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DATOS BIOGRAFICOS

La personalidad del médico compatriota Eduardo Emilio Martinez (1866-1932) HA
PERMANECIDO IGNORADA HASTA HOY. Su tesis de doctorado en Paris no fue sefialada por
Buio y Bollini (1) en su descripcién de las tesis francesas de médicos uruguayos en el siglo XIX;
tampoco se conoce mucho de su quehacer profesional en Montevideo.

Nacié en Montevideo el 21 de julio de 1866, dato estampado en la portada de su tesis;
en 1884 recibid en colacion publica, su grado de bachiller en ciencias y letras.

Estudié medicina en la Facultad de Paris, donde estuvo entre 1884 y 1891, fecha en la
cual regreso a su pais de origen. Poco conocemos de su permanencia en Europa; tan sélo que
fue discipulo de Paul Reclus (1847-1914), Profesor Agregado de Cirugia quien fue su maestro e
inspirador de la tesis y guia de su aprendizaje; de Le Dentu, Profesor de Cirugia, en cuyo
servicio estuvo un afno y presidid el tribunal de tesis; de Victor Hanot (1844-1896), Profesor
Agregado de Medicina, hacia quien se declaré deudor de sus conocimientos médicos. Recibié
también la ensefianza de A. Pinard, G. Dieulafoy y S. Pozzi. Durante sus afios de estadia en
Paris, también estudiaron y se doctoraron alli otros uruguayos: Enrique Pouey, en 1888;
Francisco Soca, en 1888; Pedro Sanguinet, en ¢1890? Y Antonio Haran, en 1890. Debio también
conocer y frecuentar a los estudiantes compatriotas Gerardo Arrizabalaga, Alfredo Navarro, y
otros que se graduaron afos después que Martinez. También fue Externo por concurso de los
Hospitales de Paris, obteniendo el 10° puesto de su promocion.

' SOIZA LARROSA, A.: Eduardo Emilio Martinez, Médico uruguayo graduado en Paris y su tesis sobre
apendicitis de 1891. Ses. Soc. Uru. Hist. Med. IX-X (1987-88), 1992, 205-211.
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EDOUARD SCHWARTZ (1852-1925)

Defendié su tesis de doctorado (2) en Paris, el 26 de febrero de 1891, ante un tribunal
presidido por su profesor Le Dentu, e integrado por los profesores Humbert, Nelaton y
Schwartz. Habiendo regresado en el mismo afio a Montevideo, registré su titulo de doctor en
medicina y cirugia ante la Junta de Higiene Publica (3), y comenzd aqui su labor profesional, a
la edad de 25 afios.

Ingresé a la Sanidad Militar como 2° Cirujano del Ejército (1891-1896), y fue nombrado
en 1897 Cirujano Mayor, asimilado al grado de coronel. Durante la guerra civil de 1897, entre
los dos partidos tradicionales uruguayos, integrd la “Expedicion Sanitaria del Cuerpo Médico
Militar” que el presidente Juan Idiarte Borda envid al campo de la batalla de Arbolito, el 23 de
marzo, Unica actuacion que se le conoce al doctor Martinez como cirujano de campo.

Durante la guerra civil de 1904, también entre ambos partidos, tuvo a su cargo la sala
“Hermandad de Caridad” del hospital homoénimo; normalmente destinada a medicina y cirugia
de presidiarios bajo atencién del doctor Alfredo Navarro, se habilité para heridos de guerra.
También en ese ano, proyectd la organizacién de la Sanidad Militar (4). La reorganizacion que
proyectd y que aprobd el Poder Ejecutivo en el mismo afno de la guerra (7-VII), ordend el
Cuerpo de Sanidad Militar como una seccidn especial del Ministerio de Guerra y Marina, a cargo
de un Jefe de Sanidad asimilado al grado de coronel, sustituyendo el antiguo cargo de Cirujano
Mayor del Ejército. A su vez, el personal médico disperso en las unidades castrenses, y hasta
entonces a dérdenes de los jefes de cuerpo, quedd bajo la autoridad del Jefe de Sanidad. El Dr.
Eduardo Martinez fue el dltimo Cirujano Mayor y el primer Jefe de Sanidad Militar,
desempenando ese cargo por mas de 16 anos. Esta reorganizacion fue motivo algunos afios
después, de una polémica periodistica con el doctor Alberto Eirale, quien habia servido en toda
la campania militar de 1904, criticando abiertamente al doctor Martinez (5).

