1993 y la designación por asam-
blea de una dirección interina hasta las nuevas elecciones en marzo 
de 1994  La nueva dirección suspendió las actividades programadas 
para el Día del Radiólogo y las Jornadas de Imagenología de Rocha y 
organizó un curso con el profesor francés Dominique Doyon para el 
19 de diciembre 
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 Sociedad de Radiología e Imagenología del Uruguay 
(SRIU)

En 1993 se sustituyó el nombre de la Sociedad de Radiología por 
el de Sociedad de Radiología e Imagenología del Uruguay y en el año 
2002 se incorporó a la Comisión Directiva un delegado de los socios 
adherentes, elegido junto a las demás autoridades  El cambio de nom-
bre no significó la aparición de una nueva sociedad, como había suce-
dido con las sociedades antecesoras, simplemente se procedió a adop-
tar la terminología universalmente aceptada  Por tanto los estatutos, 
la asesoría letrada, los funcionarios, los documentos y los libros de la 
sociedad siguieron siendo los mismos  

En 1994 se celebraron elecciones y resultaron electos: Pablo García 
Podestá presidente, Sonia Caputi vicepresidente, Teresa Silva secreta-
ria, Angélica Wozniak tesorera, Lilian Acosta, Alberto Carbó y Rafael 
Vanrell vocales  De ahí en adelante se fueron sucediendo elecciones 
cada dos años, y en algunos casos las comisiones directivas fueron re-
electas parcial o totalmente  Las actas fueron más breves, por lo que 
las decisiones tomadas solo reflejaron parte de la vida de la sociedad  
Interesa destacar que en agosto de 1983 y en julio de 2000 se hizo re-
ferencia a la Asociación de Médicos Radiólogos, demostrando que por 
lo menos formalmente seguía existiendo  En 1997 se reanudaron las 
Jornadas en el interior de la República, con un nuevo nombre: Jorna-
das de Imagenología del Uruguay, cuya lista se ofrece más adelante  Las 
últimas fueron coincidiendo con otros eventos, como capítulo aparte 

El primer presidente de la SRIU con residencia en el interior fue 
el Dr  Carlos Galeano, de Mercedes, que fue además quien presidió la 
sociedad por más tiempo, seis años  Durante su presidencia la SRIU 
se reincorporó al Colegio Interamericano de Radiología (CIR), que 
agrupa a 25 países de América, España y Portugal  Desde 2016 Galeano 
ocupa la vicepresidencia de la Región Cono Sur del CIR  

La lista completa de presidentes de la SRU y SRIU hasta el año 
2018 es la siguiente:

Dr. Néstor Azambuja (1981-1984)
Dr. José H. Leborgne (1984-1986)
Dr. Eduardo Curuchet (1986-1988)
Dr. Dante Romano (1988-1990
Dr. Eduardo Tiscornia (1990-1992)
Dr. Daniel Pereyra (1992-1993)
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Dra. Sonia Caputi (1993-1994)
Dr. Pablo García Podestá (1994-1996)
Dra. Angélica Wozniak (1996-1998)
Dr. Nelson Di Trápani (1998-2000)
Dr. Fernando Sciutto (2000-2002)
Dra. Ivonne Martínez (2002-2004)
Dra. María Dolores Scavone (2004-2008)
Dr. Carlos Galeano (2008-2014)
Dr. Gustavo Febles (2014-2018) 
Dr. Nicolás Sgarbi (2018-2020)

Aparte de la labor de los presidentes y 
los restantes integrantes de los consejos di-
rectivos para mantener un adecuado funcio-
namiento de la Sociedad y para organizar 
los distintos eventos, ha sido fundamental la 
dedicada y eficiente actuación de las secreta-
rias de la SRIU  La Sra  Gladys Hernández 
desempeñó esa función desde 1996 a 2014, 
sin interrupciones  Luego de esa fecha hasta 
el presente fue la Lic  María (Mary) Herrera 
(Fig  6) quien pasó a ser la secretaria de la 
Sociedad, de la cual había sido bibliotecaria 
desde 1993  

 

ACTIVIDADES ACADÉMICAS DE LA SRU Y SRIU

 Se hará referencia a las reuniones científicas organizadas por la 
Sociedad, cursos y talleres de actualización, jornadas y congresos  

Reuniones científicas

 Eran reuniones periódicas, en general mensuales, organizadas por 
la SRIU y su Comisión de Educación Médica Continua  Se procedía 
a lectura de artículos originales, a presentar casos clínicos o hacer re-
visiones de temas, a cargo de los alumnos de postgrado y residentes, 
docentes de la cátedra, docentes de radiología pediátrica o docentes 
invitados de otras especialidades  Se realizaron sucesivamente en la 
Agrupación Universitaria, la sede de la Comisión Honoraria para la 
Lucha Antituberculosa, y en locales de la industria farmacéutica  Se 

Figura 6: Lic  Mary Herrera, 
secretaria de la Sociedad de Ra-
diología e Imagenología del Uru-
guay  (AFDCIHC) 
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anunciaban por medio de comunicados conteniendo el programa a 
desarrollar y contaban con una numerosa asistencia  Su frecuencia fue 
disminuyendo en los últimos años cuando se incrementó la realización 
de cursos, jornadas y congresos 

Cursos y talleres de actualización 

De frecuencia anual, se organizaban conjuntamente con la cátedra 
de Radiología  Asistían profesores invitados, la mayoría de Argentina  
Entre los profesores extranjeros invitados mencionaremos a Rogelio 
Moncada, Mariano Giménez, Osvaldo Belán, Marco Améndola, Ricar-
do Corona, Gustavo Saubidet, Guido Gotta, Alberto Simoncini, Domi-
nique Doyon, Héctor Lambre, Alan Daneman, Castillo, Stoopen 

Congresos Uruguayos de Radiología e Imagenología

Estos congresos buscaron reunir a los imagenólogos uruguayos 
para intercambiar experiencias y fortalecer los vínculos personales  Al 
mismo tiempo, en general se hicieron en conjunto con reuniones cien-
tíficas de los países de la región, o se aprovecharon para realizar cursos 
con la presencia de autoridades mundiales, de manera de actualizar y 
perfeccionar los conocimientos  Una vez creada la Asociación de Téc-
nicos en Radiaciones e Imagenología (ATRI) también se organizaron 
reuniones conjuntas independientes o en los congresos, que beneficia-
ron a ambas disciplinas  

Primer Congreso Uruguayo de Radiología, 
Punta del Este, 1986.

Cuando asumió el Dr  José H  Leborgne como presidente en 1984 
lo hizo con el propósito de hacer el primer Congreso de Radiología del 
Uruguay, lo que se concretó en 1986, del 26 al 29 de marzo  Fue un evento 
internacional, ya que conjuntamente se realizaron las Xª Jornadas Riopla-
tenses de Radiología, las XXVIª Jornadas Argentinas de Radiología y la IV 
Reunión del Club Hounsfield Latinoamericano de Tomografía Computa-
da  Se realizó en el centro de Convenciones de Punta del Este  Previo a la 
organización del Congreso se realizó una recepción en la embajada urugua-
ya en Buenos Aires, a la que fueron invitados representantes de todos los 
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grupos de médicos argentinos, que 
resultó de mucha importancia para 
las labores coordinadas entre ambos 
países  

El comité organizador para 
todas las actividades estuvo inte-
grado por: José H  Leborgne (Fig  
7) y José Loureiro (presidentes), 
Eduardo Curuchet y Francisco 
Eleta (vicepresidentes), Alicia Del-
gado (secretaria), Dante Romano 
(tesorero), Daniel Pereyra, Enri-
que Francia, Hernán Marta, Gra-
ciela Hernández y Luis Romano 
(vocales)  Para organizar el Con-
greso Uruguayo y colaborar en las 
Jornadas Rioplatenses se nombró una Comisión Científica integrada 
por Andrés De Tenyi, Eduado Curuchet, Eduardo Tiscornia, Dante 
Romano, Enrique Francia y Hernán Marta  

Las actividades previas al congreso: coordinación con los distin-
tos eventos, invitación a profesores extranjeros, confección de progra-
mas, adecuación de las instalaciones, contrato de empresas para las 
proyecciones audiovisuales, papelería, eventos sociales, alojamiento 
de extranjeros y nacionales y alojamiento gratuito para residentes y 
estudiantes de postgrado en el Campus de Maldonado se realizaron 

Figura 7: Dr  José H  Leborgne, presidente del 
Primer Congreso Uruguayo de Radiología en 
1986 en Punta del Este  (Gentileza Dr  José H  
Leborgne) 

Figura 8: Público asistente al acto inaugural del Primer Congreso Uruguayo de Radiologìa en 1986  
(Gentileza Dr  José H  Leborgne) 
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minuciosamente  Asistieron al Congreso cerca de 900 personas, entre 
profesores, asistentes y acompañantes  Al acto inaugural (Fig  8), con 
velada artística en el Centro de Espectáculos fueron invitados el presi-
dente de la República, ministros, el decano de la Facultad de Medicina 
y otras autoridades universitarias y nacionales  Las presentaciones en 
las distintas sesiones del congreso fueron de muy alto nivel, con la par-
ticipación de destacados profesores argentinos y brasileños, que fueron 
agasajados al finalizar el congreso (Fig  9) 

II Congreso Uruguayo de Imagenología, 
Punta del Este, 1991

El segundo congreso tuvo lugar del 1 al 3 de noviembre de 1991 
y asumió el nombre de II Congreso de Imagenología del Uruguay  El 
comité organizador fue presidido por Eduardo Tiscornia  El Colegio 
Interamericano de Radiología (CIR) donó U$S 500 para otorgar pre-
mios a los mejores trabajos presentados  También fue un congreso muy 
exitoso en especial por la cantidad de invitados extranjeros  Dejó un 
saldo económico muy favorable que permitió la creación de dos becas 
de perfeccionamiento en Sao Paulo para asociados, con una asignación 

Figura 9: El Presidente del Primer Congreso Uruguayo de Radiología entrega obsequios a invitados 
extranjeros  (Gentileza Dr  José H  Leborgne) 
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de U$S 3 000 cada una, que fueron otorgadas por la SRIU a los docto-
res Alicia Stratta y Nelson Di Trápani  

III Congreso Uruguayo de Imagenología, Punta del Este, 
1998 

Se realizó del 12 al 15 de noviem-
bre en el hotel San Rafael (Figs  10 y 
11)  Conjuntamente se organizó el 
VI curso internacional de diagnóstico 
por imágenes y radiología en ORL  
Constituyeron el comité organizador: 
Néstor Azambuja (presidente de ho-
nor), Angélica Wozniak (presidente), 
Nelson Di Trápani (vicepresidente), 
Ivonne Martínez y Lilián Acosta (se-
cretarias), Alicia Silva (tesorera), Ma  
Dolores Scavone, Alicia Stratta, José 
H  Leborgne, Marcelo Langleib y Rosi-
na Mangarelli (vocales) 

Figura 10: Mesa que presidió el III Congreso Uruguayo de Imagenología, 1998, Punta del Este  De 
izq  a der: Néstor Azambuja, Lilián Acosta, Angélica Wozniak, Nelson Di Trápani, Sergio Dalchiele 
y Sergio González e Ivonne Martínez  (Archivo SRIU) 

Figura 11: La presidenta del III Congreso 
Uruguayo de Imagenología, Angélica Woz-
niak, hace uso de la palabra en la inaugura-
ción 
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IV Congreso Uruguayo de Imagenología, Montevideo, 
2003

Tuvo lugar del 9 al 11 de octubre de 2003, en el hotel NH Colum-
bia  Simultáneamente se celebraron el VII Congreso Latinoamericano 
de Radiología Pediátrica y el Curso internacional de Radiología Gas-
troenterológica  El comité organizador se integró con: Rosa Badanián 
de García Fontes (presidente de honor) Ivonne Martínez (presiden-
te), Hernán Marta (vicepresidente), Luis Dibarboure (secretario), Ma  
Dolores Scavone (tesorera), Ana Cortada, María Lucía Kliche, Liliana 
Servente y Soledad Vicente (vocales) 

V Congreso Uruguayo de Imagenologia, Piriápolis, 2005

Se realizó del 10 al 12 de noviembre de 2005, en el Argentino 
Hotel de Piriápolis  El Comité Organizador fue presidido por la pre-
sidente de la SRIU María Dolores Scavone  Junto al congreso se reali-
zaron la III Jornada Internacional de Neurorradiología y el Encuentro 
Nacional de Técnicos Radiólogos  

VI Congreso Uruguayo de Imagenología, Montevideo, 
2007

Se realizó en el Hotel Radisson Montevideo- Victoria Plaza, del 12 
al 14 de octubre de 2007  Junto al congreso se desarrollaron el III Cur-
so Internacional del Colegio Interamericano de Radiología y el II Cur-
so- Taller Internacional de la Society of Gastrointestinal Radiologists  
El congreso fue organizado por la directiva de la SRIU, Ma  Dolores 
Scavone (presidente), Alicia Silva (vice-presidente), Beatriz Moyano 
(secretaria), Giselle Neves (tesorera), Alicia Stratta, Patricia López y So-
ledad Vicente (vocales) 

VII Congreso Uruguayo de Imagenología, Mercedes, 
Soriano, 2009 

Realizado del 31 de octubre al 2 de noviembre de 2009 en ho-
tel Brisas del Hum  Presidió el comité organizador el presidente de la 
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SRIU Carlos Galeano, y se integró con Beatriz Moyano, Nicolás Sgar-
bi, M  Hoffman, Alex Arroyo y Liliana Servente  Este congreso contó 
con una de las mayores asistencias hasta el momento 

VIII Congreso Uruguayo de Imagenología, Montevideo, 
2011 

Se llevó a cabo en el hotel Four Points los días 4 a 6 de noviembre 
de 2011  El Presidente de la SRIU era el Dr  Carlos Galeano, el comité 
organizador estuvo integrado por los doctores: Nicolás Sgarbi, Liliana 
Servente y Viviana Braggio  La temática del congreso estuvo centrada 
en los avances de la Imagenología 

IX Congreso Uruguayo de Imagenología, Punta del Este, 
2013

Se realizó del 8 al 10 de noviembre en el hotel Jean Clevers, or-
ganizado por la Comisión Directiva de la SRIU presidida por Carlos 
Galeano  Conjuntamente se realizaron las Jornadas de Imagenología y 
las Jornadas Rioplatenses 

X Congreso Uruguayo de Imagenología, Montevideo, 
2015

Tuvo lugar en el Hotel Four Points el 20 y 21 de noviembre, orga-
nizado por la Comisión Directiva de la SRIU presidida por Gustavo 
Febles  La actividad contó con la participación de destacados conferen-
cistas nacionales y la presencia de invitados extranjeros docentes de la 
Sociedad Argentina de Radiología (SAR), la Federación Argentina de 
Asociaciones de Radiología Diagnóstico por Imágenes y Terapia Ra-
diante y de la Sociedad Paulista de Radiología 
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XII Congreso Uruguayo de Imagenología, Montevideo, 
2017

Realizado en hotel NH Columbia del 27 al 28 de octubre de 2017, 
junto al Curso de Imágenes de Tórax de la Asociación Latinoamericana 
de Tórax (ALAT) y la IV Jornada de Integración de la ATRI con la SRIU 

Jornadas de Integración ATRI-SRIU

Jornadas de integración ATRI- SRIU: Montevideo, 10-11 de ju-
nio de 2016 

Segundas Jornadas de integración ATRI-SRIU: Punta del Este, 
11-13 de noviembre de 2016 

Terceras Jornadas de integración ATRI-SRIU: Montevideo, 2017 

Cuartas Jornadas de integración ATRI-SRIU: Montevideo, 26-28 
de octubre de 2017 

Jornadas del Interior 

En el año 1988, durante la presidencia de Dante Romano, en la 
Comisión Directiva se discutió un planteamiento de los doctores Herz 
Ganzo y Miguel Realini de Salto, apoyado por el vicepresidente Eduar-
do Tiscornia, para hacer reuniones científicas en el interior del país  
Luego de los contactos necesarios para ver la viabilidad del asunto, se 
aprobó la realización de una Jornada en la ciudad de Salto en noviem-
bre de 1988  El importante éxito obtenido llevó a oficializar este tipo 
de jornadas por parte de la Sociedad, para repetirlas periódicamente 
en distintas zonas del interior de la República  Al principio fueron 
anuales, luego se fueron espaciando  Las reuniones realizadas, con un 
cambio de nombre a partir de 1996, fueron las siguientes:

I Jornada del Interior: Salto, 26-27 de noviembre, 1988  La So-
ciedad de Radiología organizó, para esta y las siguientes Jornadas en 
el interior, los traslados y alojamientos para estudiantes y residentes, 
con la colaboración económica de las empresas auspiciantes y de ins-
tituciones culturales y deportivas locales  La Jornada fue un éxito de 
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concurrencia, la colaboración local estuvo a cargo de los doctores Jorge 
Tambucho y Miguel Realini, y culminó con una gran fiesta de cierre 
costeada íntegramente por la gente de Salto  

II  Jornada del Interior: Rivera, 13-15 de octubre, 1989  Tuvo lugar 
en la sede del Club Uruguay  La organización local estuvo a cargo del 
Dr  Lucio Cabrera  Se premió con libros a los cinco mejores trabajos 
presentados 

 III Jornada del Interior: Colonia, 1-3 de noviembre, 1990  La 
organización local estuvo a cargo de la Dra  Graciela Pereyra  Se invita-
ron a los profesores Marco Améndola, uruguayo radicado en EEUU, y 
Carlos Giménez de Argentina  Nuevamente la Jornada fue un éxito de 
concurrencia, científico y económico  

IV Jornada del Interior: Canelones, 4-8 de junio, 1991  Se realizó 
en el teatro Politeama, organizada por el radiólogo local Dr  Óscar 
Icasuriaga y con la colaboración de la institución asistencial local CO-
MECA  Contó con la concurrencia de cirujanos, pediatras, cardiólo-
gos y médicos generales del departamento 

Pasaron varios años antes de volver a realizarse, ahora con el nuevo 
nombre de Jornadas de Imagenología del Uruguay 

V Jornadas de Imagenología del Uruguay

Tacuarembó, 24-25 de mayo, 1997 (Fig  12) 

VI Jornadas de Imagenología del Uruguay

Paysandú, 16-18 de mayo, 1998 

VII Jornadas de Imagenología del Uruguay

Mercedes, Soriano, 15-17 de mayo, 1999 

VIII Jornadas de Imagenología del Uruguay

San José, 20-21 de mayo 2001 

IX Jornadas de Imagenología del Uruguay

Rivera, 20-21 de abril, 2002 

X Jornadas de Imagenología del Uruguay

Minas, 28-30 abril, 2005 

XI Jornadas de Imagenología del Uruguay

Punta del Este, 17-18 de junio de 2006 
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XII Jornadas de Imagenología del Uruguay

Mercedes, 31 de octubre al 2 de noviembre de 2009, junto al VII 
Congreso Uruguayo de Imagenología 

XIII Jornadas de Imagenología del Uruguay

Minas, 31de julio al 2de agosto de 2010 

XIV Jornadas de Imagenología del Uruguay

Rivera, 13-14 de octubre de 2012 

XV Jornadas de Imagenología del Uruguay

Punta del Este, 8-10 de noviembre de 2013, junto al IX Congreso 
Uruguayo de Imagenología 

XVI Jornadas de Imagenología del Uruguay

Paysandú, 8-9 de noviembre de 2014 

Jornadas Rioplatenses de Radiología.

