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ElI Doctor Francisco Coll Colomé. Presidente de
Honor de la Sociedad Espanola de Palologia
Respiratoria v Cirugia Tordcica, no necesila
presentacion. ni hay posibilidad de enumerar
en unas breves lineas sus méritos hospilala-
rios v extrahospilalarios. Sin embargo. el liem-
po se encargara de valorar, en su aulénlica
dimension, su obra en pro de la Zeumologia
espanola.

En octubre de 1954 se celebraba en Barcelona
el HI Congreso Internacional de Enfermedades
del Torax del American College of Chest Physi-
cians, circunstancia que concentro un buen
nimero de Tisiologos y aspirantes a Neumalo-
gos. Coordinandola v canalizandola con yvision
de futuro, nuestro querido Paco Coll puso en
marcha una andadura de evolucion hacia la
Neumologia que hoy vivimos. Como bien dice,
“de la ideacion a la realizacion hay un largo
Irecho que requiere esfuerzo™: yo anado:
esfuerzo, lucha » mucho amor a la causa. Por
es0 hoy podemos decir al autor: Lo lograste,
Paco.

Estamos ante un libro de Historia de la Medici-
na, particularmente de la transformacion de
una especialidad que paso a paso hemos ido
incorporando a nuestro quehacer diario, v sale
a la luz en unas lechas memorvables para los
que creemos en ¢l progreso de la humanidad
como medio para conseguir una mejor calidad
v esperanza de vida. Si la historia del mundo
estd sobrada de hechos bélicos, los recuerdos
y relatos que nos trae Paco solamente pueden
plasmarse cuando se vive en dedicacion cons-
tante de avuda al ser enfermo: lo cual no lo
hacemos solamente a la cabecera de su cama o
en consulta, sino con el estudio. proyectos de
trabajos coleclivos. cursos, congresos, reunio-
nes, contrastes de experiencias, eteélera; »
con relaciones entre companeros de las mas
lejanas regiones que conocimos en “el Chest
de Barcelona™, los cursos de Broncologia de
San Pablo, en las reuniones de la Seccion
Espanola de la AIEB.

Reuniones dirvigidas con su teson v enlusias-
mo. en las que los comités locales seguian las
lineas de la evolucion neumologica vy que
engarzaban asistentes v fuluros socios como
las cerezas en sus racimos, al tiempo que se
prestigiaban por su calidad v hacian cada vez
mas patente la necesidad de erear una socie-

-

dad nueva que aglutinara antiguas escuelas
Tundamentalmente lisiologicas con un Tuturoe
neumologico evidente de inguetos y realistas
companeros. Lna transformacion radical »
brusca no estaba exenta de riesgos. v la pru-
dente y delicada mano de Paco hizo posible
que tras la dltima Reunion de la Seccion Espa-
nola de la AIEB en Granada, donde sale a la
luz esta historia, celebriramos en 1968, en El
Escorial, el Primer Congreso Nacional de la
Sociedad Espanola de Palologia Respiratoria.
punto de partida de ambiciosos proyeclos cien-
lificos v culturales en cordial armonia v colosal
crecimiento, que sigue dando frutos en eslas
sus Bodas de Plata con sus dos mil socios y
sus acthvidades cientificas permanentes, que
son ¢l exponente de la calidad de la Neumolo-
2ia nacional.

Naturalmente, en lodos estos anos de vida
acliva han existido diferencias de eriterio y
opinion enlre unos y otros que a veces han cre-
ado algin escollo, pocos y pequenns ereo yo: y
siempre que los hubo. la mediacion de Paco,
con su consustancial delicadeza, prestigio »
estimacion indiscutible, supo suavizar, allanar
v resolver, dejando sonrisas donde hubo dis-
crepancias

Tenemos en nuestras bibliotecas y badl de los
recuerdos los libros con los que nos iniciamos
en la especialidad, algin aparato de neumolé-
rax. un Jacobeus, o un rigido broncoscopio.
medios que hoy Hamariamos rudimentarios »
que molivarian ¢l comentario que pone Paco
en boca de nuestros compaieros jovenes al
veferivse a aquel entonces: “\quellos chatados
con sus locos cacharros™. Pero sin los viejos
Irastos iniciales. no dispondriamos hoy de
endoscopias atraumalicas con aplicas fabulo-
sas, de la TAC o la Resonancia Magnélica, v de
unos cuantos seres humanos que con agquellas
biarbaras colapsotlerapias siguen viviendo. De
chicos. en ¢l colegio, jugiabamos con los enton-
ces modernos aparatitos de radio de galena de
construccion casera; hoy tenemos la audiovi-
sion con mande a distancia. v los ordenadores
obedecen casi a una mirada.

Paco ha tenido la norma. en todas las activida-
des cientilicas, de “llegar a conclusiones, vesu-
mir, concretar, dejarlo todo escrito vy pensar
en lo aprovechable que es esto para el fuluro™,
Este libro es una prucha de ello. Se ajusta a
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A mi padre, médico que me enseno a amar la Medicina,
y a todos mis companeros de SEPAR



PRESENTACION

Kl Doctor Francisco Coll Colomé me ha hecho el honor de solicitarme
—-en mi condicion de Presidente actual de la SEPAR- una breve intro-
duccion o presentacion del libro que tan magistralmente condensa la
historia de nuestra Sociedad. Esta historia esta redactada con la pre-
cision que solo el Doctor Coll podia imprimirle, incluso a pesar de las
dificiles circunstancias personales que ha superado ejemplarmente.

Soy plenamente consciente de que, quien lea esta pagina, debera
hacer un esfuerzo para alcanzar entre lineas el mensaje que proba-
blemente no soy capaz de expresar en toda su plenitud. Ahora bien,
como miembro de la SEPAR actual, vy pensando en los companeros
Neumologos v Cirujanos Toracicos, la lectura del contenido de este
libro me sugiere algunas reflexiones que desearia compartir con los
demas lectores,

Ks mi conviccion que en estas paginas se encuentran los motivos rea-
les por los que debemos sentirnos orgullosos de nuestros predeceso-
res, a quienes recordaremos o conoceremos a través de este libro.
Ellos no solo fundaron una Sociedad Cientifica, sino que la han
ampliado, mantenido y desarrollado hasta nuestros dias, contribu-
vendo al desarrollo de nuestras Especialidades. En el caso concreto
de su autor, el Doctor Coll Colomé, 25 anos después de la fundacion
de SEPAR, nos ha dado un ejemplo de como el humanismo comple-
menta el desarrollo cientifico; v de como con ¢l y con el esfuerzo indi-
vidual aunado con el de los demas miembros de SEPAR, podremos
llegar a conseguir los fines cientificos de las personas y los Grupos de
Trabajo. De este esfuerzo tenemos un ejemplo extraordinario, para
quienes le conocemos, en el propio autor de esta obra. De este modo
daremos cumplimiento a los objetivos de la Sociedad.