Intervino en su calidad de Cirujano Mayor, junto con el médico de policia Vicente Tagle,
en el reconocimiento de la herida penetrante de térax, sufrida por el hijo del presidente José
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Batlle y Ordofiez, el subteniente de Guardias Nacionales César Batlle Pacheco, quien fue herido
el 8 de febrero de 1904, en plena via publica de la capital, a manos de un tal Juan Ibafez, que
se dio a la fuga cuando aquel le requirié los documentos. Conducido al Hospital Italiano, quedd
bajo la atencidn de A. Navarro y Martinez, no habiendo sido operado (6).

El Hospital Militar aln en construccién en 1905, por un decreto del gobierno (12-IX),
fue colocado a cargo de un Consejo de Administracién que integré Martinez (7). Prepard el
listado del material médico quirirgico y alhajamiento del nosocomio, a ser comprado en el
extranjero. Redactdé también un proyecto de reglamento interno (8). Este Consejo funciond
hasta 1908 (16-VII) cuando un decreto del gobierno de Claudio Williman lo sustituyé por un
Consejo de Superintendencia, ante la inminencia de su habilitacién. El doctor Martinez también
formd parte de dicho Consejo.

En la inauguracion del Hospital Militar (18-VII-1908), hubo una solemne ceremonia con
presencia del presidente Williman. En esa ocasion, el Jefe de la Sanidad Militar doctor Eduardo
Martinez, dijo:

“Comparad seiiores, lo que era la cirugia hace treinta afos; timida, indecisa,
obligada a la abstencion alin en los casos mas sencillos por temor a las
manifestaciones graves, a menudo mortales que sobrevenian después del
acto operatorio... y la cirugia de la hora presente, realmente bella en su
audacia, inverosimil, sin limites, convencida de su poder, libre para siempre
del horrible fantasma de las infecciones...” (9)

El hospital entré en funciones el 1° de agosto, pero Eduardo Martinez no formé parte
de su cuerpo técnico, ya que su cargo de Jefe de la Sanidad comprendia sélo al personal
médico, de enfermeria y materiales de los cuerpos militares, pero no del hospital.
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Por el afo 1909, la Sanidad Militar comprd, asesorada por Martinez, un completo equipo
sanitario de campaia que incluy6é desde botiquines portables hasta carros ambulancia, que fue
descrito en un folleto de autoria del doctor Martinez, y registrado en un album fotografico (10,
11). En ese mismo afio (15-1V), el mencionado Dr. Alberto Eirale, a su vuelta de un completo
viaje por Europa y Asia, presentd un informe —proyecto sobre organizacién de la Sanidad Militar
(12), que incluia su separacion en cuerpo movil y cuerpo fijo. El Ministerio de Guerra y Marina,
su destinatario, designd una Comision para su estudio que integro el doctor Eduardo Martinez,
desechando el informe de Eirale. Esto determind la polémica periodistica a que hicimos
referencia (5) entre aquel y Martinez, en el diario “El Dia”.
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El doctor Eduardo Martinez no tuvo mayor actuacion en el ambiente médico privado, y
parece haberse refugiado en su cargo de la Sanidad Militar. En 1924 integré un cuerpo de
peritos, con el doctor Armando Bocage y el sefior Santiago Rivas, para expedirse sobre las
aguas servidas provenientes de las curtiembres de Maronas, a solicitud de Francisco Piria,
propietario de los terrenos, y que fue publicado en folleto (13). Integré la Comision Directiva
del Sindicato Médico del Uruguay, siendo su presidente entre 1929 y 1930, por renuncia del
titular doctor José F. Arias.