Se continuaron por un tiempo las jornadas conjuntas con la Socie-
dad Argentina de Radiología iniciadas del lado uruguayo en 1951 por 
la Sociedad de Radiología, Cancerología y Física Médica:

Figura 12: Plantel técnico de COMTA en las V Jornadas de Imagenología del Uruguay, en Ta-
cuarembó, en mayo de 1997  De izq  a der: Beatriz Pintos, Nelson Cabrera, Silvia Litowstchenko, 
Monica Rodríguez, Julio Rodríguez (de Rivera), Miriam Martinotte, Ana Ríos, Graciela Chiesa, 
Hugo Caballero y José Pedro Alderete  Silvia Litowstchenko y José P  Alderete son imagenólogos, 
Beatriz Pintos es administrativa, los demás son Técnicos o Licenciados Imagenólogos (Gentileza 
Dr  José P  Alderete)  
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Xª Jornadas Rioplatenses de Radiología: En 1986, Punta del Este, 
en forma simultánea con: I Congreso de Radiología del Uruguay; 
XXVI Jornadas Argentinas de Radiología y IV Club Hounsfield Lati-
noamericano de Tomografía Computada (Fig  13) 

XIª Jornadas Rioplatenses de Radiología: Los días 9 y10 de abril 
de 2011 en Colonia, conmemorando los 60 años de realización de la Iª 
Jornada, en Buenos Aires, en 1951  

XIIIª Jornadas Rioplatenses de Radiología: En mayo de 2015 en 
Colonia 

(No se realizó la XIIª Jornada, que correspondía a Buenos Aires) 

Encuentros de Diagnóstico por la lmagen en Pediatría

En el marco del XIV Congreso Internacional de Radiología cele-
brado en Río de Janeiro en octubre de 1977, se reunieron varios radió-
logos vinculados a la pediatría y resolvieron crear la Sociedad Latino 
Americana de Radiología Pediátrica  Entre ellos estaban los uruguayos 
Rosa Badanian de García Fontes, Héctor Bazzano, Julio C  Crisolito, 
Ofelia Garófalo, Robert Gibert, Hernán Marta, Leda Núñez, Luis A  
Pieroni, José A  Soto y Rodolfo Tiscornia  Se aprobaron los estatutos 
que regirán la sociedad y se designó a la primera Comisión Directiva, 
integrada por la Dra  Badanian como presidente y el Dr  Hernán Mar-

Figura 13: X Jornadas Rioplatenses de Radiología, 1986, celebradas junto al Primer Congreso Uru-
guayo de Radiología  (Gentileza Dr  Jorge Boschi) 
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ta como secretario  El primer congreso de la sociedad se celebró en 
forma conjunta con el XII Congreso Interamericano de Radiología en 
Quito, en julio de 1979 (Fig  14)  En este congreso, en reconocimiento 
a su relevante actuación por el progreso de la Radiología Pediátrica en 
Latinoamérica, se designó socios honorarios a los uruguayos Luis A  
Pieroni, José A  Soto y Héctor Bazzano  En años siguientes el mismo 
honor se otorgó a los compatriotas Hernan Marta (1983), Rosa Bada-
nian (2003) y Julio Crisolito (2006) 

III Encuentro rioplatense de diagnóstico por la imagen 
en pediatría

Montevideo, 13-14 de octubre, 1990 

V encuentro rioplatense de diagnóstico por la imagen en 
pediatría

Montevideo, 14-15 de agosto, 1992 

 

Figura 14: Reunión de radiología pediátrica en el XII Congreso Interamericano de Radiología en 
1978 en Quito  En ese congreso se creó la Sociedad Latino Americana de Radiología Pediátrica  En 
la foto se reconocen tres uruguayos: Hernán Marta en la extrema izquierda, Rosa Badanian y Luis 
A Pieroni en el centro (Gentileza Dr  Hernán Marta)
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VII Congreso Latinoamericano de Radiología Pediátrica: 

Montevideo, octubre 2003, junto al IV Congreso Uruguayo de 
Imagenología (Fig  15) 

Otras reuniones

Primeras Jornadas de Imagenología del Cono Sur: Punta del Este, 
marzo de 1989  Realización conjunta con el Cuarto Congreso de la So-
ciedad Latinoamericana de Ultrasonido y el Simposio Internacional de 
Eco-doppler en Cardiología 

II Jornadas de Imagenología del Sur: Punta del Este, 1-3 de abril 
1993, Convention Center  Organizadas por la Sociedad de Radiología 
e Imagenología del Uruguay, patrocinadas por el Colegio Interameri-
cano de Radiología  En el comité organizador participó la Sociedad 
Argentina de Radiología, el Colegio Brasilero de Radiología, la Socie-
dad Chilena de Radiología y la Sociedad Paraguaya de Radiología  El 
comité organizador local estuvo integrado por: Daniel Pereyra (presi-
dente), José H  Leborgne (vicepresidente), Silvia Iglesias (secretaria), 
Andrés de Tenyi (tesorero), Alicia Delgado, Ema Rodriguez Risso y 
Miguel Realini (vocales)  

Simposio Internacional de Imagenología: Montevideo, 24-27 de 
abril, 1995 

Simposio: Diagnóstico por imágenes e intervencionismo en en-
fermedades digestivas: Montevideo, 9 de noviembre, 2004 

Figura 15: VII Congreso Latinoamericano de Radiología Pediátrica, en Montevideo, octubre 2003  
(Gentileza Dr  Hernán Marta, suyas son las identificaciones) 
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Congreso de la Sociedad Iberoamericana de Imagen Mamaria

Punta del Este, 11-13 de noviembre 2016 

Hemos excluido de este capítulo las reuniones neurorradiológicas, 
que serán tratadas en el capítulo 13, referido a la historia de la neuro-
rradiología  Posiblemente habremos omitido otras reuniones interna-
cionales por falta de información al respecto  Por ello nos excusamos 
ante los lectores 

REVISTA DE IMAGENOLOGÍA

En el año 1990 durante la presidencia del Dr Dante Romano se 
creó una comisión encargada de los aspectos organizativos para la pu-
blicación de una revista científica, órgano oficial de la Sociedad, que 
sirviera de difusión para la radiología nacional  La aspiración fue, des-
de el comienzo, publicar 2 números anuales  El primer número fue pu-
blicado en 1990, en el período presidido por el Dr  Eduardo Tiscornia 

Primera Época (1990-1993)

Editores: Dres  Dante Romano y Eduardo Tiscornia 
Comité Científico: Dres  Henry Cohen, Julio C  Crisolito, Eduar-

do Curuchet, Andrés De Tenyi, Willam Fernández, Ricardo Fescina, 
Graciela Lago, José H  Leborgne, Hernán Marta, Antonio Páez, Daniel 
Pereyra, Federico Petersen, Dante Romano, Mario Salice, Eduardo Tis-
cornia 

Número publicados: Nº 1 (agosto 1990), Nº 2 (octubre 1991), Nº3 
(marzo 1993) 

Segunda Época (1996 al presente) (Fig. 16).

Primer período (1996-1998)

Editor responsable: Dr  Wáshington Pérez 
Consejo editorial: Angélica Wozniak, Ema Rodríguez Risso, Sole-

dad Vicente, Giselle Neves 
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Números publicados: Vol I, Nº 1 (noviembre 1996), Vol I, Nº 2 
(mayo 1997), Vol I, Nº 3 (enero 1998) 

A partir del año 1999 la descripción bibliográfica de la revista varía 
y se incluye un número de volumen  Con algunas irregularidades se 
comienza a lograr la meta establecida de dos números por año  

Segundo período (1999-2014)

Editor responsable: Dr  Marcelo Langleib 
Comité editorial: Lilián Acosta, Angélica Wozniak, Wáshington 

Perez, Luis Dibarboure 
Números publicados: Vol II, Nº 1 (noviembre 1998), Vol III, Nº 1 

(agosto 1999), Vol IV, Nº 1 (marzo 2000) 

Editor responsable: Marcelo Langleib 
Redactor responsable: Angélica Wozniak 
Comité editorial: Wáshington Pérez, Luis Diabarboure, Angélica 

Wozniak 

Figura 16: Distintas portadas de la Revista Imagenología de la segunda época 
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Números publicados: Vol IV, Nº 2 (noviembre 2000), Vol V, Nº1 
(agosto 2001), Vol VI, Nº 1 (junio 2002), Vol VI, Nº 2 (enero 2003) 

Editor responsable: Marcelo Langleib 
Redactor responsable: Angélica Wozniak 
Comité editorial: Luis Dibarboure, Angélica Wozniak 
Números publicados: Vol VII, Nº 1(octubre 2003), Vol VII, Nº 2 

(abril 2004), Vol VIII, Nº 1 (octubre 2004), Vol VIII, Nº 2 (abril 2005), 
Vol IX, Nº 1(noviembre 2005) 

Editor responsable: Angélica Wozniak 
Comité editorial: Angélica Wozniak, Luis Dibarboure, Marcelo 

Langleib, Claudia Giménez 
Números publicados: Vol IX, Nº 2 (mayo 2006), Vol X, Nº 1 (no-

viembre 2006), Vol X, Nº 2 (abril 2007), Vol XI, Nº 1 (octubre 2007), 
Vol XI, Nº 2 (julio 2008), Vol XII, Nº 1 (diciembre 2008), Vol XII, Nº 2 
(julio 2009), Vol XIII, Nº 1(octubre 2009), Vol XIII, Nº 2 (mayo 2010), 
Vol XIV, Nº 1 (noviembre 2010), Vol XIV, Nº 2 (abril 2011), Vol XV, 
Nº 1 (noviembre 2011) 

Editor responsable: Angélica Wozniak 
Comité editorial: Angélica Wozniak, Luis Dibarboure, Marcelo 

Langleib, Claudia Giménez, María Herrera, Agustín Arrutti, Alicia Sil-
va, Eduardo Wilson 

Números publicados: Vol XV, Nº 2 (junio 2012), Vol XVI, Nº 1 
(octubre 2012), Vol XVI, Nº 2 (Junio 2013), Vol XVII, Nº 1 (julio-di-
ciembre 2013), Vol XVII, Nº 2 (enero-junio 2014), Vol XVIII, Nº 1 
(julio-diciembre 2014) 
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Lic  Mary Herrera, secretaria de la Sociedad de Radiología e Imageno-
logía del Uruguay, en la elaboración de este capítulo 
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Haremos un repaso de los aportes originales que han realizado ra-
diólogos uruguayos, y que fueron merecedores de reconocimiento del 
saber radiológico internacional  Parte de este repaso ha sido motivo de 
una publicación anterior (1)  Está basado en los datos recogidos de pu-
blicaciones nacionales y extranjeras de los mismos autores y en publi-
caciones en que sus aportes son reconocidos a nivel nacional e interna-
cional  Como toda búsqueda retrospectiva seguramente es incompleta  

La descripción seguirá un orden cronológico, comenzando con 
una breve semblanza de cada uno de los autores (a pesar que ya han 
sido mencionados en otros capítulos) y siguiendo con la descripción 
del o de los aportes y alguno de los comentarios internacionales que 
han merecido 

Trataremos al final de comparar el momento en que fueron realizados 
dichos aportes con la realidad que vivían entonces la radiología y el país, 
intentando hurgar las condiciones en que se dio este proceso creador 

HÉCTOR BAZZANO (1899-1988)

Héctor Bazzano (Fig  1) nació el 28 de abril de1899, en Montevi-
deo  Luego de completar sus estudios secundarios en el colegio Semi-
nario de Montevideo ingresó a la Facultad de Medicina donde después 
de una brillante carrera se graduó de médico en 1926  Orientado en 
primer término hacia la pediatría clínica, concurrió a los servicios del 
hospital Pedro Visca, creados en 1922, recibiendo las enseñanzas de Sal-
vador Burghi  Se vinculó luego con los primeros cultores de la radiolo-
gía nacional, particularmente Pedro Barcia y Carlos Butler, recibiendo 
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además la influencia de la escuela 
francesa  Se orientó a la radiología 
pediátrica con la firme convicción 
y vocación de reunir la Radiología 
con la Pediatría  (2,3,4) Fue jefe del 
Servicio de Radiología del Hospital 
de Niños Dr  Pedro Visca durante 
45 años, a partir de 1932  Tuvo una 
importante dedicación a la docen-
cia, enseñando a generaciones de 
pediatras y radiólogos sin haber 
desempeñado cargos docentes en 
la Facultad de Medicina  Realizó 
trabajos de investigación, siempre 
integrado con los clínicos; publicó 
numerosos trabajos con los pro-
fesores Antonio Carrau, Euclides 
Peluffo, Raúl del Campo, Alfredo 
Ramón Guerra, José M  Portillo, 
Fernando Mañé Garzón, Juan Jor-

ge Ravera, Juan Carlos Oreggia y otros sobre variadas patologías  Junto a 
Rodolfo Tiscornia creó un método cuantitativo para calcular la edad ósea  
En reconocimiento a sus méritos académicos la Facultad de Medicina le 
otorgó el título de Profesor ad-honorem y en 1977 la Academia Nacional 
de Medicina lo designó miembro titular 

Sus aportes más importantes a la radiología fueron: la denominada 
Pirámide de Bazzano en la radiografía de perfil para el estudio de las 
neumonías; las neumopatías por keroseno y afines y el método para 
determinar la edad ósea  

1) Pirámide de Bazzano

Extractamos los siguientes conceptos, vertidos por el Prof  Alfredo 
Ramón Guerra, del discurso de bienvenida a Bazzano como nuevo 
miembro de la Academia Nacional de Medicina el 20 de octubre de 
1977 (5)

“El Dr. Bazzano hizo varios aportes sobre la neumonía neumocócica cíclica 
o “lobar”, que estudió primero en el niño pero que extendió al adulto (esto último 
con los profesores Cerviño y Barsantini). Allí mostró que el triángulo radiológico 

Figura 1: Dr  Héctor Bazzano 
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de Weil y Mouriquand basado en radiografías de frente era insuficiente, que el 
estudio con otras incidencias permitía reconstruir el proceso de sombras desde un 
plano bidimensional (el triángulo) a un concepto radioanatómico espacial tridi-
mensional. Este descubrimiento, luego aceptado internacionalmente, hizo acuñar 
el término de pirámide de Bazzano por el Prof. Debré de París y confirmado por 
el propio Mouriquand de Lyon y por Engel en New York en 1939. Hoy día es 
clásico el concepto del inicio periférico del proceso neumónico con compromiso sub-
pleural inicial, desterrando el concepto de la “neumonía central” basado solo en 
radiografías frontales. Impuso así el estudio de las radiografías oblicuas, mostró 
cómo se efectuaba la extensión progresiva del proceso, la toma parcial del lóbulo 
(segmentos), explicó las falsas imágenes de neumonía central así como el porqué 
del comienzo clínico con la puntada de costado cuando todavía no hay ni puede 
haber signos clínicos físicos y sí en cambio precozmente signos radiológicos en los 
focos de elección. También le permitió guiar a los clínicos en la búsqueda de los 
focos y en especial el foco de auscultación de la neumonía del lóbulo superior (en 
realidad más bien anterior) izquierdo que antes se decía que era una neumonía 
“muda”, cosa que la exploración clínica confirmó. Impuso el estudio sistemático 
de las otras incidencias no frontales orientadas por la topografía radioanatómica 
de las cisuras pulmonares.”

Estas conclusiones de Bazzano fueron fruto de la unión íntima 
entre la anatomía, la clínica y la radiología  Publicó varios trabajos 
sobre este tema, siempre junto a clínicos y en especial con el profesor 
Antonio Carrau  (6,7)  (Fig  2)

2) Neumopatías por Kerosene y afines.

Bazzano fue un real investigador  Para el estudio de las neumopa-
tías por Kerosene y afines se integró a un equipo multidisciplinario  
Este equipo publicó diversos artículos sobre las propiedades físicas de 
los hidrocarburos, trabajos experimentales en conejos, estudios con 
broncografías, de anatomía radiológica y un exhaustivo examen de la 
clínica sobre una serie de 74 pacientes  Solo citaremos algunos de los 
trabajos publicados, en Archivos de Pediatría del Uruguay entre los 
años 1955 y 1957(8) (Fig 3)  Sabemos del reconocimiento que estos es-
tudios han merecido en América y Europa, siendo citado en artículos 
de revisión del tema (9) Nuevamente transcribimos palabras del Prof  
Alfredo U  Ramón Guerra quien por haber trabajado junto a Bazzano 
es quien habla con propiedad de toda su obra (5):



— 534 —

Figura 2: Publicación de Carrau y Bazzano sobre neumonias plurilobulares en el niño 
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Figura 3: Las neumopatías por querosene dieron lugar a varias publicaciones por un equipo de traba-
jo liderado por Alfredo Ramón Guerra e integrado por Bazzano como radiólogo 
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“Otro trabajo original es el que se refiere a las neumonías por hidrocarburos 
y afines que obtuviera el premio Glaxo 1954. Es en gran parte una investiga-
ción de cinética radiológica experimental basada en una previa investigación 
de las propiedades físicas de esos derivados del petróleo más o menos liviano. 
Citado en el Uruguay en la obra del profesor Ferrari sobre patología respirato-
ria, fue luego reconocido mundialmente al punto de haber inspirado trabajos en 
Colombia y otros países americanos (dicha intoxicación es la más frecuente de 
todas en casi todos los países de América) y recientemente la tesis de la Facultad 
de Medicina de París en 1974 del Dr. J. M. Bouton con el aval del Prof. R. 
Mallet, Rector de la Academia de París.”