Otra reflexion que estimo muy importante, es que ésta no es una
obra de historia melancolica o llena de anoranzas de hechos y situa-
ciones pasadas. Al contrario, a través de sus paginas v del conoci-
miento de las personas, el autor ha logrado la humanizacion de la
historia de nuestra Sociedad: lo que nos ayudara a encarar el futuro
con conocimiento y apreciacion de nuestro pasado.



oste libro, pues, nos lega algo inédito en Espana: nuestra historia
con grandes pinceladas de humanismo, que nos ha de llevar mas si
cabe al esfuerzo para conseguir lo que nuestro Presidente de Honor,
Doctor Francisco Coll Colomé siempre ha perseguido: el desarrollo de
la gran familia cientifica y humana que es la SEPAR.

Mi mas profundo agradecimienlo a todos los que han contribuido a la
edicion del mismo, a la Fundacion Uriach y, en especial, en nombre
de todos los miembros de SEPAR, a su autor, que ya ha pasado -al
habérnosla generosamente olrecido- a la Historia de SEPAR.

Oviedo, Enero de 1992

Doctor JAIME MARTINEZ GONZALEZ-RI0
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LA LUCHA CONTRA
LA ENFERMEDAD
TUBERCULOSA

12

ks indudable que en los altimos
cincuenta anos las
especialidades médicas han
experimentado importantes
transformaciones gracias a los
mejores conocimientos sobre la
cliologia v la fisiopatologia de
las principales enfermedades,

v con el apoyo de los grandes
avances téenicos de olras
disciplinas paramédicas,
biologicas., fisicas.

v quimiofarmacologicas; a todo
¢llo se ha anadido tltimamente
¢l desarrollo de la informatica.
Todos eslos avances han

Durante los primeros cincuenta
anos del sielo XX, a los médicos
que ejercian nuestra
especialidad se les [lamaba
“Tisiologos”™, v todo su trabajo y
dedicacion se centraba en los
aspectos preventivos,
diagnosticos y terapéuticos de la
fucha contra ta enfermedad
tuberculosa.

kin aquellos tiempos la llamada
“Peste Blanca™ atacaba grandes
nicleos de poblacion, sin
respelar clases sociales ni
edades; cosa que no impedia que

proporcionado a la medicina
mejores medios diagnosticos
v resultados terapéuticos
mas clicaces.

in el concierto de progreso que
han desarrollado las diversas
especialidades médicas, el papel
desempenado por los
especialistas de enfermedades
respiratorias destaca sobre los
demas por el caracter mas
completo en objetivos v métodos
de trabajo con que revistieron su
lransformacion.

la juventud fuera, casi siempre,
la mas afectada con procesos
evolutivos de peor pronostico.

\ finales del siglo NIX v durante
las primeras décadas del siglo
AN, la auscultacion mediata de
Laennec constituyo uno de los
avances mas importantes para
el diagnostico de la enfermedad
tuberculosa. El método
exploratorio de Laennec se
convirtio en clasico v fue uno de
los pilares basicos en la
exploracion de todo enfermo
pulmonar,



\ntoine Lavoisier. Oxigeno, combustion v respiracion. Tedlilo Laennec.
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Doctor Robert Koch.



Roentgen.

W.
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De todas maneras, el paso mas
decisivo, en aquellos liempos,
en la lucha contra la
tuberculosis. lo dio Robert Koch,
quien, siguiendo los trabajos de
Villemin sobre la especificidad
de la enfermedad, logrd, con
innovaciones téenicas, la tincion
de las bacterias y la preparacion
de toxinas bacterianas no
infectantes que recibieron

el nombre de tuberculinas:

la antigua en 1890 y luego

la nueva, en 1897,
Desgraciadamente, ambas
demostraron nula actividad
terapéutica ante la enfermedad.

Sello de la Campaina Nacional contra la
Tuberculosis.

Partiendo de los estudios de
Koch, el tisiologo francés Albert
Calmette en colaboracion con
Camile Guérin, consiguieron
emulsionar bacilos de poca
virulencia con bilis de buey para
hacerlos facilmente absorbibles;
con ello pretendian oblener una
vacuna que evitase la aparicion
de la tuberculosis en los
primeros anos de la vida del
nino. La vacuna, cuya sigla era
B.C.G., tuvo en Espafia un gran
defensor en el Doctor Luis Sayé;
sin embargo, no proporciono
tampoco el efecto protector que
se esperaba.

A finales de siglo XIX, el
descubrimiento de los rayos X
por el fisico aleman

W. Roentgen, permitio poner de
manifiesto en placa
radiografica, v con gran
precision, lesiones que el
estetoscopio no detectaba.

A principios del siglo XX,y
gracias a estas tres figuras de la
medicina del siglo XIX
-Laennec, koch ¥ Roentgen-, los
especialistas disponian de
medios diagnosticos para iniciar
una lucha parcialmente eficaz
contra la gran plaga, de modo
que fue posible controlar y aislar
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Mortalidad por tuberculosis en Espana, en el decenio 1901-1910.

un gran namero de enfermos de
una manera mas o menos

efectiva.

\ntlituberculosa que daria paso
a la formacion del Real
Patronato encargado de ejercer
una accion tutelar sobre esta
Larea; inicialmente los

En Espana, en 1906, el Conde de
Romanones cred una Comision
Permanente de Lucha

Neumologos-Tisiologos

participaban en el Patronato

17



Bacilo de Koch. Método Zichl.
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s0lo como simples asesores. Kn
los anos posteriores,

la financiacion de los
presupuestos de la obra se
realizaria gracias a campanas
sociales, mediante los beneficios
que proporcionaban la
sobretasa del “Sello
antituberculoso™ de Correos, v la
“Fiesta de la Flor™,

En octubre de 1910 se celebro el
I Congreso Esparnol e
Internacional de la Tuberculosis,
al que asistieron numerosos

delegados extranjeros. Su
Comité directivo, presidido por
¢l Doctor Rodriguez Méndez,
estaba formado por los Doclores
Martinez Vargas (Secretario
general), Ceberia Rey (Tesorero)
v los Doctores Querall y
Rodriguez Pascual (Vocales).
Junto a esta comision ejecutiva
intervino un numeroso Comité
de Damas, presidido por la
senora Canalejas de Farga. El
Congreso, que duro siete dias,
elabord las siguientes
conclusiones:




¢ A pesar del descubrimiento en
1882 del bacilo de Koch, no se ha
encontrado una accion
lerapéutica eficaz, por lo que las
medidas a tomar consisten en
una accion preventiva lo mas
completa posible.