Murié en Montevideo, el 3 de febrero de 1932 (14).
LA TESIS DE DOCTORADO

Su tesis fue escrita en una época histdrica, en la cual cambidé radicalmente la
etiopatogenia y el tratamiento de los cuadros agudos de la fosa iliaca derecha, época que cabe
circunscribir entre 1885 y 1895.

Hasta 1885, el apéndice vermiforme fue despreciado de las descripciones
anatomoclinicas, y todo sufrimiento agudo o crdnico de la fosa iliaca derecha fue vinculado a la
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“tiflitis”, es decir, a la inflamacion limitada al ciego, que terminaba por la resolucion o la
perforacién, sindrome creado por el médico aleman Albers, (15) de la ciudad de Bonn, y que
fue difundido por las revistas alemanas y francesas entre 1838 y 39.

Hacia 1884 comenzd un lento proceso de rehabilitacion del apéndice, como lo expresa
Ch. Talamos en su libro (16). El trabajo fundamental fue del norteamericano Reginald Fitz
(1843-1913) por su memoria de 1886 (17) en la cual reunié 209 casos de tiflitis y 257 de
apendicitis perforada, concluyendo que: 1) los sintomas eran similares; 2) no siempre la
perforacion llevaba a la peritonitis difusa, sino que podia resultar en un plastréon y un absceso
localizado; 3) debia operarse precozmente.
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Los trabajos de Fitz fueron conocidos en Francia y leidos por Eduardo Martinez,
figurando en la vasta bibliografia de su tesis, reflejandose en la conducta terapéutica, la apatia
con que los franceses recogieron la precocidad en operar, de los norteamericanos. De cualquier
forma, comenzaron a operar con mas prontitud las apendicitis, convenciéndose que en todos
los casos de sindrome de fosa iliaca derecha, el apéndice era el asiento primitivo de la lesion,
salvo algunas etiologias menos frecuentes. Talamos cita algunas tesis parisinas sobre
perforacion apendicular, (18, 19), pero no la de Eduardo Martinez, que habia aparecido un afio
antes que su libro, que es de 1892.

Cuando Martinez escribi6 su tesis, las conductas ante la apendicitis aguda en Francia,
oscilaban entre los abstencionistas quirirgicos (reposo, morfina, laudano en cataplasmas, hielo
por boca para los vomitos, sangrias y purgantes), que actuaban solo activamente ante la
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supuracion localizada al 7° u 8° dia (al igual que en Gran Bretafia y Alemania); y los cirujanos
intervencionistas en las primeras 48 o 72 horas, que seguian a los norteamericanos. Recién en
1897, George Dieulafoy aceptd y comunicd a la Academia de Medicina de Paris, su célebre
juicio: “el tratamiento médico de la apendicitis es inoperante” (20). Existian finalmente los
eclécticos, como Talamos: tratamiento médico en las apendicitis agudas simples; cirugia
razonablemente precoz en las otra apendicitis, sea en forma inmediata en el cuadro perforativo,
o diferida después del tercer dia (“oportunismo”) en los abscesos localizados y bloqueados, con
o sin extirpacion del apéndice perforado y necrosado. Fue un gran avance reconocer que no se
debia esperar la fluctuacion en el foco, que aparecia tardiamente, mas alla del octavo dia.
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PAUL FERDINAND SEGOND (1851-1912)

La tesis de Eduardo Martinez, inspirada por el Profesor Reclus, absorbid sus Ultimos 6
meses de estudio en Paris. No hizo una descripcion completa de la apendicitis aguda, sino que
se ocupd sblo del diagndstico positivo y diferencial, y del tratamiento, adjuntando una
casuistica.