3) Método para determinar la edad ósea

Su trabajo con el Prof  Rodolfo Tiscornia sobre desarrollo de la 
osificación en el Uruguay, basado en la época de aparición y sinostosis 
de los núcleos de osificación en puño y codo, requirió grupos de 50 
niños para cada sector etario y de ese trabajo masivo surgió una repre-
sentación gráfica aceptada internacionalmente (Fig 4)   

Figura 4: Estudio radiológico para determinación de la edad ósea, de Bazzano 
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JOSE ANACLETO SOTO (1902-1982) 

José Anacleto Soto (Fig 5) na-
ció en Montevideo el 13 de julio 
de 1902 en el barrio del Reducto, 
siendo sus padres Francisco Soto 
y Josefa Castiñeira  Estudió pri-
maria y secundaria en el Colegio 
de los Hermanos de la Sagrada 
Familia  Se graduó en medicina 
en 1927 y se especializó en pe-
diatría  A sugerencia del Prof  
Morquio, dada su inquietud por 
la patología pediátrica, estudió 
un año en Estados Unidos con 
el radiólogo Prof  John Caffey, 
autor de múltiples artículos y li-
bros de radiología ósea  El Prof  
Caffey vino al Uruguay en el año 
1967 en ocasión del IX Congreso 
Interamericano de Radiología rea-
lizado en Punta del Este  Luego 
del Congreso a solicitud del Dr  Soto visitó el Hospital Pereira Rossell, 
participando en ateneos clínicos radiológicos y aportando su amplia ex-
periencia  El Dr  Soto cómo médico pediatra y luego como radiólogo 
ha sido un pionero en la defensa del criterio que la radiología enfocada 
a la exploración de los niños debe definitivamente identificarse con los 
conocimientos de la fisiología, anatomía normal y patológica de la in-
fancia, con las características específicas de cada una de las etapas por 
las que pasa el ser en crecimiento y desarrollo, adoptando las técnicas y 
cuidados especiales que el niño merece con relación a la edad  

En 1934 junto con Morquio y Bonaba describieron “el neumo-
quiste peri vesicular a mínima reparable” como un nuevo signo en el 
estudio del quiste hidático de pulmón  Pero su mayor contribución 
fue en la patología ósea del niño  Fue radiólogo de la fermental clínica 
pediátrica del profesor Luis Morquio en el Hospital Pereira Rossell  
(2,4,10)  Recién en 1936 fue nombrado con cargo de médico radiólo-
go, siendo más tarde Jefe del Servicio de Radiología Infantil del Hospi-
tal Pereira Rossell  Falleció en 1982  

Figura 5: Dr  José Anacleto Soto 



— 538 —

Fueron estos los mayores aportes de José A  Soto : El signo del neu-
moquiste perivesicular a mínima reparable y las alteraciones del tejido 
óseo en la etapa de crecimiento 

1) Neumoquiste perivesicular a Mínima reparable 

Luego de otros trabajos sobre hidatidosis de pulmón, realizados con 
Bonaba y publicados en Anales de la Facultad de Medicina, Morquio, 
Bonaba y Soto, describieron un signo en el quiste hidático de pulmón, 
que denominaron neumoquiste perivesicular a mínima reparable, adju-
dicándole un valor patognomónico de quiste hidático en sufrimiento  
Presentaron sus hallazgos en la Sociedad de Pediatría en abril de 1934, e 
hicieron la publicación en noviembre del mismo año en la Revue Sud 
Americaine de Medecine et de Chirurgie (11) (Fig 6) 

Así describe Armand Ugón en el cap XI del libro La cirugía del 
quiste hidático el signo descrito por Morquio, Bonaba y Soto : “En estos 
quistes intactos, complicados con lesiones peri-quísticas, podemos encontrar un 
síntoma radiológico patognomónico descrito por Morquio, Bonaba y Soto, con 
el nombre de neumotórax peri-vesicular o decolamiento de la membrana germi-
nativa o enfisema peri-parasitario. Consiste en la existencia de una media luna 
clara limitada abajo por la sombra redondeada de la vesícula hidática y arriba 
o afuera, por la sombra lineal de la peri-quística Traduce, sin lugar a dudas, la 
existencia de aire entre la germinativa y la periquística” (12) (Fig 7).

En el relato oficial al XLIV Congreso Argentino de Cirugía Torá-
cica, en el capítulo de hidatidosis torácica, siendo relator el Dr  Juan 
Manuel Campana y co-relator el Dr  Carlos Alberto Pochat, se recono-
ce la autoría del signo a los autores uruguayos: “El signo del neumoquiste 
perivesicular a mínima reparable, o perineumoquiste de Morquio, Bonaba, y 
Soto denuncia el paso previo a la ruptura del quiste pero con indemnidad del 
mismo. El aire despega la quitinosa de la adventicia, a veces en forma poco 
perceptible y, con el tiempo, al reabsorberse el aire, desaparece el perineumoquiste 
(de allí la denominación de “reparable”).

En la exhibición sobre quiste hidático de pulmón, en el Children’s 
Hospital of Michigan and Wayne University, College of Medicine de 
Detroit, Michigan, los autores Benson, Evans y Zuelter hacen referen-
cia explícita a la autoría y a la validez del signo  Refiriéndose al signo 
del neumoquiste mencionan un artículo de 1933 de autores argenti-
nos, que aparentemente describieron el signo antes que los urugua-
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Figura 6: Publicación en francés en la Revue Sud-americaine de noviembre de 1934 sobre el neumo-quiste 
perivesicular en el quiste hidático de pulmón 
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Figura 7: Imagen radiológica del trabajo de la figura anterrior 
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yos  Sin embargo atribuyen a Morquio, Bonaba y Soto el nombre del 
signo y el hecho de que el sufrimiento del quiste que presenta este signo 
es reversible:“De acuerdo a Devé, la gran autoridad francesa en enfermedad 
equinococósica, la manifestación de aire entre las membranas fue observada en 
radiografía por primera vez en 1916 por G. H. Zelbe. Fue luego descrita por 
otros; pero su significado e importancia diagnóstica no fue apreciada hasta los 
reportes de Caeiro y Goyena en Buenos Aires en 1933 e independientemente por 
Morquio, Bonaba y Soto de Montevideo en 1934. Este último grupo que ha ob-
servado 5 casos en aproximadamente 2 años dio la designación de neumoquiste 
perivesicular a este fenómeno y reconoció que es reversible. El parásito permanece 
intacto sin escape ni alteraciones del contenido líquido del quiste.” (13)

2) Alteraciones del tejido óseo en la etapa de crecimiento

Soto demostró gran in-
terés por la patología ósea  
En 1973 publicó su libro 
Alteraciones del tejido óseo en 
la etapa de crecimiento (14) 
(Fig 8)  El prólogo del libro 
estuvo a cargo del prestigio-
so radiólogo pediatra doc-
tor Eugenio Toussaint Ara-
gón del Hospital Infantil 
de México  Del prólogo ex-
tractamos: “Este libro reúne 
sin género de dudas una serie 
de cualidades que lo colocan 
dentro de la especialidad en 
una situación destacada. En 
primer lugar aborda un tema 
amplio y complejo de la radio-
logía pediátrica en el que hasta 
la fecha son pocas las obras con 
que se cuenta, en segundo lugar 
el enfoque está orientado tanto 
para el médico que confronta fundamentalmente problemas clínicos como para 
el radiólogo que debe una interpretación y posible diagnóstico sobre bases icono-
gráficas; en tercer lugar el concepto de desarrollar los temas de la patología ósea 
infantil durante la etapa de crecimiento objetivizando el estudio de una manera 

Figura 8: Libro de José A  Soto 
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particular en las regiones metafisarias, le dan a la exploración un sentido de 
originalidad haciendo hincapié en que las manifestaciones más ostensibles, fre-
cuentes y características de este tipo de patología, como asienta el propio autor, 
son signos radiológicos más precoces, más ricos y notables que los clínicos”.

FÉLIX LEBORGNE FOSSEMALE (1904-1970)

Nació en Montevideo, en 1904 (Fig 
9)  Su padre, Joseph Leborgne, francés, 
había emigrado a Uruguay en el año 
1862  Su madre, Catalina Fossemale, 
era uruguaya  Muy tempranamente Fé-
lix demostró un gran interés por la física 
y la electrónica  Se graduó de médico en 
1929  Desde el año 1920 diseñó y cons-
truyó múltiples equipos médicos, desde 
el primer bisturí eléctrico que funcionó 
en Uruguay a aparatos de radioterapia y 
radiodiagnóstico  En 1928 viajó al Insti-
tuto del Radio de París, donde conoció 
a Maria Sklodowska (Mme  Curie) y a 
Claude Regaud  Entabló una fructífera 
relación con Henry Coutard, luego de 
la cual dedicará su vida profesional al 
diagnóstico y tratamiento del cáncer  
(4,15) El centro de actividad de Félix 
Leborgne fue el Instituto de Radiología y Centro de Lucha contra el Cáncer 
donde ocupó cargos muy tempranamente  Su activa participación también 
es destacada en la historia de la radioterapia en Uruguay (16)  En 1929 fue 
designado director del Departamento de Rayos X y Radioterapia del Hos-
pital Pereira Rossell y luego director del Instituto de Radioterapia en 1946  
Organizó el servicio de radioterapia y contribuyó con la construcción de 
varios ingeniosos aparatos para la aplicación del tratamiento radiante  Fue 
en esta época de gran creatividad que diseñó las formas de convertir un 
equipo de Rayos X en un tomógrafo lineal para estudio de la laringe  Falle-
ció en 1970 

De entre sus numerosos aportes hemos seleccionado el tomógrafo 
lineal, la tomografía lineal de la laringe y el estudio radiológico del 
cáncer de laringe:

Figura 9: Dr  Félix Leborgne Fossemale  
(Gentileza Dr  José H  Leborgne)
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1) Tomógrafo lineal (1936)

El primer tomógrafo lineal 
para laringe se obtuvo median-
te un dispositivo agregado a un 
equipo común de Rayos X  (Fig 
10)  Fue diseñado y construido 
en Uruguay por Félix Leborgne, 
quien realizó las primeras to-
mografías lineales de la laringe 
(Fig 11)  Sus trabajos fueron co-
municados en Ateneos de Clínica 
Quirúrgica en 1936 (17) y en el 
American Journal of Roentgenology 
en 1940 (18)  En 1939 realizó un 
viaje a Estados Unidos para di-
fundir esta técnica para el estu-
dio de la laringe junto a técnicas 
de tratamiento con radioterapia  
Cuatro instituciones norteame-
ricanas adoptaron rápidamen-
te esta tecnología: Memorial 
Hospital de New York, Chicago 

Tumor Institute, Garfield Hospital de 
Washington y Temple University de Phi-
ladelphia (15) 

Alfred Weber, del Depto  de Radio-
logía de Massachusets, Boston, en su 
libro History of Head and neck Radiology: 
Past, Present and Future del año 2001 (19) 
escribió: “La tomografía lineal fue de par-
ticular ayuda para delinear el carcinoma de 
laringe, con una interpretación facilitada por 
la comparación de cada lado de la laringe. El 
primer estudio tomográfico en pacientes con 
cáncer de la laringe fue reportado por el doc-
tor Félix Leborgne de Montevieo, Uruguay, 
en 1936 y seguido por publicaciones subsi-
guientes”.

Figura 10: Dispositivo para tomografía lineal de la-
ringe de Leborgne  (Gentileza Dr  José H  Leborgne)

Figura 11: Tomografía lineal frontal de 
laringe normal  (Gentileza Dr  José H  
Leborgne)
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2) Cáncer de la laringe. Estudio radiológico.

Félix Leborgne escribió 
múltiples artículos sobre di-
ferentes patologías de la la-
ringe, entre ellas la primera 
descripción radiológica del 
laringocele (15)  En 1943 
publicó un tratado sobre 
cáncer de laringe, de 387 pá-
ginas, con excelentes ilustra-
ciones (Fig 12), dedicando 
el libro a su maestro Henry 
Coutard (20)  En el cente-
nario de la fundación de la 
Cátedra de Otorrinolaringo-
logía, Milton Rizzi escribíó 
un artículo sobre la historia 
de la enseñanza de la Oto-
rrinolaringología (21), en el 
cual destaca la colaboración 
de varios radiólogos, y des-
cribe de esta manera a Felix 
Leborgne: “Félix Leborgne 
(1904-1975) epónimo mundial 
por su creación de la Tomografía laríngea, insuperable procedimiento, aún vi-
gente a pesar de la excelencia de las tomografías computadas con las que hoy 
contamos. Leborgne fue autor de un excelente libro magníficamente ilustrado 
sobre radiología de laringe.”

RAUL LEBORGNE FOSSEMALE (1908 – 1986)

Raul Leborgne (Fig 13) nació en Montevideo el 23 de diciembre de 
1908, cuatro años menor que su hermano Félix  Fue a la escuela Bra-
sil, igual que su hermano Félix  Su padre era fanático de la fotografía, 
usaba una vieja máquina de 1895, que aún se conserva en la Clínica  
Los dos hermanos presenciaban y se entusiasmaban con el proceso de 
revelado de las fotografías  Raúl, al mismo tiempo que ingresaba a la 
Facultad de Medicina, se inició en la radiología en el Hospital Pereira 
Rossell, junto a Félix 

Figura 12: Libro de Félix Leborgne  (Gentileza José H  
Leborgne)
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Se graduó de médico en 
1939 y en 1940 inauguró su 
experiencia en radiología  Con 
la inyección intracanalicular de 
medio de contraste y sacando 
radiografías con un equipo por-
tátil, obtuvo una galactografía 
(22)  En 1944 publicó un méto-
do para la biopsia de las lesio-
nes intracanaliculares en espa-
ñol (23) y en 1946 en la revista 
Surgery (24)  Al año siguiente, 
como lo recuerda Rizzi (25), 
introdujo al país la sialografía 
submaxilar  Luego trabajó en el 
método de estudio por la ma-
mografía: creó la técnica de la 
compresión de la mama, dise-
ñó y construyó un equipo para 
obtener las radiografías usando 
bajos kilovoltajes  En esa época 
realizó también la observación 
de las microcalcificaciones mamarias como signo de neoplasia  Publicó 
sus aportes primero en español y luego en el American Journal of Roentge-
nology y más tarde en los Annales de Chirurgie de París  Como consecuen-
cia de estas publicaciones vino a Montevideo la Dra  Helen Ingleby a 
aprender la técnica  Posteriormente Raúl Leborgne fue invitado a Fran-
cia donde adaptó un equipo radiológico para realizar mamografías en la 
Fundación Curie (15) 

Helen Ingleby y Jakob Gershon-Cohen en 1960 escribieron un tra-
tado de anatomía, patología y roentgenología comparada de la mama 
(26) considerado una obra maestra  En la introducción del libro, el 
único radiólogo contemporáneo al que agradecen es el Dr  Raúl Le-
borgne “De nuestros contemporáneos podemos destacar solo a uno, el doctor 
Raúl Leborgne. Debemos mucho a su persistencia en aplicar técnicas radiográ-
ficas en el examen de la mama, así como a su generosidad para trasmitir su 
conocimiento”. Más tarde cita los aportes fundamentales en cuanto al 
mamógrafo y al valor de las microcalcificaciones en la detección tem-
prana del cáncer 

Figura 13: Dr  Raúl Leborgne Fossemale  (Gentileza 
Dr  José H  Leborgne) 



— 546 —

Raul Leborgne es sin duda el radiólogo uruguayo más citado en la 
literatura radiológica internacional  Es el único uruguayo que figura en 
La Historia de la Radiología de Ronald Eisenberg, una magnífica obra 
de recopilación de todos los aportes, a nivel internacional, en todas las 
ramas de la Radiología (27)  

Fue presentado como uno de los radiólogos latinoamericanos que 
hicieron contribuciones originales a la radiología en la reunión anual de 
la RSNA (Radiological Society of North America) del año 2010 por los 
argentinos Alfredo Buzzi y Victoria Suarez, quienes además publicaron 
un artículo sobre este tema en la Revista Argentina de Radiología (28) 

La mayoría de los artículos, sobre el origen del mamógrafo y la 
mamografía, el valor de las microcalcificaciones y los métodos de 
screening para el diagnóstico precoz del cáncer de mama (ya sea en 
revistas científicas, libros y actualmente en Internet) (29, 30, 31, 32, 
33) comienzan con citas de los trabajos de Raul Leborgne publicados 
entre los años 1949 y 1956  Raúl Praderi en la revista Noticias del SMU 
dice: “Esta técnica divulgada en todo el mundo, que hoy salva tantas vidas, 
fue descripta en el Uruguay por el Dr. Raúl Leborgne”, termina diciendo 
“cuántas vidas femeninas se salvaron gracias a la inteligente contribución de 
este radiólogo uruguayo ”(34)  

La Comisión Honoraria de Lucha contra el Cáncer ha creado un 
programa para la detección precoz del cáncer de mama que lleva el 
nombre “Dr  Raúl Leborgne”

Raúl Leborgne nunca ejerció cargos en la Cátedra de Radiología ni 
solicitó el título de especialista por competencia notoria cuando estos 
fueron creados en 1974  En 1976 fue uno de los miembros fundadores 
de la Academia Nacional de Medicina del Uruguay  La Facultad de 
Medicina le otorgó el título de Profesor Emérito en 1985  Falleció en 
Montevideo el 9 de noviembre de 1986 

Luis Falconi (dirigente del Sindicato Médico del Uruguay) escribió 
una semblanza de Raul Leborgne pocos días después del fallecimiento 
de éste  En la misma luego de reafirmar su gran valor científico, destaca 
los valores humanos de Leborgne, su amor por las cosas simples, su re-
chazo a los oropeles  Finaliza diciendo “Un demócrata convencido, crítico 
del despotismo y la injusticia, respetuoso de la ideología ajena. Conversar con él 
de estos temas era un placer. Su comprensión, tolerancia y hasta admiración por 
el pensamiento discrepante pero convencido del interlocutor hacía agradable ese 
intercambio de opiniones.” (35)
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Entre los aportes de Raúl Leborgne recordaremos el mamógrafo 
(1949), las calcificaciones mamarias (1951) y el diagnóstico de tumores 
mamarios por radiografías simples (1953):

1) Mamógrafo (1949)

Para los datos que siguen de la historia de la mamografía y el rol 
que le cupo a Raúl Leborgne en la misma nos basamos especialmente 
en el artículo publicado por Gold y colaboradores en 1990 (36) 

La mamografía moderna tiene sus orígenes en 1913  El cirujano 
Albert Salomon de Berlín estudió con Rx piezas quirúrgicas de mas-
tectomía por cáncer de mama y describió los signos radiológicos y la 
afectación axilar  Salomon vio truncadas sus investigaciones cuando en 
1933 fue despedido de la Universidad de Berlín y enviado a un campo 
de concentración por el régimen nazi  Después de varios meses logró 
emigrar a Holanda  Terminada la guerra vivió en Holanda como profe-
sor emérito  Gold relata que pasaron varios años sin publicaciones sobre 
radiografías en el cáncer de mama hasta que en 1927 Kleinschmidt, un 
cirujano alemán publicó un artículo  En 1930 Stafford Warren, radiólo-
go de Nueva York, publicó otro artículo basado en 119 pacientes estudia-
das con radiografías y luego operadas  En 1938 Jacob Gershom–Cohen 
y Albert Striccler describieron las características de la mama en función 
de la edad y el ciclo menstrual  Ellos reconocieron que debían producir-
se mejoras sustanciales en la técnica para que la radiografía pudiera ser 
considerada un arma diagnóstica útil en el diagnóstico precoz de la pato-
logía mamaria  A continuación Gold cita a Raúl Leborgne haciendo una 
detallada cronología de sus trabajos publicados en español y en inglés 
y de la técnica: film sin pantalla, distancia a la mama 60cm, 20-30kVp, 
5 mAs y compresión con cono de las áreas de interés, mostrando las 
figuras para la obtención de enfoque cráneo caudal y lateral, agregando: 
“Leborgne revitalizó el interés en la mamografía. Reconoció la importancia de la 
compresión de la mama para mejorar la calidad de la imagen….por medio de 
conos obtuvo imágenes localizadas de las áreas de interés.” 