® Ein cuanto al tratamiento, se
aconsejaba:

- curas sanitarias o aeroterapia
en reposo prolongado sobre
ramas especiales al aire libre;
- hidroterapia, procurando que
las duchas no superaran los 10
grados centigrados;

- alimentacion basada
principalmente en el consumo
de carne de buey cruda,
cereales, arroz, cacao y huevos:
- tratamiento sintomatico

de las molestias clasicas

de la enfermedad.

® [in relacion con la cura
medicamentosa, se aconsejan
antisépticos y balsamicos,
principalmente la creosota e
inyecciones
intraparenquimatosas con
cloruro de zinc, permanganato
de potasa, eucaliptol e
hidrogeno sulfurado.

* Aunque con cierto
escepticismo se recomienda,

asimismo, el tratamiento
especifico con sueros
antituberculosos, tuberculinas
de Koch y antitripsinas.

s curioso destacar que en 1910
se daba gran importancia a la
actuacion del sexo femenino
para luchar contra esta terrible
enfermedad. Siempre bajo el
emblema de la caridad, un grupo
de mujeres se desvelaban por
dar cumplimiento a la mision
que les confiaban los principales
articulos de sus Estatulos, a
saber: llegar a las escuelas v
Ltalleres, imponiendo practicas
higiénicas, y procurar el
alejamiento de las causas que
diesen ocasion a la tuberculosis.
Para recoger y propagar las
iniciativas, y desarrollarlas, asi
como para conseguir los fines
estatularios mencionados, las
mujeres se habian aglutinado en
torno al Comité de Damas. Los
Comités locales tenian como
objelivo secundar la Larea
humanitaria, proponiendo a su
propio nivel cuantos recursos e
iniciativas pudieran conducir a
la consecucion de los propositos
del Comité. Este gran empefio
no estaba exento de una cierta
nota elitista y clasista, ya que
para pertenecer a esa

19
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agrupacion, cada mujer debia
ser persona de reconocida
rectitud, honrosa conducta y
notoria nobleza.

\ finales de la década de los 20,
en el Instituto Nacional de
Higiene “Alfonso X", cuvo
primer director fue el Doctor
Ramdon y Cajal, trabajaban
ilustres tisiologos, como Tapia,
Partearroyo v Blanco, entre
otros; éstos mas adelante serian
los especialistas que dirigirian
las nuevas estructuras
dispensariales v sanatorios en
los que se iban a formar muchos
de nuestros especialistas
posteriores. En 1930 se funda la
Revista Fspanola

de Tuberculosis,

En 1943, se celebra en Madrid,
la | Reunion de Tisiologos
Espanoles, en la que solo se
presentan comunicaciones sobre
tuberculosis pulmonar.

Cualro anos mas tarde, se
celebra la 11 Reunion. En ella
participan diversos cirujanos
que exponen sus resultados
sobre el tratamiento quirargico
del proceso tuberculoso.

En la década de los 50, v con

una mortalidad tuberculosa del
10% de los enfermos ingresados
en los Sanatorios, el Patronato
dispone de 149 Dispensarios y
74 Sanatorios, a los que se han
de anadir otros 27 Centros
pertenecientes al ejéreito e
instituciones privadas. En la
totalidad de estas unidades
trabajan 500 tisiologos y
cirujanos que practican los
nuevos tratamientos en la
tuberculosis. Los avances de
€808 pioneros permiten ir
abandonando paulatinamente la
colapsoterapia para dar paso a
una quimioterapia mas eficaz, \
a una cirugia toracica mas
funcional y resolutiva.

Cartel de propaganda de Lucha
Antituberculosa. Ramon Casas (1866-
1932).






LA PRACTICA DIARIA
DE 108 TISIOL0GOS
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kn la practica diaria, el tisiologo
de la década de los 40 realizaba
sistematicamente la exploracion
[isica del enfermo y solicitaba la
investigacion del bacilo de Koch
en esputos y radiologia del
torax. kn caso de dudas,
muchas veces la investigacion se
extendia al liquido gastrico, o
bien se inoculaba la secrecion
sospechosa a un cobayo.

U'na vez realizado el diagnostico,
en el campo lerapéutico se
intentaba instaurar la
colapsoterapia gaseosa
procurando que el colapso [uera
lotal; en caso contrario se¢
completaba con la seceion de
bridas mediante la operacion de
Jacobeus. Esta operacion era un
procedimiento endoscopico que
mas adelante constituyo un
avance en la neumologia
moderna realizado mediante las
pleuroscopias, con lo que se
conseguia la exploracion del
tejido pleural.

Por altimo, si los resultados de
la colapsolerapia gaseosa no
eran posilivos, se procedia a un
estudio quiragico, y, sila
intervencion estaba indicada, el
cirujano toracico practicaba la
toracoplastia, que no era mas
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\parato de Neamotorax artificial.

que un procedimiento para
realizar el colapso mediante la
reseccion de las lres o cuatro
primeras costillas.

LAS BRONCOSCOPIAS

Otra exploracion que se
practicaba en las salas de
enfermos alectados de
tuberculosis pulmonar era ¢l
examen broncoscopico.

Cada mes, los
otorrinolaringologos acudian al



hospital con sus complicados
aparalos para examinar a los
enfermos sospechosos de cancer
broncopulmonar. Estos otorrinos
procedian de las escuelas del
Doctor Chevalier Jackson, en
Estados Unidos, v de Soulas y
Mounier-Khun, en Francia.

La anestesia se efectuaba con
hisopos de cocaina y para
introducir el tubo broncoscopico
realizaban previamente una

Toracoplastia.

exploracion de la laringe
mediante un aparato fijo: todo
ello resultaba bastante doloroso
para el enfermo. Los resultados
no eran muy favorables y el
enfermo sufria. Algunas veces,
una dosificacion inadecuada de
la cocaina administrada, podia
provocar un accidente mortal.

Uno de los pocos tisiologos que
realizaba este procedimiento era
el Doctor Caslella Escabros,




alumno de Soulas. Durante
mucho tiempo. y con
perseverancia, Castella fue el
tnico especialista del campo de
la tisiologia que nos
proporcionaba datos con las
exploraciones broncoscopicas,
aunque ¢l mismo reconocia que
el procedimiento no era bien
aceplado por el paciente.

LAS BRONCOGRAFIAS
Otra exploracion realizada

Lambién asiduamente era la
hroncografia, mediante la

Sanatorio Rovo Villanova, Zaragoza.