En realidad la tesis es un buen ejemplo del impacto que, sobre los cirujanos franceses,
tuvieron las nuevas ideas sobre la enfermedad. Siguiendo a su maestro, Eduardo Martinez
desarrollé el estudio de los sindromes de la apendicitis simple secundaria a una obstruccion del
organo por una concrecion estercoral (fecalito); la apendicitis perforativa con peritonitis plastica
y desarrollo de un absceso localizado; y la apendicitis perforativa con desarrollo de peritonitis
difusa. Si bien no hay grandes diferencias en la descripcién semiolégica de la primera y ultima
formas, interesa precisar mas la segunda, que sera objeto de las nuevas ideas quirlrgicas. Asi,
luego de la perforacion apendicular, con el dolor brutal que dura de 24 a 48 horas, viene un
periodo de acalmia, seguido del signo principal que guiard al cirujano: una tumefaccion
abdominal, de localizaciéon variable, que aparece desde las 72 horas, y que no cede con los
purgantes a diferencia del éstasis colonico. El absceso todavia era en esa época, o
intraabdominal (peritiflitico) o extraabdominal (paratiflitico), lo que tenia gran importancia, por
el temor de los cirujanos a entrar en la cavidad peritoneal; el absceso paratiflitico podia ser
drenado por via extraperitoneal.

Respecto a la conducta terapéutica, Eduardo Martinez siguid el criterio ecléctico de uso
en Francia. En la apendicitis simple, si bien reconocié que algunos operaban de entrada, indico
que el tratamiento médico todavia podia ser utilizado con el propdsito de hacer ceder la
obstruccién, permitiendo el retroceso de la inflamacién. Una vez lograda la remisién podia
acontecer un segundo o mas empujes, planteando entonces la operacion para impedir la
perforacién. En la apendicitis perforada con formacion de un absceso, opera a partir del tercer
dia de comenzados los sintomas, sin esperar la aparicion de la fluctuacion del absceso. El
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inclinarse por la operacion en los primeros dias, ya fue un avance, pues aun en estas formas
evolutivas habia quienes preferian emplear tratamiento médico, o bien operar, pero en forma
diferida, inclusive a la primera o segunda semana. En la peritonitis difusa, pocos afios antes los
cirujanos no osaban abrir el vientre, abandonando a los enfermos a su destino. Con el
advenimiento de la antisepsia, ya lograda la anestesia por gases, comenzaron a manejar las
peritonitis con lavados abundantes y drenajes.

La tercera parte de su tesis es la casuistica. Consiste en 62 observaciones extraidas de
las comunicaciones a la Sociedad de Cirugia de Paris, y casos publicados en revistas europeas y
americanas entre 1885 y 1890. Sélo una de las observaciones, fue personal; una peritonitis
difusa operada por Reclus y ayudada por Martinez. Como hecho demostrativo de la tendencia
quirtrgica de la época, sdlo uno de los enfermos de apendicitis aguda fue operado a las 24
horas, en Norteamérica. Las demas observaciones fueron apendicitis perforadas con formacién
de absceso (43 casos) o peritonitis difusa (18 casos). Analizando la oportunidad operatoria en
los abscesos apendiculares, los norteamericanos operaron mayormente entre los 3 dias y los 7
dias, raramente a los 15 dias, y nunca en frio. Por el contrario, los europeos operaron
tardiamente, mas allad de los 7 dias, incluso en frio; muy pocos casos de operacion de los
abscesos fue la curacion en casi todos, con convalecencia de semanas o meses; los enfermos
de peritonitis difusa murieron casi todos en el postoperatorio inmediato. La tesis fue
completada con una bibliografia de 106 citas.

CONCLUSIONES

La tesis de Eduardo Martinez no aportd en si ninguna innovacion; fue el trabajo de un
buen discipulo que siguié paso a paso la escuela ecléctica en el tratamiento de las apendicitis,
escuela que se iba abriendo espacio entre los europeos, y que le habia sido trasmitida por sus
profesores de cirugia. Esta bien escrita y desarrollada, mostrando una blisqueda exhaustiva en
la bibliografia de la época, tanto sobre el tratamiento, como sobre los ejemplos clinicos. La
casuistica constituye para nosotros, un aporte documental interesante para la historia de la
apendicitis.

Es el primer trabajo sobre apendicitis y su tratamiento, escrito por un uruguayo. Le
seguirian el de Alfredo Navarro en 1896 (21), y la tesis de Juan Aranguren en 1898 (22).
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