Similares conceptos expresa Helen Ingleby en el capítulo de Ma-
mografía de su libro: “Leborgne, trabajando en Montevideo fue el primero en 
proponer una técnica que mientras contradecía muchas de las reglas establecidas 
logró un grado de visualización de las estructuras de la mama consideradas im-
posibles hasta ese momento. Sus métodos han avanzado en una proporción tal 
que hicieron de la radiografía de la mama una ciencia exacta. En 1949 publicó 
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varios artículos en es-
pañol describiendo un 
aparato que mediante 
un cojinete y un cono 
de compresión man-
tienen la mama de la 
paciente achatada y 
plana mientras se rea-
lizan las radiografías. 
Continuó con sus tra-
bajos en el mamógrafo 
y en 1951 introdujo la 
técnica de bajo Kilo-
voltaje que mejora no-
toriamente la detección 
de las micro calcifica-
ciones” (26) 

En la figura 14 
se observa el mamó-
grafo y las posicio-
nes de la paciente 
para obtener los en-
foques cráneo cau-
dal y lateral  Esta figura, original del libro publicado Por Raúl Leborgne 
en Montevideo, se encuentra en las múltiples revisiones publicadas 
sobre radiología mamaria 

Leborgne presentó sus hallazgos en sociedades científicas en Uru-
guay, en congresos nacionales e internacionales y los publicó en revis-
tas y libros, de los cuales solo referimos algunas (37,38,39, 40) 

2) Calcificaciones mamarias:

Para describir el valor de la observación de microcalcificaciones 
mamarias transcribiremos algunos pasajes de libros y artículos de revi-
sión de la mamografía  

Dice Gold: “Leborgne fue el primero en publicar la asociación significati-
va de microcalcificaciones detectables en la Rx como lesiones incipientes de car-
cinoma de mama. Enfatizó las diferencias radiológicas entre las calcificaciones 

Figura 14: Mamógrafo de Leborgne  (Gentileza Dr  José H  Leborg-
ne)
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benignas y malignas (Fig  15), y fue el primero en publicar sobre la asociación 
significativa de microcalcificaciones detectables radiológicamente y el carcino-
ma subclínico, sentando así las bases para los programas de “screening” (ta-
mizaje) por mamografía. Asimismo acreditó a Carlos Domínguez y Antonio 
Lucas por sus hallazgos y publicación en 1930(41) de calcificaciones halladas 
en las radiografías de una pieza quirúrgica de cáncer de mama en su artículo 
del AJR de 1951” (36) 

Royo Lázaro, en el Manual de Técnicas de exploración de la mama, 
escribe: “En 1949 Raul Leborgne de Uruguay describe en varios artículos en 
español la presencia de microcalcificaciones en el 30% de los canceres de mama 
y en 1951 describe la diferencia entre las calcificaciones benignas y malignas y 
la semiología radiológica de las enfermedades de la mama” (42) 

Sobre las calcificaciones mamarias malignas y su relación con el 
cáncer, Raúl Leborgne publicó numerosos artículos y presentó sus re-
sultados en numerosos congresos, nacionales y extranjeros  Publicó 
también artículos sobre calcificaciones en diversas patologías: quistes 
y enfermedad fibroquística (43) mastitis crónica ductal y periductal, tu-
berculosis y esteatonecrosis calcificada de la mama, y sobre la profilaxis 
del cáncer mamario (44) 

Figura 15: Distintos tipos de calcificaciones mamarias  Arriba, a izquierda: Carcinoma; a derecha: 
Calcificaciones de los conductos galactóforos  Abajo, a izquierda: Fibroadenoma; a derecha: Enfer-
medad fibro-quística  (De: Leborgne R: The Breast in Roentgen Diagnosis) 
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3) Diagnóstico de tumores mamarios con RX simple

Como afirman Gold y 
col  en la publicación men-
cionada, el énfasis puesto 
por Leborgne en el diagnós-
tico radiológico, la búsque-
da para mejorar la técnica y 
para ahondar conocimientos 
en la patología mamaria y 
en cómo se expresa en la ra-
diografía, permitió sentar las 
bases del screening del cáncer 
de mama 

Especial destaque me-
rece el libro publicado por 
Leborgne en 1953 sobre el 
diagnóstico radiológico en 
la mama (Fig  16)  Este libro, 
que reúne todos sus aportes, 
contiene 307 figuras origina-
les que detallan las técnicas 
de diagnóstico y describe los 
hallazgos de las patologías de 
la mama (con imágenes de radiología y su correlación con Anatomía 
patológica) y en su bibliografía cuenta con 19 artículos originales del 
propio Leborgne, tanto sobre técnicas como sobre el estudio de las 
imágenes radiológicas de las distintas patologías  Es un libro editado 
en Montevideo y es una de las citas obligatorias en las referencias bi-
bliográficas de los artículos de revisión sobre historia de mamografía, 
el valor de las calcificaciones en los tumores malignos de la mama y 
sobre el tamizaje (screening) del cáncer de mama (45) 

NÉSTOR AZAMBUJA (1920-2019)

Néstor Azambuja Barreneche (Fig  17) nació en la ciudad de Salto 
el 8 de febrero de 1920  Ingresó a la Facultad de Medicina de la Uni-
versidad de la República en 1939 y egresó con el título de médico en 
diciembre de 1953 

Figura 16: Libro de Raúl Leborgne  (Gentileza Dr  José 
H  Leborgne)
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Como estudiante de me-
dicina ya demostró su interés 
por la radiología actuando 
como ayudante técnico del 
Dr  Federico García Capurro 
y colaborando con Eduardo 
Vigil Sóñora en estudios ra-
diológicos del sistema nervio-
so  Desde 1946 y hasta 1952 
pasó a ser colaborador no mé-
dico de la Clínica Médica del 
Prof  Raúl Piaggio Blanco, en 
el Hospital Pasteur, teniendo 
a su cargo los estudios radio-
lógicos de los pacientes del 
Servicio  Incorporó al mismo 
las técnicas radiológicas reali-
zadas en centros mejor equi-
pados (radiología contrastada 
del aparato digestivo, estudio funcional radiológico de afecciones res-
piratorias y la radiología del sistema nervioso)  En esta época desarrolló 
una especial admiración y un profundo respeto por el profesor Piaggio 
Blanco, por su atrapante personalidad, su entusiasmo y capacidad para 
crear y conducir equipos médicos multidisciplinarios en un fecundo 
ambiente de trabajo  

En 1944 realizó una pasantía en el Instituto de Neurocirugía de 
Santiago de Chile, dirigido por el neurocirujano Alfonso Asenjo, don-
de se introdujo en las técnicas neurorradiológicas del momento, reali-
zadas por los neurocirujanos  

A principios del año 1951 Alejandro Schroeder, profesor y direc-
tor del Instituto de Neurología, lo invitó a concurrir y colaborar en 
el Instituto de Neurología en el Hospital Maciel  Azambuja aceptó y 
fue designado colaborador no médico del Instituto, comenzando una 
actividad como neurorradiólogo que se prolongaría durante el resto 
de su vida académica  A partir de 1952 y hasta su renuncia en 1956 
para acceder a otros cargos docentes, fue designado auxiliar técnico de 
radiología del Instituto  La inesperada y temprana muerte de su admi-
rado Piaggio Blanco en 1952 contribuyó a su decisión de afincarse en 
el Instituto de Neurología 

Figura 17: Dr  Néstor Azambuja  (AFEW)
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Cuando se graduó de médico Azambuja era ya un radiólogo re-
conocido en el ambiente médico, en especial por su experiencia en 
radiología del sistema nervioso  Siempre impulsado por Alejandro 
Schroeder y estimulado por su nuevo amigo Román Arana Iñiguez en 
1954 viajó a Estocolmo, al Serafimerlasarettet, incorporándose como 
residente extranjero al Servicio dirigido por Erik Lindgren, servicio que 
fue la cuna de la naciente especialidad de neurorradiología  Durante 
casi dos años vivió esta fermental etapa de su formación, en la que se 
complementaron los estudios de imágenes radiológicas con un detalla-
do estudio de la neuroanatomía  Estos estudios culminaron en 1956 
con una trascendente publicación sobre hernias tentoriales en la revista 
sueca Acta Radiologica. Desde entonces, en forma periódica viajó al 
Hospital Serafimer, para mantenerse al día con todos los adelantos de 
la especialidad 

Luego de su retorno a Montevideo, junto a Arana, Sande y García 
Güelfi publicó su ingenioso y valioso aporte al diagnóstico neurorra-
diológico: la ventriculografía central  Obtuvo por concurso de méritos 
y pruebas el cargo de adjunto (Grado 2) de Radiodiagnóstico del Insti-
tuto de Radiología  El mismo año fue designado médico colaborador 
especializado del Instituto de Neurología, (que en 1958 se trasladaría 
al nuevo Hospital de Clínicas), y de varias otras cátedras  En 1959, fue 
designado asistente (Gdo  3) interino del Instituto de Radiología y el 
mismo año se inscribió en la carrera docente de Radiología, siendo 
designado como docente adscripto de Radiología en 1964  En 1965 
ingresó como asistente (Gdo  3) de la Sección Radiodiagnóstico del 
Departamento Clínico de Radiología y Ciencias Físicas y un año des-
pués pasó a ser jefe de sección del mismo departamento  En 1973 se 
le designó profesor adjunto (Gdo  4) y en 1975 profesor y director de 
Radiología (Gdo  5)  En 1985 se le otorgó el título de profesor emérito 
de la Facultad de Medicina 

Azambuja no solo fue el creador de la neurorradiología uruguaya, 
también fue pionero en la disciplina en América del Sur  Junto a él, en 
el Hospital de Clínicas de Montevideo, se formaron decenas de neuro-
rradiólogos que atraídos por el prestigio de Azambuja concurrieron a 
su Servicio en calidad de becarios y pasantes, para luego desempeñarse 
en sus respectivos países  Se creó así la Escuela de Neurorradiología de 
Montevideo  Quizás el aporte más imperecedero que hizo Azambuja a 
la radiología internacional fue el de fomentar la especialidad en Amé-
rica Latina y formar a muchos de sus primeros neurorradiólogos (46)  
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Azambuja, fue fundador en 1972 de la Sociedad Latinoamericana de 
Neurorradiología, que si bien tuvo corta vida, dio origen a la posterior 
Sociedad Ibero Latino Americana de Neurorradiología (SILAN), aun 
vigente  Néstor Azambuja falleció el 31 de mayo de 2019 a los 98 años  

Hemos seleccionado sus aportes sobre hernias cerebrales (1955-
1964), ventriculografía central (1956), placas de ateroma ulceradas de la 
bifurcación carotídea (1965-1973) y hipertensión intracraneana y des-
plazamientos cerebrales (1965-1966) 

1) Hernias cerebrales

Su labor radiológica y de laboratorio durante su estadía en el Ser-
vicio de Lindgren en Estocolmo tuvo entre sus principales objetivos el 
estudio de las hernias tentoriales  El estudio incluyó aspectos anatómi-
cos, neumográficos y angiográficos  En el año 1955, en el VI Congreso 
Latinoamericano de Neurocirugía realizado en Montevideo, Azambu-
ja hizo una primera presentación de los resultados obtenidos (47)  El 
mismo año Erik Lindgren lo presentaba en el IV Symposium Neuro-
radiologicum en Londres  (48)  Al año siguiente el estudio completo 
se publicó en la revista sueca Acta Radiologica (49)  Tuvo gran difusión 
internacional y fue citado en múltiples publicaciones  Para cuando re-
tornó a Montevideo, Azambuja había adquirido un profundo conoci-
miento de la anatomía de las cisternas cerebrales, estrechamente ligada 
a las hernias, y su diagnóstico a través de los estudios contrastados con 
aire  En junio de 1959 fue invitado a dar conferencias sobre anatomía 
de las cisternas encefálicas a la Universidad Nacional de Córdoba  Y 
en los años siguientes hizo otras publicaciones relacionadas (50, 51)  
Junto a Lia Zeiter de Carlevaro, continuó el estudio anatómico-radio-
lógico de las hernias cerebrales, y en 1964 presentaron al VII Sympo-
sium Neuroradiologicum celebrado en Nueva York un trabajo sobre 
diagnóstico radiológico de las hernias retroalares (52)  

2) Ventriculografía central.

En 1956 describió junto a Román Arana, María Teresa Sande y 
Atilio García Güelfi la ventriculografía central, procedimiento original 
que significó en la época pre-tomográfica un gran avance en el diag-
nóstico de procesos de la fosa posterior (53)  El estudio permite ver di-
rectamente el tercer ventrículo, el acueducto y el cuarto ventrículo sin 
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superposición de las imágenes aéreas 
de los ventrículos laterales, con poca 
cantidad de aire y con menor movili-
zación de la cabeza que en la ventri-
culografía convencional (Fig 18)  Así 
lo reconocía Harold Wilkinson en su 
artículo sobre cateterización selectiva 
del tercer ventrículo para ventriculo-
grafía por pantopaque: “La técnica de 
cateterización selectiva del tercer ventrículo 
para la ventriculografía aérea fue descrita 
en 1956 por Azambuja y colaboradores y 
ha sido modificada para incluir la intro-
ducción intraventricular de pantopaque” (54) 

3) Placas de ateroma ulceradas de la bifurcación carotídea

En la década de los sesenta Azambuja integró la sección de afec-
ciones vasculares del Instituto de Neurología, dirigida por José B  Go-
mensoro  Este grupo de trabajo participó de un estudio multinacional 
asistido económicamente por el National Heart Institute, National Ins-
titutes of Health, de Estados Unidos de América, cuyas conclusiones 
finales fueron publicadas en el Journal of American Medical Association 
(55) (Fig 19) En este artículo se hace referencia a que en 1965, en la 
conferencia anual del grupo de trabajo, en las que se daba cuenta de 
los avances, Azambuja y Zeiter habían presentado su método de diag-
nóstico radiológico de placas de ateroma ulceradas de la bifurcación 
carotídea y su correlación con las piezas anatómicas obtenidas en los 
actos quirúrgicos y la liberación de trombos, lo que llevó a reconsi-
derar la importancia pronóstica y terapéutica de la observación y a 
revisar la totalidad de los casos del estudio conjunto, y a modificar 
los protocolos de indicación quirúrgica  Este hallazgo constituyó un 
hecho importante en la evolución del tratamiento de las insuficiencias 
carotídeas y mereció otra publicación posterior (56) 

4) Hipertensión intracraneana y desplazamientos cerebrales 

En colaboración con integrantes del Laboratorio de Neurología 
Experimental, dirigido por Elio García Austt, Azambuja estudió expe-
rimentalmente en animales los efectos de la hipertensión intracranea-

Figura 18: Ventriculografía central 
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na y los desplazamientos producidos, con hallazgos concordantes con 
los escasos existentes, tratándose de un campo de la investigación del 
sistema nervioso que recién comenzaba a producir resultados (57, 58) 

ALBERTO BARCIA CAPURRO (1922- 2009)

Alberto Barcia Capurro (Fig 20) (59) nació en Montevideo el 20 de 
junio de 1922  Su padre fue Pedro Barcia (segundo profesor de Radio-
logía), su madre Lucía Capurro Ruano 

Se graduó de médico el 20 de mayo de 1950  Comenzó su forma-
ción radiológica junto a su padre  Poco después de la muerte de Pedro, 
ocurrida en marzo de 1951, Alberto decidió completar su formación 
en Suecia, en el Hospital Karolinska de Estocolmo  Fijó residencia allí 
por varios años, aprendió el idioma sueco y se integró al Departamen-
to de Radiología de la Clínica Pediátrica  En este Hospital brillaba el 

Figura 19: Ateroma ulcerado 
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pionero de la cardiocirugía, Prof  
Clarence Crafoord, y un grupo de 
célebres radiólogos suecos (Dres  
Edgard Mannheimer, Ulf Rud-
he y Bengt Jonson) que bajo la 
dirección del Prof  Sven Ronald 
Kjellberg, iniciaban la radiología 
cardio vascular que se desarrolla-
ba junto a la cardiocirugía lide-
rada por Crafoord  Con trabajo, 
estudio, inteligencia y dedicación 
inigualables, supo ganarse un lu-
gar destacado en el equipo de los 
pioneros mundiales de la radio-
logía cardíaca  Por su talento y competencia, fue invitado a propalar 
sus conocimientos en conferencias científicas que dictó en múltiples 
países del mundo  En 1953 a impulsos del entonces Ministro de Sa-
lud Pública (Federico García Capurro), Crafoord se trasladó con su 
equipo de colaboradores a Uruguay  Alberto Barcia fue el radiólogo 
del equipo  En Montevideo realizaron demostraciones de estudios an-
giográficos y dictaron conferencias sobre cirugía de tórax, coartación 
de aorta, y diagnóstico radiológico de las cardiopatías congénitas  En 
1958, gracias al vínculo establecido con la Facultad de Medicina de 
Montevideo por la presencia de varios uruguayos en el Hospital Ka-
rolinska, se organizó una segunda visita de Crafoord al Uruguay  En 
esta ocasión el cirujano sueco hizo varias intervenciones quirúrgicas 
en el Hospital de Clínicas con la nueva máquina “corazón–pulmón” 
por él diseñada  En esos años Barcia realizó varios viajes a Montevideo 
donde mantuvo estrechos contactos científicos, pero se mantuvo ajeno 
al conflicto por el que pasaba la cátedra de Radiología, acéfala luego 
del fallecimiento de su padre en 1951 y con una dirección ejercida por 
sucesivos profesores interinos 