Tratamiento de reposo en un Sanatorio antituberculoso.

24



inyeccion de lipiodol a través de
la sonda de Metras, y bajo una
anestesia similar a la que
realizaban los broncoscopistas.
Los resultados eran mucho mas
favorables v mejor aceplados
por los enfermos, aunque
persistia el peligro por la
anestesia utilizada. Las placas
radiograficas de las
broncografias fueron cada vez
mejor interpretadas, gracias a
una breve estancia que realizo
en Barcelona el Prolesor
argentino Di Rienzo, quien
mejoro extraordinariamente, no
s0lo la técnica, sino también los
estudios topogralicos de las
zonas de los diversos segmentos
bronquiales por donde
penetraba el lipiodol.

Los estudios de los segmentos
que se realizaban en la placa
broncografica fueron ampliados
anos mas Larde con la
cinematografia broncografica,
que permitia estudiar la
dinamica del bronquio. Con ello,
el broncologo mejoro sus
conocimientos sobre patologia
segmentaria y pudo progresar
en la resolucion de la mayor
parte de los problemas
fisiopatologicos de gran nimero
de enfermedades respiratorias.

Profesor Di Rienzo.

\UEVOS TRATAMIENTOS

Con la llegada de una
Lerapcéutica elicaz para el
tratamiento de los enfermos
Luberculosos, las estructuras de
los dilerentes servicios de la
especialidad experimentan
importantes transformaciones
en el mundo entero. Al mismo
liempo, y principalmente en
Europa, nacen unas inquietudes
cientificas que hacen que los
médicos empiceen a reunirse
con mayor asiduidad

a fin de tratar asuntos

de la especialidad,

25



Profesor Mounier Khun.

26

independientemente de los
[rabajos que se desarrollan en el
frente antituberculoso.

En nuestro pais esta inquietud
cientifica v este desco de
renovar aclitudes con nuevas
aclividades se puede dividir en
dos grandes periodos. El
primero se inicia en 1954 con la
fundacion de la Seccion
lispanola de la Asociacion
Internacional para el Estudio de
los Bronquios (AIEB): v el
segundo, anos mas tarde, en
1967, cuando aquel organismo se
autodisuelve para dar paso a
niestra Sociedad Espanola de
"atologia Respiratoria, SEPAR.

\ estas dos etapas en las que se
forjara la actual neumologia
dedicaremos los dos proximos
capitulos de nuestra historia.



Profesor Selman Waksman.
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Doctor Jean M. Lemoine

30

\ principios de 1949 conocimos
al Doctor Jean Marcel Lemoine,
en el Hospital Cochin, de Paris.

Lemoine era discipulo del Doctor

\meuille, jefe de Tisiologia de
aquel Hospital, Lemoine insistia
continuamente en que el estudio
de los enfermos tuberculosos no
debia limitarse solamente a la
exploracion fisica y radiologica,
Sino que era necesario conocer
el estado de los bronquios v de
la traquea para diagnosticar
mejor la Torma evolutiva del
proceso, y, sobre todo, para

poder plantear indicaciones y
contraindicaciones terapéuticas
correclas.

No sin ciertas dilicultades, por
la oposicion de los
broncoscopistas tradicionales de
la Escuela de Chevalier-Jackson,
Lemoine dedicaba unos dias a la
semana a practicar estudios
broncoscopicos a sus propios
cnfermos. A los pocos meses de
haber iniciado esta practica,
abandono el utillaje clasico v el
Tisiologo Broncoscopista creo




Hospital Laenec, Servicio de Tisiologia y Cirugia Toracica de los Doctores 0. v R. Monod. Paris, 1948
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Laringoscopio (1892) \
i,i

Cabezal de Lemoine

Tubo y optica de Lemoine

sus propios tubos de iluminacion
distal, de mavor diametro y
cuarenta gramos menos de peso.

\l tiempo que el instrumental
iba evolucionando y

Moderno librobroncoscopio.
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modificandose, el nuevo
Broncoscopista Lemoine
establecia cambios en la técnica
de exploracion. El examen
siempre lo realizaba con el
enfermo en decubito apoyandole
la cabeza en su célebre “teticre”
mavil, modificacion de la que ¢él
habia visto utilizar en Viena al
Doctor Haslinger.

El éxito de los resultados de la
Endoscopia Traqueobronquial
practicada por el Tisidlogo
Lemoine tuvo gran
trascendencia en toda la Europa
médica.

Cuando conocimos al Doctor
Lemoine en 1949, éste realizaba
va tres sesiones a la semana a
un ritmo de seis examenes
diarios. Kn una pequena sala de
operaciones se reunian los
especialistas de diversas
nacionalidades que acudian a
aprender una técnica v poderla
practicar mas tarde en sus
respeclivos paises. La
exploracion no duraba mas de
diez minutos vy los datos que
dictaba el Doctor Lemoine en
sus informes descubrian a 1os no
iniciados gran nimero de nuevos
conocimientos sobre patologia
bronquial.

PATROCINADO POR EL GOBIERNO ESPARNOL

"

I11 CONGRESO INTERNACIONAL DE ENFERMEDADES DEL TORAX
AMBRICAN COLLEGE OF CHEST PHEYSICIANS

HOSPITAL DE LA SANTA CRUZ Y S. PABLO
SEDE DEL CONGRESO
PALACIO NACIONAL DE MONTJUICH

SR A AR O

Paster del 111 Congreso Internacional del American Chest, 1954,

Finalizada mi estancia en el
Hospital Cochin me apresuré a
procurarme un frasco de
pantocaina y adquiri en la casa
Simal el instrumental de
Lemoine.

Al regresar a Barcelona expuse
a mis companeros del Hospital
de San Pablo las técnicas que
habia aprendido en Francia y
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practiqué mi primer examen a
un tuberculoso que presentaba
lesiones de tuberculosis
bronguial, forma evolutiva de la
enfermedad tuberculosa que
contraindicaba la instauracion
del neumotorax terapéutico.

A partir de aquella fecha, los
otorrinolaringologos dejaron de
practicar las endoscopias en los
servicios de Tisiologia. EI Doctor
Antonio Castella, abandonando
el utillaje de Soulas y Mounier-
Khun, se convirtio en un
entusiasta protector de las
nuevas Lécnicas y, bajo el
patrocinio del Doctor Josep
Cornudella, organizamos Cursos
de Broncologia y Broncoscopia
con participacion de
especialistas espanoles
extranjeros, v gran asistencia de
médicos jovenes de diversas

regiones espanolas. Estos cursos

contindan aan hoy bajo la
direccion de los Doctores
Raimon Cornudella y Joan
Castella. En anos sucesivos, en
nuestras periodicas visitas a los
Hospitales de Cochin y Laennec,
de Paris, pudimos constatar
cOomo se multiplicaban los
tisiologos que practicaban
endoscopias en los diversos
servicios de la especialidad. Tan

solo la Escuela italiana del
Profesor Pietrantoni, aunque
habia adoptado las técnicas de
Lemoine, aconsejaba que 1os
otorrinolaringologos
continuaran practicando las
endoscopias en los diferentes
hospitales.

Mientras tanto, las drogas
antituberculosas v las nuevas
Lécnicas de reseccion pulmonar
habian mejorado el pronostico
de los enfermos tuberculosos;
sin embargo, ambos
tratamientos precisaban un
dictamen broncoscopico previo,
v por ello el trabajo de los
endoscopistas se incremento al
aumentar el nomero de
indicaciones de la exploracion.

En 1950, Lemoine fundo la
Association International pour
I'Etude des Bronches (AIEB). El
primer Congreso de esta
Asociacion se celebrd en Paris,
bajo la presidencia del Prolesor
Rist. En el segundo Congreso,
celebrado en Milan,
presentamos una modesta
comunicacion sobre “La
broncoaspiracion y seleccion de
particulas (BAS)". Esla
denominacion v su sigla con el
tiempo se han hecho corrientes



en el lenguaje de los
Broncologos.

En el Congreso de 1953, Lemoine
me presento al Comité
Internacional, el cual me dio a
conocer sus deseos de que la
\sociacion creara una Seccion
Ibérica de la especialidad. Con
esle [in, Lemoine habia escrito a
Lopo Carvalho para que se
pusiera en contacto conmigo, y
dejo a mi eleccion el proponer la
Presidencia, aunque ¢l sugeria
que ¢ésla recavera en una
personalidad de nuestro pais.

Por aquel entonces habia vuello
de su exilio voluntario, en
Portugal, el Doctor Manuel
Tapia, que habia sido uno de los
Tisiologos mas prestigiosos del
Fstado espanol. Hacia poco
habia escrito un famoso libro
=Formas anatomoclinicas de la
tuberculosis pulmonar-, de
lectura imprescindible para
todos los que se dedicaban a la
tisiologia. Uno de sus capitulos
lo dedicaba a la endoscopia.

Mis primeros contactos con
Tapia no fueron muy
alentadores, pues, aunque
conocia y admiraba a todos los
miembros del Comité

Doctor Manuel Tapia.

25



RT - WE ;
“ é%%?n\&”ﬁ .‘)lﬁgl(é!

III GaﬂenssfanRNA cioNAL pE ENFERMEDADES DEL TORAX

_ AMERICI COLLEGE OF CHEST PHYSICIANS.

U BLELONA-OCTUBRE-4-8-]19549. ESPANA

IO

EEENy CEROSSEne ./

X
“
G
\ ,w
| &)

L
R H

v
& mgy L e

..’ .‘ -4‘— /AV‘ ! ; ] "‘"‘ .‘
— p—_——— | Wl L o ? o
s oy )\ 0/ PR eSS :

i Congre
chest Physicians, Barcelona, 1954,

acional de Enfermedades-del Torax, del American. College of



38

(=S

1954, Congreso del American Chest, en Barcelona, Fundacion de la Seccion
[ispanola de la AIEB (Doctores Lemoine, Garcia Ortiz, Coll Colomée, Lopo. hijo,

Caralps, Lopo, padre),

Internacional de la AIEB, no
creia que nuestro pais poseyera
el suficiente nivel cientifico para
crear una seccion de esta clase
v, sobre todo, no aceptaba la
union con los portugueses,

A pesar de ello, con ocasion del
Congreso de la American Chest
de 1954, celebrado en Barcelona
bajo la presidencia del Doctor
Luis Rosal v en el que actuaba
como secretario general el
Doctor Antonio Caralps,
aproveché que vo era
vicesecretario del Congreso, y

celebramos a reunion gestora
con la propuesta de crear la
Seccion Ibérica. Tapia estaba en
Barcelona pero no quiso asistir:
sin embargo, Lemoine le
confirmo como Presidente de la
Seccion Espanola v me rogo a
mi que aceplara el cargo de la
Secretaria general.

No s¢ como Lemoine explico a
los portugueses este cambio
pero la verdad es que los del
vecino pais tampoco tuvieron
interés para que esta unidad
ibérica se realizase.



Constituida formalmente la
Seccion Espanola de la AIEB, al
dia siguiente procedimos a crear
la Secretaria Técnica. Para ello
contamos con la avuda del Senor
Jordi Maragall, entonces
director de la casa Leti, el cual
me olrecio una pequedna oficina
en los mismos laboratorios y la
colaboracion, durante cuatro

ESTATUTOS DE LA ASOCIACION INTERNACIONAL PARA EL ESTUDIO

horas a la semana. de una
secretlaria, la Senora Ana Maria
Walh, que habia actuado con
gran eficacia al lado del Doctor
Caralps durante el Congreso del
American Chesl.

Con esta sencilla base técnica de

trabajo, en octubre de 1955
enviamos a trescientos

DE LOS BRONQUIOS

Arl. 1.° La finalidad de la Asociacion Interna-
cional para el Estudio de los Bronquios, funda-
da en Paris en 1950, es difundir y mejorar los
conocimientos sobre la traquea y los bronquios,
para utilizarlos en provecho de un mayor niime-
ro de enfermos, reuniendo a los médicos de dife-
rentes especialidades.

Art. 2.° La Asociacion se compone de médicos,
cirujanos, neumologos, laringologos, radidlogos,
anatomicos, fisi6logos, es decir, de todos aque-
llos médicos cuyo interés cientifico se ha dirigi-
do hacia el estudio clinico, radiologico. anatomi-
co, fisiologico y experimental de la traquea y de
los bronquios.

Art. 3.° Los médicos de todos los paises, que
pertenecen a las especialidades precisadas en
el Articulo 2.°, pueden formar parte de la Aso-
ciacion Internacional para el Estudio de los
Bronquios, si son admitidos por la Seccion
Nacional de esta Asociacion, y a defecto de la
misma, si son admitidos por el "Conseil Interna-
tional de 1'Association Internationale pour I'Etu-
de des Bronches”.

Art. 4.° La Asociacion esta administrada por un
Consejo Internacional, constituido por los dele-

gados de cada uno de los principales paises
participantes, habiendo organizado una seccion
nacional; el Consejo International esta dirigido
por una oficina que comprende: un Presidente,
un Vice-Presidente, un Secretario General, un
Secretario General Adjunto, un Tesorero y
Miembros asesores.