Algunos años después se trasladó a Rochester, EEUU, a la Clí-
nica Mayo, donde también se afianzaba la Cirugía cardíaca y estaba 
surgiendo la especialidad de la radiología cardíaca  Fue invitado para 
diseñar y poner en marcha los primeros laboratorios de esta nueva es-
pecialidad  El equipo de Rochester estaba liderado por el cirujano John 
W  Kirklin, integrado también por el patólogo e investigador Richard 
Van Praagh con vasta experiencia y conocimiento de las malforma-

Figura 20: Dr  Alberto Barcia Capurro  (FDAN)



— 557 —

ciones congénitas cardíacas  Barcia desarrolló importantes y originales 
aportes al conocimiento anátomo radiológico del corazón mejorando 
los fundamentos del diagnóstico angio cardiográfico 

A pesar de estar instalado en Rochester Barcia mantuvo estrechos 
contactos con su país, en especial con el Prof  Jorge Dighiero quien di-
rigía el Laboratorio Cardio-Respiratorio del Hospital de Clínicas, desde 
su creación en 1955  En 1961 el Laboratorio se transformó en Departa-
mento de Cardiología  Barcia, en base a sus relaciones internacionales 
y por las gestiones por él efectuadas facilitó que en 1963 se incorporara 
al Departamento un completo laboratorio de angiocardiografía, dona-
do por la República Federal Alemana y la empresa Siemens, equipado 
según instrucciones elaboradas por Alberto Barcia, que estuvo presente 
en el momento de la entrega del equipo al Hospital (Fig 21)  Este equi-
pamiento colocó al Hospital de Clínicas a la vanguardia en el diagnós-
tico y cirugía de afecciones cardíacas 

En 1966 John Kirklin aceptó el cargo de Director del Departamen-
to de Cirugía de la Universidad de Alabama en Birmingham y conven-
ció a Barcia de acompañarlo  Barcia fue el director del laboratorio de 
diagnóstico angiocardiográfico  A este período corresponden varias de 
sus importantes contribuciones científicas, publicadas como capítulos 
de libros y en revistas de alta circulación  Los libros trataron sobre 
tetralogía de Fallot (60), y sobre la historia natural y los progresos en 

Figura 21: Barcia con equipo donado al Hospital de Clínicas  Observan los doctores Hugo Villar 
director del hospital a la derecha y Aron Nowinski, subdirector  (FDAN)
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el tratamiento de las cardiopatías congénitas (61,62)  Los artículos en 
revistas incluyeron tratamiento quirúrgico de formas complejas de tras-
posición arterial (63) y de las lesiones asociadas a la trasposición (64)  
También escribió sobre la comprobación de deterioro tardío en pacien-
tes con anastomosis de la vena cava superior con la arteria pulmonar 
derecha (65) y sobre la importancia de los estudios convencionales de 
tórax para determinar la posición de las grandes arterias (66)  Muchas 
de sus contribuciones fueron presentadas a la American Association 
for Thoracic Surgery  

Fue docente de radiología en el Departamento Clínico de Radiolo-
gía y director de los cursos de post grado sobre angiografía, su técnica 
y la selección del equipamiento radiológico 

A partir de 1974 accedió al cargo de profesor agregado del Depar-
tamento de Cardiología en el Hospital de Clínicas  Desde entonces y 
hasta su cese por límite de edad fue responsable del diagnóstico angio-
cardiológico  Descollaba por su inteligencia, sapiencia y habilidad en 
los procedimientos invasivos  Con él aprendieron varios cardiólogos 
integrantes del Dpto  de Cardiología, como el Dr  Walter Espasandín, 
y radiólogos incorporados a su sección, como los Dres  Luis Chabot 
(que tuvo posteriormente una extensa trayectoria profesional en Euro-
pa) y Jorge Boschi Pau 

En el año 2003 el Sindicato Médico del Uruguay (del cual Barcia 
era socio desde 1951, cuando aún era estudiante) confirió a Alberto 
Barcia la Distinción Sindical al mérito científico y docente 

Falleció en Montevideo el 20 de mayo de 2009 

Sus aportes están vinculados con la angiocardiografía y su organi-
zación y sus principales publicaciones versan sobre la transposición de 
los grandes vasos

1) Angiocardiografia

Los aportes originales de Barcia fueron en el diseño y la puesta 
en marcha de los laboratorios de radiología cardíaca  Su interés por 
el equipamiento se inició en el Hospital Karolinska de Estocolmo  
Más tarde se le encomendó el diseño y la puesta en marcha de los 
primeros seis laboratorios de radiología cardíaca de la Clinica Mayo, 
en Rochester (EEUU), en el departamento dirigido por John Kirklin  
Cuando Kirklin aceptó la oferta del cargo de director del Departamen-
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to de Cirugía de la Universidad de Alabama en Birmingham, Barcia 
fue el encargado de la instalación de los laboratorios radiológicos  En 
la Caldwell Lecture de 1967, encomendada a John Kirklin, se refiere 
a Barcia: “El Dr. Barcia, que me ha estado enseñando durante años, y que 
ahora es un miembro del Departamento de Radiología del Centro Médico de la 
Universidad de Alabama, y su colega en Alabama, Dr. Lester Glover, han sido 
generosos en su ayuda a mi persona en mi nuevo ambiente en Alabama y en el 
futuro yo espero explorar nuevos campos con ellos” (67).

Como mencionamos arriba, fue el encargado del diseño e instala-
ción del laboratorio de Radiología del Depto  de Cardiología de Mon-
tevideo en el año 1963  Posteriormente, el Dr  Barcia recibió la soli-
citud de uno de los equipos quirúrgicos más prestigiosos del mundo, 
que comandaban los cirujanos Michael De Bakey y Denton Cooley, 
para dirigir la instalación del laboratorio de angiocardiografía del men-
cionado equipo en el Texas Heart Institute de la ciudad de Houston, 
(EEUU)  Luego, en mérito a su competencia y a su prestigio, Barcia 
fue seleccionado para instalar el laboratorio de angiocardiografía del 
Hospital Gregorio Marañón de la ciudad de Madrid, España 

2) Transposición de los grandes vasos 

Uno de sus trabajos científicos 
más trascendentes se originó en 
Rochester  Trataba de un análisis 
de 160 exámenes angiocardiográfi-
cos realizados a 114 pacientes con 
transposición de las grandes arte-
rias, estudiado entre julio de 1960 
y noviembre de 1962  Fue publica-
do con Barcia como primer autor, y 
la colaboración de Owings Kincaid 
y George Davis, radiólogos, John 
Kirklin, cirujano y Patrick Ongley, 
pediatra (68)  (Fig 22) En este ex-
tenso artículo se realiza un estudio 
pormenorizado de la transposición 
de las grandes arterias aorta y pul-
monar  Se realizó un resumen de 
la embriología, para sitematizar las 

Figura 22: Publicación sobre trasposición de 
grandes arterias 
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malformaciones se usó la clasifica-
ción de Van Praagh  Se puntuali-
zaron las definiciones de las mal-
formaciones y se describieron las 
malformaciones asociadas (defec-
tos septales, estenosis de los vasos, 
defectos valvulares, malposiciones 
de los órganos)  Los términos dex-
troposición y levoposición refieren 
a la posición de la aorta con res-
pecto a la arteria pulmonar a nivel 
de la válvula semilunar  De las 19 
extensas ilustraciones de casos he-
mos seleccionado como muestra la 
que se observa en la figura 23 

FERNANDO VIÑUELA (1945)

Su gran aporte es haber 
sido pionero a nivel mundial 
del intervencionismo neuro-
vascular 

Fernando Viñuela (Fig  
24), nacido en Mercedes, ob-
tuvo el título de médico de 
la Facultad de Medicina de la 
Universidad de la República 
en 1970 y se formó como ra-
diólogo en los años siguientes  
Luego de un frustrado intento 
de ejercer la especialidad en su 
ciudad natal, y ya con una de-
cidida inclinación por la neu-
rorradiología, fue becado a Canadá, donde revalidó su título y realizó 
la residencia en radiología diagnóstica en la Universidad de Western 
Ontario en la ciudad de London de 1974 a 1978  Allí conoció al neuro-
cirujano Chales Drake, experto y principal referente de la neurocirugía 
vascular intracraneana, quien lo estimuló en forma permanente en su 
trabajo intervencionista encefálico  Obtuvo un Fellowship en Neuro-

Figura 23: Angiocardiografías de la publica-
ción de la figura 22 

Figura 24: Dr  Fernando Viñuela 
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rradiología en la misma universidad desde 1978 a 1979 y fue designado 
Profesor Asistente (1980-1984), después Profesor Asociado (1984-1986) 
del Departamento de Radiología Diagnóstica, del Departamento de 
Ciencias Neurológicas Clínicas y de Neurorradiología de la Universi-
dad de Western Ontario  

En 1986 se trasladó a California, al ser designado Profesor Distin-
guido en el Departamento de Radiología del Departamento de Cien-
cias Radiológicas de la Facultad de Medicina de la Universidad de Ca-
lifornia en Los Angeles (UCLA)  Permaneció en esta universidad cerca 
de treinta años, alcanzando las posiciones de director de Neurorradio-
logía Intervencionista, director del Centro de Investigaciones Rigler, 
director del Centro de Stroke y neurorradiólogo intervencionista del 
Centro Médico Ronald Regan de la UCLA  Después de su retiro de la 
UCLA como profesor emérito, se instaló en Río de Janeiro con una 
moderna clínica de terapia endovascular, hasta el presente 

Su aporte a la Radiología mundial ha sido nada menos que ser uno 
de los pioneros del intervencionismo neurovascular, uno de los máxi-
mos exponentes de la disciplina en el mundo entero, como referente y 
como actor, ya que ha enseñado y dado conferencias en múltiples paí-
ses y tratado a pacientes de los cinco continentes  Sus logros en el tra-
tamiento de pacientes con aneurismas intracraneanos, malformaciones 
arteriovenosas, fístulas arteriovenosas y stroke han revolucionado los 
procedimientos terapéuticos de la patología vascular encefálica mejo-
rando significativamente los resultados  El reconocimiento internacio-
nal ha sido unánime  Como ejemplo, ha sido presidente de la Sociedad 
Ibero Latinoamericana de Neurorradiología, de la Federación Mundial 
de Neurorradiología Intervencionista y de la American Society of In-
terventional Neuroradiology  Ha inventado más de veinte dispositivos 
para uso en el intervencionismo endovascular y cuenta con más de 
500 publicaciones, entre ellas alrededor de 400 artículos originales con 
revisión por pares, varios libros y capítulos de libros, por lo cual nos 
quedaríamos extremadamente cortos si nos limitáramos a citar algunos 
de sus más reconocidos trabajos 

Reflexión final

Estos maestros de la radiología que hemos presentado en este capí-
tulo, aparte de haber hecho aportes significativos y reconocidos fuera 
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de nuestras fronteras, muestran algunos aspectos en común y otros 
diferenciales  

Compartieron el deseo fervoroso de acrecentar el conocimiento 
médico, a través del estudio, de la observación y la reflexión  Trabaja-
ron denodadamente  Comprobaron sus presunciones junto a los clí-
nicos  Se podría decir que todos estos aspectos formaban parte de su 
naturaleza humana 

Aunque hicieron docencia, la mayoría de ellos no tenía cargos do-
centes universitarios  Ninguno de ellos hizo el trabajo que le valiera 
reconocimiento integrando la Cátedra de Radiología de nuestro país, 
Bazzano y los hermanos Leborgne eran funcionarios del Ministerio 
de Salud Pública, Soto integraba el Instituto de Pediatría de Morquio, 
Azambuja hizo sus trabajos como integrante del Instituto de Neurolo-
gía, antes de ser profesor de Radiología, Barcia integró el Servicio de 
Cardiología, Viñuela estuvo en el país solo de visita  

Quizás la mayor diferencia entre ellos sea el ambiente en que desa-
rrollaron sus trabajos  Bazzano, Soto, los hermanos Leborgne y Azam-
buja trabajaron en su país, en una época en que Uruguay era conside-
rado “la Suiza de América” por su desarrollo económico, cultural y 
científico, y con facilidades técnicas que no eran muy distintas a la de 
los países más desarrollados, lo que permitía hablar de una medicina y 
una radiología uruguaya  Barcia realizó su tarea más productiva fuera 
del país, y Viñuela hizo sus investigaciones científicas siempre fuera 
de su país, en Canadá y EEUU  En ambos casos ello se explica por 
el avance tecnológico del primer mundo y la creciente retracción del 
progreso en nuestro país, que hacía imposible contar con los recursos 
necesarios para estar al día con la investigación médica  Sin duda son 
radiólogos uruguayos, ambos orgullosos de su país natal y merecedores 
de la admiración y el respeto que ganaron entre sus compatriotas, pero 
sus producciones no son las de una radiología uruguaya  No por eso 
ellos dejan de ser un formidable ejemplo para los futuros imagenólo-
gos nacionales 
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CAPÍTULO 12

APORTES DE LOS RADIÓLOGOS 
URUGUAYOS A LA MEDICINA 

NACIONAL
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Los radiólogos uruguayos de los que nos hemos ocupado en el ca-
pítulo anterior no solo fueron reconocidos en el exterior, también lo 
fueron en su país, pero no todos de la misma manera  Alberto Barcia y 
Fernando Viñuela se formaron y brillaron en el exterior antes de ser co-
nocidos en su país, donde actuaron, en especial Viñuela, como visitantes 
expertos, admirados y queridos, pero sin incorporarse por entero al trajín 
docente y asistencial local  Participaron en el desarrollo de la radiología 
nacional como consultantes o referentes, y el crecimiento de sus respec-
tivas subespecialidades quedó en manos de sus colegas locales  No fue 
el caso de los otros radiólogos estudiados  Bazzano y Soto iniciaron la 
radiología pediátrica en Uruguay y fueron de los pioneros en su desa-
rrollo en América Latina, después de ser aceptados y reconocidos por el 
ambiente médico local  Lo mismo puede decirse de Azambuja respecto 
a la neurorradiología y de los hermanos Leborgne respecto a la radiolo-
gía de la laringe y la mama  Primero lograron prestigio y lo afirmaron en 
el país antes de ser reconocidos internacionalmente  

Sin embargo, es necesario considerar que dentro del país había un per-
manente crecimiento de la radiología, llevado a cabo por los radiólogos 
locales, siempre atentos a los progresos de la disciplina y dispuestos a incor-
porarlos mediante el adiestramiento en el exterior y su puesta en práctica 
en la actividad asistencial  Luego de asimilados los nuevos conocimientos, 
ellos podían ser trasmitidos, por la actividad de los radiólogos docentes de 
la cátedra de Radiología, a los futuros médicos en los cursos de pre-grado y 
a los futuros radiólogos en los cursos de post grado  Otra de las formas de 
trasmisión fue a través del fortalecimiento de los lazos con la clínica, como 
lo proclamara Barcia desde las primeras décadas del silgo XX  Y finalmen-
te, por la participación en reuniones médicas de la especialidad o de otras 
disciplinas médicas (Fig  1) 
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En los primeros veinte años del siglo la participación de los no-
veles radiólogos en las reuniones de la Sociedad de Medicina o en 
las publicaciones de la Revista Médica del Uruguay (RMU), vigente 
desde 1898 hasta 1932, o los Anales de la Facultad de Medicina, revista 
fundada por Ricaldoni en 1916, fue apenas discreta  Hasta la aparición 
de los Anales y de las revistas de la Sociedad de Pediatría en 1928 y 
de la Sociedad de Cirugía en 1930, la RMU fue el órgano oficial de 
todas las publicaciones médicas, generadas siempre en la Sociedad de 
Medicina, cualquierra fuera la especialidad médica o quirúrgica  En el 
capítulo 1 se relató que la primera fotografía publicada em nuestro país 
de un estudio radiológico apareció en 1900 en la RMU en un trabajo 
del clínico Juan B  Morelli  En los años siguientes y hasta 1915 solo 
aparecieron otros cuatro trabajos con referencia a aspectos radiológi-
cos, con o sin fotografìas de placas, todos ellos de autoría de médicos 
o cirujanos, sin co-autoría de radiólogos  En 1915 apareció el primer 

Figura 1: Reunión de radiólogos y gastroenterólogos con motivo de la visita a Montevideo del 
especialista catalán Dr  Marina Fiol en 1951  De izquierda a derecha, sentados: Mario Cassinoni, 
Prof  Marina Fiol, Nicolás Caubarrere, Benigno Varela Fuentes, Gilberto Martínez Prado y Germán 
Rubio, parados: Leandro Zubiaurre, Venancio Tajes, Eugenio Zerboni, Agustín Gorlero Armas, 
Enrique Capandeguy, Martín Miqueo Narancio, Horacio Gutiérrez Blanco, Helmut Kasdorf, Juan 
Percibal, Oscar Devotto  (De Martínez Prado G: Benigno Varela Fuentes (1894-1965)  En: Gutiérrez 
Blanco H: Médicos uruguayos ejemplares, Tomo I, Buenos Aires, 1988, La Prensa Médica Argen-
tina, pp:172-174 )
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trabajo firmado por un radiólogo, Carlos Butler, director del Instituto 
de Radiología  El tema era el efecto terapéutico del radium, y al año 
siguiente otro trabajo, sobre nuevos aparatos para radiodiagnóstico  
Se sucederían hasta 1922 nuevos aportes de Butler sobre radioterapia 
y algunos escasos sobre radiodiagnóstico  A partir de 1916 comenzó 
a publicar Víctor Escardó y Anaya, pediatra y radiólogo colaborador 
de Morquio en el Hospital de Niños, sobre radiología en distintas en-
fermedades, en general exposiciones docentes  Al igual que Morquio, 
Escardó hacía sus presentaciones en la Sociedad de Pediatría, creada 
en 1915, y publicaba en la RMU  En 1920 se sumó como autor Mario 
Simeto con un caso clínico de José Carrau, en 1922 Pedro Barcia y en 
1924 Pedro Hormaeche  En los 34 años de vida de la RMU solo hay 21 
trabajos en que figuran radiólogos como autores o co-autores 