La sede social de la Asociacion Internacional se
encuentra en Paris, donde se ha previsto una
oficina permanente del "Conseil International”,
La cotizacion de cada miembro, se paga por
afios al Tesorero, habiendo sido fijado su
importe por el Consejo Internacional o la Asam-
blea.

Art. 5. La Asociacion solo se rene en Congre-
sos Internacionales, y por lo menos anuales.
Los textos de las comunicaciones y de las discu-
siones se publicardn en la revista Les Bronches.
Art. 6.° Cada pais nombra un Comilé Nacional,
por lo menos de cuatro miembros, uno de los
cuales es el delegado en el Consejo Internacio-
nal.

Los Estatutos de la Asociacion Internacional, se
aplican a todas las Secciones de la misma.
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Tisiologos una copia de los
Estatutos de la Asociacion
Internacional, y les convocamos
para celebrar una Reunion
Fundacional en el Hospital del
Doctor Gregorio Maranon, en
Madrid.

Con Lristeza, pero tambi¢n con
satisfaccion por lo que
represento de desafio, recuerdo
el fracaso de aquella primera

e,

reunion. De los trescienlos
companeros especialistas
convocados solo estuvieron
presentes el Doctor Blanco
Rodrieuez, el Doctor Tello
Valdivieso, el Doctor Scola
—olorrinolaringologo de
Madrid-, v, como anfitrion, el
propio Doctor Gregorio
Maranon, ademas del Presidente
v ¢l Secretario de la Seccion que
queriamos crear.

o
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[I Reunion de la Seccion espaiiola de la AIEB. Hospital de la Cruz Roja de Barcelona (grupo de asistentes).
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I1 Reunion de la Seccion espanola de la AIEB. Barcelona (Hospital de la Cruz Roja). 1956. Doclores Reventos v Tapia, en la mesa
presidencial, momentos antes ocupada por los Doctores Lemaoine y Castella.

Este fracaso desmoralizo al
Doctor Tapia, quien creyd que la
falta de asistencia se debia a la
poca simpatia de que gozaba
entre los Tisiologos espanoles;
sin embargo, en realidad la
causa fue nuestra propia
inexperiencia v la precipitacion
con que habiamos realizado la
convocatoria, sin tener en
cuenta la lentitud del correo
espanol.

Conscientes de ello, y
coincidiendo con el cambio de
secretaria, pues el Laboratorio
Leti habia puesto a nuestra

disposicion la que seria durante
largos anos secretaria de
nuestra Sociedad, la Senorita
Joseflina Artigas, procedimos a
convocar una segunda reunion,
a celebrar en el Hospital de la
Cruz Roja de Barcelona, de la
calle Dos de Mayo. Esta vez el
¢xilo fue superior a lo esperado:
mas de cuarenta
comunicaciones y cerca de
ochenta asistentes acudieron a
[a Reunion que presidio el
Doctor Tapia. Ademas de la casi
totalidad de los Tisiologos
catalanes asisticron muchos
especialistas procedentes de
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diversas ciudades espanolas, la
mayor parte de ellos antiguos
alumnos de los cursos de
Broncologia y Broncoscopia que
daba cada ano ¢l Doctor
Castella Escabros. Otro dalo
importante comentado por el
Doctor Tapia fue que de las
comunicaciones presentadas,
solamente un 35 por ciento
Lrataban de lemas tuberculosos,
lo que queria decir que el
especialista espaniol, a traves de
la broncologia, queria estudiar y
Lratar otros campos de las
enfermedades respiratorias.

Cuando con la perspectiva del
tiempo transcurrido analizamos
¢l resultado tan contradictorio
de las dos convocatorias,
lleeamos a la conclusion que,
ademas de una mejor Llécnica de
invitacion. el factor fundamental
del ¢xito de la segunda reunion
fue que estuvo apoyada por dos
liguras de la especialidad: el
Doctor Jacinto Reventos,
Tisiologo. v el Doctor Gerardo
Manresa, conocido Cirujano
Toracico v Director por aquel
entonces del Sanatorio Nueslra
Senora de la Merced.

Mientras tanto, los cursos del
Doctor Castella Escabros

formaban nuevos broncologos: el
curso cra eminentemente
practico v, al finalizarlo, todos
los alumnos tenian que haber
realizado la exploracion
contando solo con la supervision
de uno de los profesores. Junto
a esta formacion practica
existian también lemas teoricos,
\ primera hora daban las clases
aleunos médicos del mismo
Hospital de San Pablo v, en las
nltimas horas, pronunciaban
conferencias profesores de
diversas Escuelas del pais v del
extranjero. Recordemos, entre
otros, a los Doctores Azoy, Brun,
Knipping. Bolt, Caralps,
Martinez Gareia, Lemoine,
Metras, Fourestier, Hartung,
Blanco Rodriguez, Fernandez
Cruz, Dubois de Montrevnaud,
Galy, Biderman...

Por su importancia quisiera
destacar algunos de estos
profesores cuya influencia y
colaboracion fueron
trascendentales para el
desarrollo de nuestras dos
especialidades, médica y
quirargica. En primer lugar la de
los doctores Metras v Hartung,
que realizaron en el quirofano
del Hospital de San Pablo dos
intervenciones: una



HOSPITAL DE LA SANTA CRUZ Y SAN PABLO
DE BARCELONA

SERVICIO DE APARATO RESPIRATORIO
Director: Prof. J. CORNUDELLA

IV CURSO

DE BRONCOLOGIA Y BRONCOSCOPIA
PARA POST-GRADUADOS

Bajo la direccion de

Dr. J. CORNUDELLA Dr. A. CASTELLA

Jefe de la Seceién de

Jefe del Servicio
Broncoscopia

con la colaboracién de

Profesores: Dr. M, TAPIA, Presidente
de la seccion espanola de la Asociacién
Internacional de Broncologia, L, SAYF,:,
A. CARALPS, y los Dres. ]. AGELET,
R. CORNUDELLA, J. NOLLA,
y J. PALOU, Médicos del Servicio,

Abril de 1955

HOSPITAL DE LA SANTA CRUZ
Y SAN PABLO, DE BARCEI.ONA
Servicio de Broncologia
Director: Prof. A. CASTELLA ESCABROS

} Curso de Broncologia
Vv Broncoscopia

organizado y dirigido por el

Dr. A. CASTELLA ESCABROS

Con la colaboracién de los Profesores

Dr. J. CORNUDELLA

Jefe del servicio de Aparato respiratorio

Dr. A. CARALPS

Jefe del servicio de Cirugia tordcica cardio pulmonar

y con cardcter extraordinario de los Doctores

HENRI METRAS

Profesor de la Facultad de Medicina de Marsella

MAX FOURESTIER

Jete del servicio de Neumologia del Hospital de Nantarre (Paris)

MAX BIDERMANN

Neumotisiologo del Hospital Saint Antoine de Paris

DUBOIS DE MONTREYNAUD

Broncélogo de Reims

Del 14 al 26 de marzo de 1956

IV Curso de Broncologia y Broncoscopia organizado por los doctores
Cornudella Capdevila v Caslella Escabros.