En los Anales de la Facultad de Medicina también son escasos los 
trabajos de radiólogos, pero son aportes innovadores  Se destacan un 
trabajo de Butler de 1916, lamentablemente sin radiografías, sobre el 
uso de bismuto como contraste en estudios digestivos para el diagnós-
tico de la úlcera duodenal (1), los de Juan Cunha sobre diagnóstico 
radiológico en distintas enfermedades osteo-articulares y Pedro Barcia 
presentando sus experiencias con contraste, para colon en 1924 y en 
especial para vía biliar en 1925 (2)  En 1924 Pedro Hormaeche hizo la 
primera mielografía raealizada en Uruguay, poco después de la descrip-
ción de la técnica en Francia  

En 1920 ocurrió un hecho que habría de favorecer el desarrollo 
de la radiología en el país  Por iniciativa del profesor Carlos Stajano 
se organizó la Sociedad de Cirugía del Uruguay, que incluyó entre 
sus socios fundadores a cinco radiólogos: Carlos Butler, Pedro Barcia, 
Mario Simeto, Pedro Hormaeche y Haroldo Mezzera (que además era 
cirujano), participantes activos de las reuniones de la Sociedad, como 
lo confirmó Carlos Stajano en la memoria anual de la sociedad corres-
pondiente a 1926: “Nuestras reuniones no solo han interesado a los cirujanos, 
sino que nuestro salón ha resultado pequeño para recibir a médicos, radiólogos 
y estudiantes, que han concurrido a nuestros animados debates, demostrando el 
interés que ellos despiertan en el ambiente científico nacional” (3)  El necesa-
rio vínculo entre diagnóstico y terapéutica, entre radiólogo y médico 
tratante, alcanzó su mayor expresión en las reuniones de la Sociedad 
de Cirugía del Uruguay  Mientras no existieron las sociedades radioló-
gicas, fue en ese ambiente donde el radiólogo era más escuchado 
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Las dos sociedades, la de los pediatras y la de los cirujanos, una vez 
consolidado su funcionamiento, sintieron la necesidad de publicar las pre-
sentaciones médicas de sus reuniones científicas  Surgieron así en 1928 el 
Boletín de la Sociedad de Pediatría, que continuó en 1930 como Archivos 
de Pediatría del Uruguay, y también en 1930 el Boletín de la Sociedad 
de Cirugía del Uruguay  Con estas revistas, en ambas sociedades aumentó 
considerablemente en cantidad y calidad tanto el aporte de los pediatras y 
cirujanos como el de los radiólogos, mientras que al mismo tiempo dismi-
nuía el aporte a la Sociedad de Medicina y a la RMU, que dejó de salir en 
1933  Recién en 1981, año de la aparición de la Sociedad de Radiología del 
Uruguay (SRIU), las presentaciones de radiología encontraron otro cauce  
Y a partir de 1991, año de aparición de la revista Imagenología, los radiólogos 
pudieron publicar en su revista 

Mirado en perspectiva, ese medio siglo entre los años treinta y 
ochenta, fue el período de mayor brillo de la radiología diagnóstica en 
Uruguay, tanto por sus repercusiones internas (reconocimiento nacio-
nal) como externas (reconocimiento internacional)  Una revisión de 
las publicaciones de radiólogos en la prensa periódica médica local  
Aparte de los Boletines mencionadas y de los Anales de la Facultad, 
estaban Archivos Uruguayos de Medicina, Cirugía y Especialidades, 
Día Médico Uruguayo, Anales del Instituto de Neurología, Anales de 
Oto Rino Laringología y algunas otras  Particularmente en el Boletín 
y Congresos de Cirugía, aparecen en forma repetida como autores o 
co-autores los siguientes radiólogos: Juan Cunha, Pedro Barcia, Euge-
nio Zerboni, Federico García Capurro, Nicolás Caubarrere, Leandro 
Zubiaurre, Raúl Leborgne, Juan Carlos Pecantet, Agustín Gorlero Ar-
mas, Manuel Arias Bellini, Francisco Predari, Enrique Capandeguy, 
Néstor Azambuja, Néstor Berois, Héctor Pollero, Manuel González 
Maseda, José A  Soto, Jorge Lorenzo, Eduardo Curuchet, Miguel A  
Sica, David I  Crespo  Es de destacar que en los Congresos Uruguayos 
de Cirugía, la Radiología tenía una sección propia con temas relevantes 
del momento  Los temas tratados por estos numerosos radiólogos eran 
muy amplios, pero se puede percibir una orientación preferente de va-
rios radiólogos por ciertos temas  En algunos casos se puede considerar 
que surgieron subespecialidades autónomas, como la neurorradiología 
y la radiología pediátrica, cuyos exponentes fueron analizados en otros 
capítulos  En otros casos las subespecialidades posibles quedaron trun-
cas a partir de los años setenta por la aparición de la ultrasonografia 
y la endoscopía y en la siguiente década la tomografía computada y 
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la resonancia magnética, métodos diagnósticos que hicieron perder el 
protagonismo a la radiología convencional 

Pero las preferencias existían  Cunha seguía presentando casos y 
series de patología ósea o articular o de equinococosis hasta su falleci-
miento en 1938, en Buenos Aires, precisamente donde había montado 
una exposición sobre radiología en la hidatidosis  Posteriormente la 
radiología ósteo-articular fue cultivada por David Israel Crespo y luego 
por Daniel Pereyra, que la continuó con particular eficiencia al llegar 
la imagenología moderna  

La radiología de tórax fue el arma principal para diagnosticar la tu-
berculosis, enfermedad que hizo estragos desde principios de siglo has-
ta después de la segunda Guerra Mundial, cuando fueron descubiertas 
las drogas curativas que conformaban el llamado “triple plan anti-BK”  
Era una herramienta compartida con los tisiólogos en los hospitales 
Fermín Ferreira y Saint Bois  Si bien todos los radiólogos se ocupaban 
del tórax, sobresalieron Nicolás Caubarrere, Federico García Capurro 
y Manuel González Maseda  Otro referente ineludible al norte del Río 
Negro fue el brasilero Hugolino Andrade de Santa Ana do Livramento 

Después de los primeros estudios de Butler y Barcia ya referidos, 
la radiología del aparato digestivo fue desarrollada principalmente por 
Federico García Capurro, Leandro Zubiaurre, Enrique Capandeguy, 
Eugenio Zerboni y Manuel Arias Bellini51  La radiología de vías biliares 
fue encarada en especial por Zubiaurre en su nuevo servicio del Hos-
pital de Clínicas  Hasta la aparición de la endoscopía digestiva fue la 
radiología el principal recurso diagnóstico de los cirujanos y gastroen-
terólogos para orientar la terapéutica 

Los estudios vasculares contrastados abrieron varios caminos  El 
territorio vascular encefálico, fue explorado inicialmente por la asocia-
ción de neurocirujanos y radiólogos  Fue el caso de Eduardo Palma y 
Eugenio Zerboni para la primera arteriografía carotídea por punción, 
o de Alejandro Schroeder Otero y Agustín Gorlero en el diagnóstico 
de aneurismas intracraneanos  La entrada de Azambuja dio un vuelco 
fundamental a estos estudios, como es analizado en el capítulo referi-
do a la neurorradiología  Otros caminos fueron el sistema vascular pe-
riférico, abordado por Zerboni, Caubarrere, Gorlero y Néstor Berois, y 

51 Existe el “signo de Arias Bellini”, citado en publicaciones extranjeras (4)  Es una imagen del vólvulo 
de sigmoides del adulto que se ve en la radiografía simple de abdomen  También se le llama “signo 
del grano de café” porque las dos asas del sigmoides volvulado e insuflado y el espacio que los separa 
se parecen a un grano de café 
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la angiocardiografía, a la que inicialmente accedieron los cardiólogos, 
en especial José Luis Duomarco, y más adelante los radiólogos Alberto 
Barcia, Luis Chabot y Jorge Boschi Pau 

La radiología ginecológica contó con los aportes de Raúl Leborgne 
en mama, ya analizados en el capítulo anterior y de Ricardo Parada 
Bellomo  Nicolás Caubarrere también colaboró con Schroeder padre 
en estudios ventriculográficos y junto con Félix Leborgne prestaron 
especial atención a la patología de oído, nariz y garganta  En la década 
de los años sesenta se agregó la radiología del sistema linfático, con 
Eduardo Curuchet y Miguel Angel Sica  

Otra demostración de la intensa actividad radiológica de ese me-
dio siglo y la capacidad docente a nivel local de los radiólogos son 
los libros publicados, de los cuales mencionaremos aquellos a los que 
hemos podido acceder:

Raúl Piaggio Blanco y Federico García Capurro: Estudio radiológico y 
topográfico de los procesos localizados del tórax  Montevideo, 1933 

Julio César García Otero, Pedro Barcia y Nicolás Caubarrere: Afec-
ciones del pulmón (dos tomos)  Montevideo, 1935 

Raúl Piaggio Blanco y Federico García Capurro: La Broncografía  
Montevideo, 1935 

Nicolás Caubarrere: El pulmón agudo  Su expresión radiológica  
Montevideo, 1939 

Félix Leborgne: Cáncer de la laringe  Estudio radiológico  Monte-
video, 1943, Barreiro y Ramos 

Benigno Varela Fuentes y Federico García Capurro: Patología 
digestiva  Montevideo, 1943 (Con la colaboración de los radiólogos 
Francisco Predari, Abelardo Rodríguez, Rodolfo Tiscornia y Luis A  
Vázquez Piera) 

Raúl Leborgne: The Breast in Roentgen Diagnosis, Montevideo, 
1953 

Juan J  Crottogini y Ricardo Parada: Ginecología radiológica  Mon-
tevideo, 1961, Editorial Delta Panamericana  

José A  Soto: Radiología Pediátrica  Alteraciones del tejido óseo en 
la etapa del crecimiento  Montevideo, 1974, Editorial Delta  
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Juan J  Crottogini y Ricardo Parada: Obstetricia radiológica, Bue-
nos Aires, 1982 

Juan J  Crottogini y Ricardo Parada: Ginecología ecográfica y ra-
diológica  Integración diagnóstica  Montevideo, 1989 
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INTRODUCCION

Aunque sea por todos conocida es necesario realizar un breve re-
sumen de la historia de la neurorradiología  Esta comienza con el des-
cubrimiento de los rayos X por Roentgen en 1895  Ya en el año 1896 
un médico sueco obtuvo un frente y perfil de cráneo y pudo localizar 
un proyectil en la región occipital; con su aporte se operó al paciente, 
confirmando la localización de la bala 

Luego sucedieron varios hitos que marcaron su desarrollo  Pode-
mos decir que un hito importante lo marcó Schüller con la visualiza-
ción de la glándula pineal calcificada en 1906  Por éste y otros aportes 
muy valiosos sobre la radiología de cráneo, por la mitad del siglo XX, 
se ha considerado a Artur Schüller padre de la neurorradiología  (1)

Erik Lindgren, (también considerado posteriormente el padre de la 
neurorradiología) escribió un capítulo titulado “History of Neuroradiolo-
gy” del clásico libro de Newton y Potts: “Radiology of the Skull and Bra-
in”(2)  Este libro fue publicado en 1971, justo antes del descubrimiento 
de la Tomografía Computada  Lindgren considera que la neurorradio-
logía nace con la inyección de aire hecha por Walter Dandy en 1918 
dando origen a la neumoencefalografía  La época anterior la considera 
como pionera e inscripta en el desarrollo global de la radiología 

Se realizaron nuevos avances con el uso de contrastes, inyectados 
ahora en los vasos arteriales  Egas Moniz en 1927 propuso un nuevo 
método para el estudio de las estructuras intracraneanas: inyección de 
medio de contraste positivo en la carótida, dando nacimiento a la an-
giografía cerebral que constituyó un enorme avance en el diagnóstico 
neurológico 
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Pasaron muchos años hasta el advenimiento de la Tomografía 
Computada (TC) que permitió por primera vez ver el cerebro y los 
procesos patológicos en forma directa  Podemos decir que el mayor 
descubrimiento médico del siglo XX fue la Tomografía Computada, 
que provocó una revolución en el diagnóstico médico y cuyo respon-
sable mayor fue Sir Godfrey Hounsfield en 1972  Recibió el Premio 
Nobel de Medicina y Fisiología en 1979 junto a Allen Mc Cormack 

Posteriormente se desarrolló la Resonancia Magnética (RM) o Re-
sonancia Nuclear Magnética (RNM), que nos brindó una imagen con 
más definición, la adquisición multiplanar y la posibilidad de hacer 
la imagen funcional y espectroscopía  En su historia se mezclan ma-
temáticos, físicos, ingenieros y médicos que desarrollaron conceptos 
sin una relación aparente ni una utilidad inmediata, pero que logra-
ron articular una técnica aunando esfuerzos en todos estos tópicos  
Los primeros usos de la RNM fueron en espectroscopía, basada en los 
mismos principios  La imagen por RM se desarrolló más tardíamente  
Muchos de los científicos que describieron estos hallazgos, sucedidos 
a lo largo de varios años, fueron galardonados con el Premio Nobel 

Las últimas adquisiciones fueron en el campo de la Imagenología 
funcional: espectroscopía por RM, PET (Tomografía por emisión de 
positrones) y PET/CT, y en el campo del intervencionismo vascular y 
de tumores 

Podemos distinguir varias etapas en el diagnóstico neurológico por 
imágenes:

En una primera etapa se estudian las imágenes óseas del cráneo y la 
columna  Se diagnostican deformaciones óseas, fracturas y calcificaciones 

En una segunda etapa se obtienen imágenes contrastando estruc-
turas intracraneanas y raquídeas  Estas estructuras son los ventrículos y 
los espacios subaracnoideos, que se ponen en evidencia rellenándolos 
con aire (neumoencefalografía, neumomielografía) o con medios de 
contraste positivo (ventriculografía, mielografía) y los vasos intracra-
neanos por la inyección de contrastes (angiografía)  Las alteraciones y 
desplazamientos de las estructuras visualizadas permiten detectar ano-
malías y topografiar los procesos intracraneanos 

En una tercera etapa se obtienen imágenes del parénquima ence-
fálico (TC, RM), precisándose así la topografía y la naturaleza de las 
lesiones 
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En una cuarta etapa se agrega la posibilidad de definir alteracio-
nes de las funciones encefálicas a través de imágenes (neurorradiología 
funcional) 

Junto con estas dos últimas etapas aparece en esos años el interven-
cionismo neurovascular, y la neurorradiología deja de ser solo diagnós-
tica para ser también terapéutica 

LA NEURORRADIOLOGÍA EN URUGUAY

Para relatar la historia de la neurorradiología en el Uruguay nos 
vamos a basar en estas etapas  Aunque resulte obvio, aclaramos que las 
nuevas técnicas que fueron apareciendo en la distintas etapas se agre-
garon a las ya existentes, las que también continuaron su desarrollo  
Y por tratarse de una aproximación histórica, la hemos concluido a 
principios del siglo XXI 

Etapa I: imágenes óseas del cráneo y columna.

Ya se ha relatado en el Capítulo 1 que a las pocas semanas de ha-
berse descubierto los rayos X en el Río de la Plata se estaban haciendo 
placas radiográficas  Un año después, en 1897, se hizo el primer pedido 
de estudio radiológico por parte de un médico  Existe documentación 
fotográfica de radiografías utilizadas en tesis de doctorado, la primera 
registrada en1899  La primera radiografía de un paciente publicada en 
una revista médica uruguaya es del año 1900 

 No había aún una cátedra de Radiología, había gabinetes radio-
lógicos en algunas de las clínicas del Hospital de Caridad con un mé-
dico responsable de todos los estudios incluyendo las radiografías de 
cráneo y columna  Los equipos radiológicos eran primitivos, escasos y 
su mayor utilización era para radioscopias  A principios de siglo había 
equipos en el Hospital de Caridad y en algunos consultorios médicos 
privados  Augusto Turenne, seguido por Leopoldo Thevenin fueron 
los médicos responsables de los estudios radiológicos del hospital has-
ta la creación del Instituto de Radiología en 1913, 
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Etapa II: imagen contrastada de estructuras 
intracraneanas y raquídeas

Dentro de esta etapa en el Uruguay podemos distinguir 2 períodos: 
En el primero recordaremos los pioneros, En el segundo se analizará 
la aparición, desarrollo y proyección latinoamericana de la Escuela de 
Neurorradiología de Montevideo 

Los pioneros:

Fueron radiólogos que trabajaron en general junto a cirujanos y 
médicos, quienes hacían las maniobras con los pacientes, (punciones 
e inyecciones intraventriculares y subaracnoideas)  El radiólogo era 
quien hacía las radiografías ajustando las posiciones del paciente y las 
técnicas empleadas 

Puede decirse que Juan Cunha fue el primer radiólogo del Uruguay 
que se interesó en el diagnóstico de afecciones neurológicas  Juan Cun-
ha se graduó de médico en 1913, orientado precozmente a la Radiolo-
gía, fue el radiólogo del Instituto de Neurología desde su inauguración 
en 1927  Realizó los primeros estudios contrastados del Instituto: mie-
lografías en 1927 y 1928, y en marzo de 1929 la primera neumoencefa-
lografía  Fue además radiólogo de la clínica del Prof  Navarro y jefe de 
radiología del Hospital Pedro Visca  Fue nombrado profesor agregado 
de Radiología y luego del traslado de Radioterapia al local de 8 de 
Octubre fue el encargado de Radiodiagnóstico en el Hospital Maciel  
Falleció en forma repentina en 1938 en Buenos Aires donde había ido 
a presentar una exposición sobre quiste hidático de pulmón  (3)

Fuera del Instituto de Neurología también se hacía radiología del 
sistema nervioso  Pedro Hormaeche en 1924 había realizado la prime-
ra mielografía con lipiodol  Juan César Mussio Fournier y Juan Malet 
publicaron en 1929 por primera vez la realización de una neumoence-
falografía por vía lumbar (4), anterior a la realizada por Cunha 

A partir de 1932 Alejandro Schroeder, neurocirujano, documentó 
numerosos casos de quiste hidático cerebral operados por él luego de 
un estudio ventriculográfico por punción ventricular e inyección de 
aire o contraste iodado, publicados en 1939, a veces seguido de inyec-
ción de aire dentro del quiste para ver sus relaciones con la bóveda 
craneana para permitir el mejor acceso quirúrgico (5,6) (Fig 1)  Con 
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él colaboró el radiólogo Nicolás 
Caubarrere que sucedió a Cun-
ha  Luego de ser designado pro-
fesor y director del Instituto de 
Neurología en 1937, Schroeder 
incorporó los estudios encefalo-
gráficos a la rutina diagnóstica 
de los tumores encefálicos y la 
mielografía en afecciones raqui-
medulares 

El neurocirujano Eduardo 
Palma y el radiólogo Eugenio 
Zerboni en mayo de 1936 rea-
lizaron la primera angiografía 
cerebral, por punción carotídea 
percutánea, utilizando Thoro-
trast como medio de contraste  
Fue comunicada a la Sociedad de Medicina de Montevideo en la se-
sión del 25 de setiembre de 1936 (7) (Fig  2) 

  En 1940 se publica en los anales de la Clínica Médica “C” de Julio 
García Otero el artículo “La ence-
falografía por vía lumbar” firmado 
por Alfonso Graña donde se relata 
la realización de este procedimien-
to en 7 pacientes (8)  En estos casos 
el radiólogo actuante seguramente 
fue Nicolás Caubarrere, radiólo-
go de la Clínica Médica C, quien 
sería designado profesor agregado 
de Radiología en 1944  En 1942 se 
publicó el artículo “La encefalogra-
fía suboccipital, enseñanzas de 40 
observaciones personales” en Ar-
chivos Uruguayos de Medicina, Ci-
rugía y Especialidades, realizado en 
la Clínica de Raúl Piaggio Blanco 
del Hospital Pasteur (9)  El radió-
logo era Federico García Capurro  
Se explican las ventajas de la vía su-

Figura 1: Ventriculografìa en un caso de quiste hi-
dático cerebral  El aire inyectado en los ventrícu-
los muestra los desplazamientos de las estructuras 
cerebrales, el aire inyectado en el quiste define sus 
relaciones con la bóveda craneana  Procedimiento 
utilizado por Alejandro Schroeder en la década de 
los años treinta 

Figura 2: Primera arteriografía carotídea por 
punción percutánea, realizada por Eduardo 
Palma y Eugenio Zerboni 



— 584 —

boccipital sobre la lumbar y se hace un relato breve de cada uno de los 
40 procedimientos  En octubre de 1943 Hugo Malosetti presentó su 
tesis de doctorado “La encefalografía por vía suboccipital,” estudio rea-
lizado en pacientes portadores de distintas enfermedades neurológicas 
de la Clínica del Prof  Urioste, en el del Hospital Pasteur  En la intro-
ducción agradece la colaboración de los radiólogos Gonzalo Pelfort y 
Federico García Capurro y del técnico E  Cancela (10) 

Luego del regreso de EEUU en 1947 de Román Arana Iñiguez, pro-
veniente de Chicago donde estuvo dos años, se agregó la angiografía 
como procedimiento diagnóstico rutinario en el Instituto de Neurología 
en el Hospital Maciel  No solo hecha por Arana, sino también por los 
otros pocos neurocirujanos del momento  El radiólogo Agustín Gorlero 
trabajaba junto a los neurocirujanos realizando estos estudios  (11)

Escuela de Neurorradiología de Montevideo.

Debido a la convocatoria que mereció Néstor Azambuja en la co-
lectividad médica latinoamericana y al reconocimiento de su actua-
ción por la escuela sueca de neurorradiología (12), se formó a fines 
de la década del 60 la Escuela de Neurorradiología de Montevideo  
Tuvo asiento en el Instituto de Neurología ubicado en el Hospital de 
Clínicas, a donde se había trasladado en 1958 desde el Hospital Ma-
ciel  Recibió el nombre de Escuela a partir de que becarios de 8 paí-
ses sudamericanos concurrieron a recibir entrenamiento  En algunos 
casos eran radiólogos con la intención de especializarse en radiología 
del sistema nervioso, en otros eran neurocirujanos que, al no haber 
radiólogos especializados en sus países de origen, deseaban recibir el 
entrenamiento necesario para poder realizar e interpretar ellos mismos 
las distintas técnicas de la radiología del sistema nervioso  En la des-
cripción de la Escuela incluiremos a su fundador, Néstor Azambuja, 
sus discípulos uruguayos, Lia Zeiter y Andrés De Tenyi , y sus discípu-
los latinoamericanos 

Néstor Azambuja (1920-2019)

Azambuja (Fig  3) nació en la ciudad de Salto en 1920  Ingresó a 
la Facultad de Medicina de Montevideo en 1939 y desde estudiante se 
orientó hacia la Radiología  Los primeros estudios neurorradiológicos 
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los realizó con Eduardo Vigil Só-
ñora (neurocirujano) y con Fede-
rico García Capurro (radiólogo) 
en el Hospital Pasteur en 1943  
Eduardo Vigil y Raúl Piaggio 
Blanco lo estimularon para que 
se forme en neurorradiología  En 
1944 realizó una pasantía en el 
Instituto de Neurocirugía de Chi-
le, dirigido por Alfonso Asenjo  
En 1950 envíó un trabajo libre al 
Symposium Neurorradiologicum 
sobre medios de contraste para 
angiografía cerebral 

En 1953 se graduó como mé-
dico y el mismo año ingresó como colaborador al Instituto de Neuro-
logía dirigido por Alejandro Schroeder, quien lo impulsó para que se 
capacitase en Suecia, en la Escuela de Estocolmo, con Erik Lindgren, 
considerado el padre de la Neurorradiología  Ingresó al Serafimerlasa-
rettet de Estocolmo como Residente extranjero en 1954  Su labor ra-
diológica y de laboratorio durante su estadía en el Servicio de Lindgren 
tuvo entre sus principales objetivos el estudio de las hernias cerebra-
les, incluyendo aspectos anatómicos, neumográficos y angiográficos  
Estos estudios fueron publicados en la revista sueca Acta Radiologica 
(13,14,15) y tuvieron gran impacto internacional  Cuando regresó de 
Estocolmo, se encargó y responsabilizó de la totalidad de los estudios 
neurorradiológicos del Instituto de Neurología a pedido de su nuevo 
director Román Arana  En 1956 se integró al Hospital Británico donde 
se instaló la primera mesa de Lysholm de Montevideo  A partir de ese 
año se dedicará exclusivamente a la neurorradiología  En 1958, con el 
traslado del Instituto de Neurología al Hospital de Clínicas, se vinculó 
al Departamento de Radiología del hospital, desarrollando una carrera 
docente que lo llevará a ser profesor de la disciplina  Es durante este 
período que recibe becarios de América Latina, integrándose así lo que 
se denominó Escuela de Montevideo  Azambuja se destacó, como in-
vestigador, por su trabajó en equipo con neurofisiólogos, neurociruja-
nos, anestesistas y colegas radiólogos  

Sus principales aportes originales fueron detallados en el capítulo 
11  Abarcaron las hernias cerebrales, los accidentes cerebrovasculares y 

Figura 3: Dr  Néstor Azambuja  (AFEW)
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sus manifestaciones angiográficas, siendo una de ellas la primera des-
cripción de las placas de ateroma ulcerada, como se explicó en una 
publicación posterior (16), y la fisiopatología de la hipertensión in-
tracraneana  Incorporó la ventriculografìa central, en su momento de 
gran utilidad para diagnosticar procesos expansivos de fosa posterior  
(17)  Lindgren, citando este aporte en su History of Neuroradiology 
(2), explica que debido a que ese artículo desafortunadamente no fue 
incluido en el libro de resúmenes del Simposio Neuroradiológico de 
Roma en 1961, donde fue presentado por Azambuja, solo se difundió 
en América Latina por la publicación de 1956  Azambuja fue profesor 
titular de Radiología desde 1975 a 1983 y en 1985 fue designado Profe-
sor Emérito por el Consejo de la Facultad de Medicina de la UDELAR 

Lia Zeiter (1927-1966)

Lia Zeiter de Carlevaro (Fig  
4), cuando era practicante inter-
na en el Instituto de Neurología, 
y habiendo demostrado su incli-
nación por la radiología, fue in-
vitada por Azambuja a colaborar 
con él en el Departamento de Ra-
diología del Hospital Británico  
Posteriormente a su graduación 
en Medicina en 1957, ingresó por 
concurso al cargo de asistente, en 
el Departamento Clínico de Ra-
diología de la Facultad de Medi-
cina en el Hospital de Clínicas, 
donde también pasó a colaborar 
en neurorradiología con Azambu-
ja  Fue colaboradora y mano derecha de Azambuja hasta su temprano 
fallecimiento a los 39 años en 1966, víctima de un linfoma  Conoció 
a Lindgren quien opinó que seguramente ella iba a hacer importantes 
aportes a la Neurorradiología  Sus trabajos de investigación más rele-
vantes junto a Azambuja estuvieron centrados en la patología vascular 
encefálica 

Figura 4: Dra  Lía Zeiter  (AFEW)
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Andrés De Tenyi (1937 – 2008)

Andrés de Tenyi (Fig  5) nació 
en Hungría en el año 1937  Sien-
do niño, sus padres emigraron a 
Uruguay, donde Andrés hizo sus 
estudios primarios, secundarios y 
universitarios, recibiendo su títu-
lo de médico en 1965  Aun sien-
do estudiante, se integró al Insti-
tuto de Neurología dirigido por 
Román Arana, donde se orientó 
rápidamente hacia la neurorra-
diología, que ya había adquirido 
personalidad propia en manos 
de Néstor Azambuja  La precoz 
muerte de Lia Zeiter hizo que De 
Tenyi pasara a ocupar su lugar 
como ayudante y colaborador del 
profesor Azambuja  Estimulado 
por su maestro, concurrió becado por un año al Servicio del profesor 
Andreas Tänzer, en el Hospital Eppendorf de Hamburgo, Alemania  
De vuelta al Uruguay, en 1971 obtuvo su título de especialista en radio-
diagnóstico y se volcó decididamente a la neurorradiología  En 1972 
fue miembro fundador de la Sociedad Latinoamericana de Neurorra-
diología  A nivel universitario, desarrolló la carrera docente culminan-
do en 1983 como profesor director de Radiología  De Tenyi fue un 
profesor con excelente capacidad para fomentar el clima de camara-
dería, integrando a médicos de otras disciplinas, técnicos, personal de 
enfermería, personal de servicio y becarios extranjeros  En 1973 realizó 
su primera embolización a flujo libre de una malformación arteriove-
nosa en Uruguay, iniciando las técnicas de intervencionismo endovas-
cular  Esta técnica había sido aplicada por primera vez en Uruguay por 
Bartolomé A  Grillo poco antes en malformaciones vasculares extra-
craneanas  De Tenyi perfeccionó su metodología intervencionista en 
sucesivas estadías en Francia con los destacados especialistas en la ma-
teria René Djindjian, Luc Picard y Jacques Moret  En años posteriores 
introdujo en el país la Tomografía Computada (1979) y la Resonancia 
Magnética (1993) en el ámbito privado  Falleció en el año 2008 víctima 
de una afección cerebral 

Figura 5: Dr  Andrés De Tenyi  (ADIHC) 
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Formación de neurorradiólogos latinoamericanos.

El aporte más imperecedero que hizo Azambuja a la radiología 
internacional fue el de fomentar la especialidad en América Latina y 
formar a muchos de sus primeros neurorradiólogos  Desde 1958 el Ser-
vicio de Neurorradiología del Instituto de Neurología recibió becarios 
de los siguientes países: Brasil, Argentina, Chile, Colombia, Venezuela, 
Paraguay, Perú y Bolivia 

Entre los neurorradiólogos formados por Azambuja varios fueron 
los pioneros de la especialidad en sus lugares de origen, datos que se 
pueden ver reflejados en las historias de la Neurorradiología de esos 
países  Se transcriben los testimonios de varios de ellos 

De Brasil:

“…El Dr. Sergio Raupp, nacido en 1936, trabaja como neurorradiólogo 
en el Hospital Santa Casa de la Pontificia Universidad Católica de Porto Ale-
gre, al extremo sur de Brasil, desde 1960. En ese año, presentó su trabajo sobre 
“Radiculografía con contraste hidrosoluble” como tesis de doctorado. Completó 
sus estudios en el Servicio del Prof. Azambuja en Montevideo, y en Suecia de 
donde trajo la técnica de Seldinger y el uso de catéteres en angiografía…”

“…La neurorradiología fue introducida en la región del Nordeste de Bra-
sil en 1970 por el Dr. Glerystane R. B. de Holanda en el Hospital Pedro II, 
antiguo Hospital de Clínicas de la Facultad de Medicina de la Universidad 
de Pernambuco. Sus estudios en neurorradiología fueron realizados con el Dr. 
Néstor Azambuja de 1968 a 1970 en su Servicio de Neurorradiología del Hos-
pital de Clínicas de Montevideo, y completados con una estadía en el Servicio 
del Prof. Metzger en el Hospital Pitié-Salpetriere de Paris. El Dr. Glerystane 
introdujo estudios como la mielografía con gas y luego con Abrodil.” (18)

De Oscar Zamboni de Argentina:

“Ramón Carrillo convocó a mi tío, el Dr. Manuel Zamboni, quien ya era 
radiólogo del Servicio de Otorrinolaringología como Jefe del Departamento de 
Radiología del nuevo Instituto de Neurocirugía.

Ya instalado en el que fuera el primer Servicio de Neurorradiología del 
país, Manuel Zamboni se dedicó con gran entusiasmo a la radiología simple 
craneal, especialmente la del hueso temporal.

Hacia fines de la década del cincuenta yo había iniciado mi concurrencia y 
participaba como practicante al mismo tiempo que era ayudante de neurociru-
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gía, experiencia que me fuera de gran importancia posteriormente en mi futuro 
como neurorradiólogo.

El Dr. Azambuja, neurorradiólogo del Instituto de Neurología de la Fa-
cultad de Medicina de Montevideo, se había formado a principios de la década 
de 1950 en el Hospital Karolinska de Estocolmo con el Dr. Lindgren, especia-
lista reconocido como el “padre de la neurorradiología moderna”. De regreso al 
Uruguay, Azambuja comenzó a recibir becarios extranjeros y principalmente 
sudamericanos en la especialidad, siendo yo el segundo de ellos que concurre du-
rante en el año 1961, enviado por el Instituto de Neurocirugía “Costa Buero” 
y a instancias del Dr. Lorenzo Amezúa, ferviente partidario de estos métodos.

Luego de mi viaje de entrenamiento con el profesor Azambuja en Monte-
video, me reintegré al servicio de Radiología en 1962, aportando la experiencia 
adquirida en Uruguay y siendo el primero en dedicarme full time a la especia-
lidad”. (19).

De Chile:

“En 1954 la neurocirugía se inició en el Hospital Clínico de la Univer-
sidad Católica con el Dr. Juan Ricardo Olivares entrenado en el Serafimerla-
zarettet con el Dr. Herbert Olivecrona(1891-1980). El Dr. Mario Corrales 
(1933-1994), de la misma Universidad entusiasmado por el Dr. Olivares fue 
el primero de los radiólogos chilenos en subespecializarse en Neurorradiología, 
para ello en 1963 estudió en el Hospital de Clínicas de Montevideo con el Dr. 
Néstor Azambuja, uno de los pioneros de la especialidad en Sudamérica y 
creador de una escuela que contribuyó enormemente al desarrollo de la especia-
lidad en el cono Sur y quien a su vez era discípulo del Dr. Erik Lindgren del ya 
mencionado Serafimerlazarettet.” (20) 

Luego del cese de Azambuja como profesor, y durante el profe-
sorado de su sucesor Andrés De Tenyi, los becarios extranjeros siguie-
ron viniendo a aprender neurorradiología al Servicio de Radiología 
del Hospital de Clínicas  Entre 1958 y 1992 desfilaron un total de 46 
becarios (radiólogos y neurocirujanos provenientes de zonas donde no 
había neurorradiólogos) 

Etapa III: Imagen del parénquima encefálico

Tomografía Computada. Así como en la segunda etapa (angio-
grafía, neumoencefalografía) el iniciador fue Néstor Azambuja, en la 
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etapa de la imagen del parénquima encefálico (TC, RM) el iniciador y 
principal impulsor fue Andrés De Tenyi.

El primer equipo marca EMI, llegó al Uruguay en 1979, fue ad-
quirido por los radiólogos Dres  Andrés de Tenyi, Jorge Boschi y los 
hermanos José Honorio y Félix Leborgne  Fue instalado en el Hospital 
Italiano  El 3 de abril de 1979 se obtuvo la primera TC, en un paciente 
con un meningioma frontal, en el flamante equipo uruguayo (Fig  6)  
En el mismo año se instalaron dos equipos más, también en el ámbito 
privado, Sanatorio IMPASA por una sociedad de médicos (equipo Sie-
mens), y Sanatorio Larghero por un empresario de la salud asociado a 
un grupo de médicos, (equipo Elscint)  Estos tres equipos fueron los 
únicos que funcionaron en el país durante varios años 

Los primeros médicos responsables de los estudios tomográficos 
del sistema nervioso provenían de la radiología, la neurocirugía y la 
neuropatología  Todos ellos debieron capacitarse en el exterior del país 
en la nueva disciplina  Entre ellos se encontraban Andrés De Tenyi y 
Jorge Boschi en el Hospital Italiano, Juan Purriel, Sasha Gordon Firing, 

Figura 6: Primera tomografía computada hecha en Uruguay  Fue en 1979 en el Hospital Italiano  
(Gentileza Dr  Andrés De Tenyi)
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Pedro Grille y Daniel Pereyra (raquis) en el Sanatorio IMPASA, Gon-
zalo Pou, Nestor Berois y Angélica Wozniak en el Sanatorio Larghero 

En 1987, por iniciativa de Andrés De Tenyi, se instaló un equipo 
Elscint en el Hospital de Clínicas de la Facultad de Medicina, en la 
cátedra de Radiología  Esto fue muy importante pues posibilitó el libre 
acceso de técnicos y médicos radiólogos a aprender y usar esta técnica  
Se incorporó en la enseñanza curricular de la Escuela de Tecnología 
Médica y en el post grado de Radiología de la Facultad de Medicina  
Se realizaron cursos de manejo del equipo para los técnicos radiólogos 
del Hospital, se confeccionó un manual con protocolos de estudio de 
las distintas regiones  Muchos de los docentes tenían experiencia en TC 
pues se desempeñaban en los consultorios privados  Aquellos docentes 
que no tenían experiencia se fueron capacitando luego de la instalación 
del tomógrafo del hospital universitario  De esta manera, la cátedra de 
Radiología pudo formar imagenólogos capacitados, para realizar e in-
terpretar todas las técnicas, que fueron satisfaciendo la creciente deman-
da de médicos en el área tomográfica por la multiplicación de equipos 
en Montevideo y en el inerior del país  Para los estudios angiográficos 
se utilizaba un equipo de Radiología digital con sustracción 

Resonancia Magnética. 
El primer equipo fue un Sie-
mens Magneton Impact de 1 0 
Tesla, que se instaló en el Hos-
pital Británico (Fig  7)  Fue ad-
quirido a iniciativa del Dr  De 
Tenyi por una sociedad inte-
grada por el Hospital Británi-
co, la institución de asistencia 
médica colectiva CASMU y el 
grupo de médicos del Hospital 
Italiano (el grupo que instaló 
el equipo de TC ampliado)  
Se inauguró en junio de 1993  
Antes de finalizar el siglo se 
instalaron otros equipos en el 
ámbito privado y mutual  En 
el Sanatorio IMPASA un equi-
po General Electric 0,5 T y en 
la Asociación Española prime-

Figura 7: Primer equipo de Resonancia Magnética 
instalado en Uruguay  Hospital Británico, junio de 
1993  (Gentileza Dr  Jorge Boschi) 
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ra de Socorros Mutuos un equipo Elscint de 2T en el mismo año  
Posteriormente ingresaron al país otros equipos algunos de los cuales, 
como el primero instalado junto al Hospital de Clínicas, funcionaron 
breve tiempo 

Los médicos imagenólogos responsables de los diagnósticos neu-
rorradiológicos fueron en esta primera etapa Andrés De Tenyi y Jorge 
Boschi en el Hospital Británico, Sasha Gordon Firing, Pedro Grille y 
Daniel Pereyra en IMPASA y Pablo García Podestá, Claudia Glausiuss y 
Alba Dietschi en la Asociación Española Primera de Socorros Mutuos 

Para finalizar, debemos mencionar el equipo de RM de última 
generación del departamento de Radiología del Hospital de Clínicas  
Se instaló en julio de 2010 y tuvo gran importancia académica  Trajo 
aparejada la introducción de la técnica en la enseñanza curricular de la 
especialidad, la formación de jóvenes neurorradiólogos, la aplicación 
de las técnicas de espectroscopía (no usadas hasta entonces) y la reali-
zación de trabajos de investigación publicados local y regionalmente y 
presentados en Congresos nacionales y extranjeros  También ha moti-
vado la invitación desde la región de nuestros jóvenes técnicos como 
panelistas y conferencistas  

Intervencionismo neurovascular.