Programa de uno de los cursos de Broncologia y Broncoscopia, en el
Hospital de San Pablo, de Barcelona.
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Picasso v ¢l Profesor Melras,
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neumonectomia y una
lobectomia, con un
postoperatorio excelente y sin
que se presentara la temida
fistula bronquial que aparecia
en aquel entonces en las
resecciones de enfermos
Luberculosos. Metras, ademas de
Cirujano, era un gran
Broncologo especialista en el
cateterismo bronquial,
dominaba la patologia
segmentaria. De él es la
Clasiticacion vy division de los

segmentos en esquemas, cuya
reproduccion vemos a menudo
en muchos despachos y
consultorios de especialistas.

Otro Neumotisiologo que
destaco v nos descubrio las
grandes posibilidades que tenia
el estudio bronquial fue el
Profesor Dubois de
Montreynaud, de Reims. Kl
Doctor Dubois presento varias
comunicaciones sobre
cinematografia endobronquial
con trabajos experimentales en
animales. La cinematografia v la
fotografia que entonces era
dificil realizar con el
broncoscopio tradicional, las
efectuaba mediante un
broncoscopio de “luz [ria” que
acababa de inventar el Doctor
Fourestier. EI broncoscopio
Fourestier proporcionaba una
vision tan clara como los
modernos fibrobroncoscopios; el
(nico inconveniente que tenia
era su peso. En nuestro pais, un
excelente Broncoscopista, el
Doctor Jacinto Sanglas, practico
examenes con este instrumento
en casi todas las clinicas y
hospitales de Barcelona ¢
incluso en domicilios
particulares. Otra colaboracion
que habria de tener gran



PATRONATO NACIONAL
ANTITUBERCULOSO

Sanatorie Victoria Eugenia
MADRID
Director: F. BLANCO RODRIGUEZ

CURSD TEORICO - PRACTICO

DE

BRONCOLOGIA Y BRONCOSCOPIA

Dirigido por los Doclores
F. BLANCO RODRIGUEZ y F. ]J. GUERRA SANZ

Con la colaboracidn de los Doctores

M. TAPIA MARTINEZ

Director del Sanatorio del Caramulo.
Ex-Director del Hospiral del Rey

A. CASTELLA ESCABROS

Jefe del Servicio de Broncologia
del Hospiftal de la Santa Cruz y San Pablo (Barcelona)

G. MANRESA FORMOSA

Director de la Clinica Quirdrgica
Nuesfra Seflora de la Merced (Barcelona)

J. R. PUCHOL

Jefe de Laboratorio
del Hospital de San Juan de Dios (Madrid)

F. COLL COLOME

Secrefario General
dela A iacion Esp la de Br logia ( Barcelona)

L. HARTUNG

Broncdlogo y Anestesidlogo
de la Clinigue Saint Victor (Marsella)

DEL DIA 23 AL 31 DE MAYO DE 1958

HOSPITAL DE LA SANTA CRUZ
Y SAN PABLO, DE BARCELONA
Servicio de Broncologia

Director: Prof. A. CASTELLA ESCABROS

IX Curso de Broncologia
y
Broncoscopia

Dirigido por el
Dr. A. CASTELLA ESCABROS

CON LA COLABORACION DE LOS DOCTORES

Dr. F. BLANCO RODRIGUEZ
Prof. A. FERNANDEZ CRUZ
Dr. F. GUERRA SANZ

Dr. C. MARTINEZ BORDIU
Dr. M. TAPIA MARTINEZ

Y CON CARACTER EXTRAORDINARIO DE LOS DOCTORES

Dr. MAX BIDERMANN de Paris
Dr. A. BLACQUE BELAIR de Paris
Dr. MAX FOURESTIER de Paris

Secretario del Curso:
Dr. F. COLL COLOME

DEL DIA 28 DE MARZO AL 9 DE ABRIL DE 1960

Programa de uno de los cursos teorico-practicos de
Broncologia en el Sanatorio Victoria Eugenia, de Madrid.

Programa del Curso de Broncologia en el que participaron los doctores
Blanco Rodriguez y Guerra Sanz.
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importancia en el futuro fue la
presencia de los Doctores
Blanco Rodriguez v Guerra Sanz,
que impartieron sus primeras
clases en un curso de
Broncologia en Barcelona, v, a
partir de entonces, organizaron
cursos similares teorico-
practicos en ¢l Sanatorio
Victoria Eugenia, de Madrid.
Con ello existian dos centros en
el Estado espanol que formaban
Broncologos modernos.,

En el orden terapcutico, las
nuevas Llécnicas broncoscopicas
v la sonda de Metras también
tuvieron cierta utilidad practica
en patologia broncopulmonar
infecciosa, mediante
broncoaspiraciones e instilacion
de broncodilatadores y
antibioticos de accion Lopica.
Dicha terapcutica, que desperto
grandes esperanzas en su inicio,
fue poco a poco abandonandose
a pesar de que en cierlos casos
de asma infeccioso su resultado
era sorprendentemente
favorable. en unos tiempos en
que todavia no habian aparecido
los propulsores de bela-
adrenergicos.

Pero volvamos a la Seccion
Espanola de la ALEB. Después

de la buena acogida que tuvo la
reunion de Barcelona, la Junta
Directiva provisional procedio a
clegir temas que habrian de
tratarse en los proximos
congresos. Asi nacio el mal
llamado “turismo cientifico™ de
los médicos, que, ademas de dar
la oportunidad de conocer
poblaciones v realirmar
amistades, la da también de
mantener contactos entre los
micmbros de las diferentes
Escuelas del pais.

La asimilacion de las nuevas
Lécnicas fue tan importante y
rapida que en el Congreso de
1960 celebrado en Sevilla, el
80% de los asistentes alirmaron
que realizaban ellos mismos sus
propios examenes
broncoscopicos. Il constante
aumento de asociados y el
interes de los especialistas por
los Congresos de la AIEB,
demostraban que el Tisiologo no
solo deseaba dominar una
Lécnica que le diferenciara de
otros medicos internistas, sino
que también tenia inquietud por
conocer e introducirse en otros
Lemas respiratorios; en efecto,
era tan grande entonces la
importancia v gravedad de la
enfermedad tuberculosa que los



Curso de Broncologia en el Hospital de San Pablo de Barcelona,

demas problemas respiratorios
quedaban en segundo plano.