Un médico radiólogo graduado en Uruguay, Fernando Viñuela, 
fue uno de los integrantes de la primera camada de neurorradiólogos 
que se dedicaron al intervencionismo vascular en el sistema nervioso  
Graduado en Uruguay en 1970, luego de capacitarse como radiólogo 
emigró, primero trabajó en la Universidad de Western Ontario en Lon-
don, Canada desde 1974, y luego en la Universidad de California en 
Los Angeles (UCLA) a partir de 1986, donde desarrolló sus técnicas y 
elaboró sus dispositivos haciendo una brillante carrera en Radiología 
intervencionista y adquiriendo un enorme prestigio internacional  Su 
participación en Uruguay fue como consultante para el tratamiento 
de casos puntuales y como docente, referente y permanente estímulo 
a las sociedades radiológicas que ayudó a conformar y a cuyos eventos 
científicos nunca dejó de concurrir 

El primer radiólogo uruguayo que se involucró en la terapia en-
dovascular para tumores vascularizados de partes blandas y malforma-
ciones arteriovenosas intracraneanas fue el Dr  Bartolomé Angel Gri-
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llo, con instrumental rudimentario e inyectando grasa subcutánea del 
paciente  Le siguieron los doctores De Tenyi y Patricia Lin, cada uno 
por su lado, luego de entrenamiento en el exterior  De Tenyi se formó 
en Francia con René Djindjian, Luc Picard y Jacques Moret, Lin con 
Viñuela en Canadá y California  Cada uno por su lado han sentado las 
bases para la formación de los grupos de neurorradiólogos que en la 
actualidad se dedican a la disciplina 

 PARTICIPACIÓN EN SOCIEDADES CIENTÍFICAS

Los neurorradiólogos uruguayos participaron en la organización 
de múltiples actividades académicas, compartiendo las mismas con 
otros especialistas uruguayos y los mas distinguidos neurorradiólogos 
del mundo  Entre ellas, se destacan en el período analizado del siglo 
veinte las siguientes:

Sociedad Latinoamericana de Neurorradiología, fundada en 
1972 por Azambuja, Zamboni y oros distinguidos neurorradiólgos lati-
noamericanos  Realizó reuniones bianuales, la primera en Uruguay, la 
segunda en Caracas  Tuvo pocos años 
de vida dada la tumultuosa vida polí-
tica regional en la década del 70 

X Symposium Neurorradiolo-
gicum Tuvo lugar en 1974 en Punta 
del Este, organizado y presidido por 
Azambuja, Contó con la asistencia 
de 400 neurorradiólogos de todo el 
mundo  (21) (Fig  8)  Estos simposios 
fueron los eventos de la especialidad 
más importantes a nivel mundial  
Desde el primero, celebrado en Am-
beres en 1939, reunieron las figuras 
más importantes de la Neurorradio-
logía  Luego de un receso durante la 
Segunda Guerra, se han celebrado 
periódicamente, cada 3 años inicial-
mente y luego cada 4 años (Fig  9) 

 Club Hounsfield Latinoame-
ricano. Este club fue fundado por 

Figura 8: En el Symposium Neuroradiolo-
gicum celebrado en 1974 en Punta del Este, 
Néstor Azambuja, con el collar tradicio-
nal del presidente del Symposium, recibe 
a los participantes Jean Vezina de Canada 
(izquierda) y Mario Corrales de Chile (dere-
cha)  (AFEW) 
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Neurorradiólogos latinoamericanos, varios de los cuales conocían a 
Hounsfield, entre ellos Nestor Azambuja  El promotor fue el Dr  Raul 
Carrea (neurocirujano argentino) quien instaló el primer equipo de TC 
de Latinoamérica, en Buenos Aires  Horacio García en la evocación 
a Carrea dice: “creó el Club Hounsfield latinoamericano para que los más 
inquietos se fueran uniendo con entusiasmo a una nueva e irrefrenable historia 
que consolidó la existencia de FLENI como institución fundacional”  El Club 
tuvo varias reuniones, la primera en Buenos Aires en 1977, la 2ª en 
1981 en Punta del Este (Fig  10), la 3ª en 1983 en Buenos Aires y la 4ª 
en 1986 en Punta del Este  

Sociedad Ibero-Latino Americana- de Neurorradiología (SILAN) 
Fue creada en 1989, sus propulsores fueron Juan Taveras (República 
Dominicana), Fernando Viñuela (Uruguay) ambos emigrados a Esta-
dos Unidos donde se desempeñaban desde hacía largos años y Enrique 
Palacios, Jesús Rodríguez Carbajal, Bernardo Boleaga y Marco Zente-
no, mejicanos residentes en su país 

Figura 9: Algunos de los presidentes de los Simposios Neurorradiológicos reunidos en Washington 
en 1982  De izq  a der , sentados: Giovanni Ruggiero (1961), Georges Ziedses des Plantes (1949), 
Giovanni Di Chiro (1982), James Bull (1955); de pie: Ingmar Wickbom (1970), Sigurd Wende 
(1978), Juan Taveras (1964), Néstor Azambuja (1974)  Entre paréntesis año en que ejercieron la 
presidencia  (De: Cabanis et al: A History of Neuroradiology, p  93) 
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Esta sociedad se reúne en congresos anuales, cambiando la sede: 
España, Portugal y los países latinoamericanos  En el año 2000, tuvo 
lugar el X Congreso, que se celebró en Punta del Este (Fig  11)  Los tres 

Figura 10: Reunión del Club Hounsfield Latinoamericano celebrada en Punta del Este en 1981  De 
izquierda a derecha: Néstor Azambuja (presidente), Pedro Grille (neurocirujano y neurorradiólogo), 
Ernesto Bastarrica (neurocirujano), Eduardo Wilson (neurocirujano) y Jorge Méndez (neurociruja-
no de Chile)  (AFEW),

Figura 11: En el X Congreso de la Sociedad Ibero Latino Americana de Neurorradiología (SILAN) 
celebrado en Punta del Este en el 2000, conferencia de Fernando Viñuela  (ASRIU)
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presidentes reunidos en la mesa eran uruguayos: Nestor Azambuja como 
presidente de honor, Andrés De Tenyi como presidente del congreso, y 
Fernando Viñuela como presidente del comité científico  Asistieron 300 
neurorradiólogos de America Latina y Europa  El nivel científico del 
Congreso fue excelente, y en las instalaciones del clásico hotel San 
Rafael reinó un clima de camaradería muy bien ambientado 

 Sociedad Uruguaya de Neurorradiología (SUNER) La Jornada 
fundacional, a la vez primer Congreso Uruguayo de Neurorradiología, 
tuvo carácter internacional, con invitados de la región, Estados Unidos 
y Europa  Se realizó en Montevideo el 12 de setiembre de 1998  El 
primer presidente de la sociedad fue Andrés de Tenyi, por un período 
de 2 años  (Figs  12 y 13) 

La segunda reunión, o Segundo Congreso Uruguayo de Neurorra-
diología, se hizo en conjunto con el III Congreso de la Sociedad de 
Cirugía Neurológica del Cono Sur, en junio de 2014  Como invitado 
especial contó con la presencia de Thomas Naidich, muy distinguido 
neurorradiólogo de EEUU 

Figura 12: Jornada fundacional de la Sociedad Uruguaya de Neuroradiología (SUNER), Montevi-
deo, 1998  De izq  a der: Margarita Razzetti, Néstor Azambuja, Pedro Grille, Teresa Lin, Pablo Gar-
cía Podestá, Sasha Gordon-Firing, Lilián Acosta, Fernando Sciutto, Walter Alba, Angélica Wozniak, 
Andrés De Tenyi  (ASRIU) 
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El Tercer Congreso Uru-
guayo de Neurorradiología 
se realizó en mayo de 2016 
en Montevideo, en el salón 
de actos del LATU  Fue una 
reunión conjunta con el se-
gundo curso internacional 
de actualización en acciden-
tes cerebrovasculares, 

La SUNER cuenta con 
aproximadamente 20 miem-
bros, hace reuniones con-
juntas con la Sociedad Uru-
guaya de Neurocirugía y la 
Sociedad de Radiología e 
Imagenología del Uruguay (SRIU) 

Colofón 

Al entrar el nuevo siglo finaliza nuestro relato sobre la Neurorra-
diología uruguaya en el siglo XX  Lo que viene después es presente  
Mucho se ha progresado en los años transcurridos del nuevo siglo, 
durante los cuales se han perfeccionado equipos y multiplicado tanto 
especialistas como las técnicas diagnósticas y terapéuticas  A otros co-
rresponderá continuar narrando cómo sigue esta historia 
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Significado de las siglas

AFDCIHC: Archivo Fotográfico del Departamento Clínico de Imagenología del 
Hospital de Clínicas  

AFEG: Archivo Fotográfico de la Escuela de Graduados 
AFEW: Archivo fotográfico Dr  Eduardo Wilson 
AFHC: Archivo fotográfico del Hospital de Clínicas 
AFSMU: Archivo fotográfico del Sindicato Médico del Uruguay 
AJR: American Journal of Radiology
ALAT: Asociación Latino Americana de Tórax 
AMDM: Asistencial Médica Departamental de Maldonado 
AMEDRIN: Asistencial Médica de Río Negro
AMOC: Asociación Médica del Oeste de Colonia 
AMSJ: Asociación Médica de San José 
APN: Asistencia Pública Nacional 
ARNR: Autoridad Reguladora Nacional en Radioprotección 
ASDCIHC: Archivo de Secretaría del Departamento Clínico de Imagenología del 

Hospital de Clínicas 
ASSE: Administración de los Servicios de Salud del Estado 
ATRI: Asociación de Técnicos en Radiaciones e Imagenología 
CAAMEPA : Centro de Asistencia Agrupación Médica de Pando 
CAMCEL : Centro de Asistencia Médica de Cerro Largo 
CAMDEL: Centro de Asistencia Médica de Lavalleja 
CAMEC: Centro Asistencial Médico del Este de Colonia 
CAMEDUR: Centro de Asistencia Médica de Durazno 
CAMOC: Centro de Asistencia Médica del Oeste de Colonia 
CAMS: Centro de Asistencia Médico de Soriano 
CAMY: Centro de Asistencia Médica de Young 
CASMER: Corporación Asistencial Médica de Rivera 
CASMU: Centro de Asistencia del Sindicato Médico del Uruguay 
CD: Centro Departamental (de Salud Pública) 
CDC: Consejo Directivo Central de la Universidad de la República 
CDFM: Consejo Directivo de la Facultad de Medicina  (Desde 1958 se eliminó la 

palabra “Directivo”  La sigla pasó a ser CFM) 
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CDHC: Consejo Directivo del Hospital de Clínicas 
CEDIM: Centro de Diagnóstico Médico 
CGR: Companie  Generale de Radiologie 
CHLA: Comisión Honoraria para la Lucha Antituberculosa 
CHPR o HPR: Centro Hospitalario Pereira Rossell 
CIR: Colegio Interamericano de Radiología 
CLAP: Centro Latino Americano de Perinatología 
CNEA: Comisión Nacional de Energía Atómica 
COMECA: Corporación Médica de Canelones 
COMEF: Cooperativa Médica de Florida 
COMEFLO: Cooperativa Médica de Flores
COMEPA: Corporación Médica de Paysandú 
COMERI: Cooperativa Médica de Rivera 
COMERO: Colectivo Médico Rochense 
COMETT: Cooperativa Médica de Treinta y Tres 
COMTA: Corporación Médica de Tacuarembó 
CRAMI: Centro Regional de Asistencia Médica Integral 
CRECENSUR: Centro Regional Centro Sur 
DCIHC: Departamento Clínico de Imagenología del Hospital de Clínicas 
DINATEN: Dirección Nacional de Tecnología Nuclear 
EEUU: Estados Unidos de Norte América 
EUTM: Escuela Universitaria de Tecnología Médica 
FDAN: Fondo Documental Dr  Aron Nowinski 
FDHC: Fondo Documental del Hospital de Clínicas 
FEMI: Federación de Entidades Médicas del Interior 
FEPREMI: Federación de Prestadores Médicos del Interior 
FLENI: Fundación para la Lucha contra las Enfermedades Neurológicas de la Infancia 
GREMEDA: Cooperativa Médica de Artigas 
HC: Hospital de Clínicas 
HCFFAA: Hospital Central de las Fuerzas Armadas 
IAC: Instituto Asistencial Colectivo 
IAMC: Institución de Asistencia Médica Colectiva 
IAMPP: Institución de Asistencia Médica Profesional Privada 
INCA: Instituto Nacional del Cáncer 
IQT: Instituto Quirúrgico y Traumatológico 
mA: Miliamperio 
MSP: Ministerio de Salud Pública  Cuando se trata de decisiones tomadas, a MSP 

se agrega el año de la misma, y el número del acta, resolución o del decreto 
que la avalan 

OIEA: Organismo Internacional de Energía Atómica 
ORAMECO: Organización Asistencial Médica de Colonia 
PET o (PET-TC): Tomografía por Emisión de Positrones 
RDI: Resoluciones del Decano Interventor  
RM o RMN: Resonancia Nuclear Magnética 
RMU: Revista Médica del Uruguay 
RRHH: Recursos Humanos 
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RSNA: Radiological Society of North America 
SAR: Sociedad Argentina de Radiología 
SAYPA: Servicio de Asistencia y Preservación Antituberculosa 
SEMM: Servicios de Emergencia Médica Movil 
SILAN: Sociedad Ibero Latinoamericana de Neurorradiología 
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En esta obra los Dres. Eduardo Wilson y Angélica Wozniak, recogen no sólo 
el comienzo del diagnóstico por imágenes en Uruguay sino su desarrollo a lo 
largo de la historia de la medicina nacional y su impacto en la misma.

Se presentan los primeros pasos del uso de los rayos X para el diagnóstico 
tanto en la Universidad como en el Hospital de Caridad, pasando luego por 
la Cátedra de Radiología hasta llegar al Departamento actual del Hospital de 
Clínicas, lugar donde se forman los recursos humanos de nuestro país.

Resulta fundamental conocer algunas personalidades que ocuparon la 
dirección de la Cátedra de Radiología con aportes de gran jerarquía como 
Pedro Barcia, Leandro Zubiaurre y Néstor Azambuja entre otros.

Queda claramente plasmado el desarrollo de la radiología en todo el 
territorio, tanto en el sistema público como privado, así como también se 
recuerdan a las principales clínicas y consultorios.

Se hace énfasis en los aportes de muchísimos colegas a los largo de la historia, 
sin los cuáles el estado actual de nuestra especialidad sería muy diferente.

También se presentan los orígenes de la actual Sociedad de Radiología e 
Imagenología del Uruguay, sus actividades y su órgano de difusión, la Revista 
de Imagenología.
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bajo como radióloga en el ámbito privado de Montevideo.

Luego que el país retornó a la democracia en 1985, fue resti-
tuida a su cargo de asistente de Fisiología y debido a su nueva 
orientación, pasó en comisión a la cátedra de Radiología en el 
Hospital de Clínicas, donde continuó desarrollando su carre-
ra docente, como asistente (1985-1988), profesora adjunta 
(1988-1993) y profesora agregada (1993-1994) de Imageno-
logía. Adhirió a la Sociedad de Radiología e Imagenología, que 
luego de la dictadura había comenzado una nueva etapa y la 
presidió en el período 1997-1998.  Ingresó a servicios image-
nológicos de instituciones de asistencia médica y pudo de-
dicarse a la Neurorradiología.  Fue fundadora de la Sociedad 
Uruguaya de Neurorradiología y participó de la organización 
de varios de sus eventos. Pero la actividad de la Sociedad a 
la que prestó más atención y esfuerzos fue a la Revista de 
Imagenología, a partir de 1996. Desde 1999 integró el Con-
sejo Editorial y desde 2001 ha sido su redactora responsable. 
Como tal, desarrolló una labor de escasa visibilidad personal 
pero de resultados extraordinarios, dándole a la revista una 
continuidad poco frecuente en la medicina uruguaya, con un 
nivel de calidad reconocido en países vecinos. En los últimos 
años se interesó por la historia de la radiología, publicando 
diversos estudios sobre la radiología nacional en la revista 
Imagenología y en congresos internacionales, siendo este 
libro uno de sus frutos. Falleció en forma sorpresiva en mar-
zo de 2018.
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