A partir del Congreso de
Barcelona, el éxito de la Seccion
Kspanola de la AIEB fue
constante v en cada nuevo
congreso el namero de
asistentes era mavor v las
comunicaciones mas
interesantes.

Como siempre, el éxito de estas

sociedades gestantes fue debido
sobre todo al entusiasmo de
unos cuantos. Recordemos,
entre otros, al trio de Sevilla, los
Doctores Hernandez Diaz, Lopez
Mejias v Carretero: a los
Doctores Almansa y Bentabol,
de Malaga: al Doctor Juan
Morente, de Granada; a los
Doctores Juan Guallar, Paco
Paris, Altabella y Lopez Merino,
de Valencia; a los Broncologos
del Hospital de San Pablo
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v del Sanatorio de Nueslra
senora de la Merced,

de Barcelona; a los Doctores
Paco Tello, Lecea, v Suarez
Palacios, de Zaragoza;

al Doctor Miro, de Pamplona;

a los Doctores Arraspide,
Zumarraga, Gil Turner, Martinez
de Salinas, y Garcia Echeverria,
del Pais Vasco; Guzman Blanco
v Tovar, de Galicia: y a los

Doctores Blanco Rodriguez, Alix,

Zapatero, Montes Velarde
Guerra Sanz, Dominguez

Reboiras y Monturiol, de Madrid.

LA ASOCIACION INTERNACIONAL

PARA EL ESTUDIO DE LOS BRONQUIOS
SECCION ESPANOLA

Tiene el honor de invitar a Vd. o su V Reunién, que tendrd lugar en el Salén de
Actos de la Residencia del S. O. E. de Zaragoza (Avda. Iscbel la Catélica), el lunes,
31 de marzo y martes, 1.° de abril préximos, a las 10 de la mafana.

Se desarrollardn tres temas, seguidos de comunicaciones libres y discusién.

1.er Tema: Dr. R. MARQUEZ BLASCO (Madrid):

Participacién bronquial en la infeccion primaria

2.4o Tema: Dres. F. COLL COLOME y M. PRATS (Barcelona):

Diagnéstico de las neoplasias bronquiales: Diagnéstico endos-
copico

3.er Tema: En Meso de Discusion. Moderator: Dr. F. TELLO VALDIVIESO (Zaragoza):
Broncopatias profesionales

Agradecidos de antemano por su asistencia.

Presidenta
Dr. M. TAPIA .
Vicepra idante; Vicepresidente:

Dr. A. CASTELLA DRr. E. GARCIA ORTIZ
Secretario General:
DR.F.COLL COLOME

NOTA: la durocién méxima de las comunicaciones libres serd de 10 minulos. En el 2° tema podrén presen-
tarse comunicaciones libres sobire el Diagnéstico en g | de la plasio b ial, los compafieros
que deseen presentar comunicaciones deberdn dirigirse, antes del 15 de marzo pidximo, a la Secretaria:
Céreega, 393, Barcslona, enviando el filulo y a ser posible el resumen de las mismas

Borcelona, febrero 1958,

Convocaloria de la Reunion de la AIEB, en Zaragoza, 1958,
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51 eran interés cientifico que
daban a sus ponencias v
comunicaciones estos pioneros
de la AIEB arrastro bien pronto
a un gran namero de jovenes que
veian que en la especialidad se
iniciaba una nueva era con el
dominio de nuevas téenicas v la
ampliacion de los sistemas de
Lrabajo.

Doce Congresos celebro la AIEB
espanola: once en ciudades
diversas y uno en el barco israeli
Teodoro Herzl, de camino al
Congreso Internacional de la
propia AIEB que se iba a
celebrar en Atenas, v en el que
figuraba como ponente un
médico espanol, el Doctor
Guerra Sanz.

Todos los Congresos tuvieron
importancia, pero quisiéramos
destacar tres porque en ellos
sucedieron hechos capitales.

CONGRESO DE VALENCIA,
1963

El primero [ue el Congreso de
Valencia, en 1963, en el que por
primera vez se presento una
comunicacion sobre
Fisiopatologia Respiratoria; fue
presentada por los jovenes



Los 12 Congresos celebrados por la Secciéon Espaiiola de la AIEB

1. 1955. Madrid VIL. 1962, Bilbao
Presidente Doctor M. Tapia Martinez Presidente Doctor C. Gil Turner

1. 1956. Barcelona VIIL. 1963. Valencia
Presidentes Doctores M. Tapia Martinez, A, Castella Presidente Doctor L. Velasco
Escabros y F. Coll Colomé IX. 1964. La Coruiia

HI.  1957. Madrid Presidente Doctor E. Tovar
Presidentes Doctores M. Tapia y J. Lemoine X. 1965. Pamplona

IV. 1958. Zaragoza Presidente Doctor Ortiz de Landazuri
Presidente Doctor F. Tello Valdivieso XI.  1966. A bordo del S/S Th. Herzl

V.  1959. Madrid (Congreso Internacional) Presidente Doctor F. Blanco Rodriguez
Presidente Doctor M. Tapia Martinez XIL. 1967. Granada

VL. 1960. Sevilla Presidente Doclor De la Higuera

Presidente Doctor A. Hernandez Diaz

LA ASOCIACION INTERNACIONAL

PARA EL ESTUDIO DE LOS BRONQUIOS
SECCION ESPANOLA

Tiene el honor de invitara Vd. a su VI Reunidén, que tendré lugar en el Salén de

Actos de la Residencia Garcia Morato (S. O.E.) de Sevilla (Avda. Manuel Siurot),

bajo la presidencia del Dr. ALFREDO HERNANDEZ DIAZ, actuando como secre-

tarios los doctores JULIO LOPEZ MEJIAS y MIGUEL CARRETERO BAEZ DE AGUI-
LAR, el martes y miércoles 19 y 20 de abril préximo, a las 10 de la mafiana.

Se desarrollardn dos temas, seguidos de comunicaciones libres y discusién.

Ler Tema: Dres. ALFREDO HERNANDEZ DIAZ, M. CARRETERO BAEZ DE
AGUILAR y J. LOPEZ MEJIAS (Sevilla)

Las estenosis bronquiales no neoplasicas

2.do Tema: Dr. C. GIL TURNER (Bilbao):
Tratamiento quirirgico de las bronquiectasias
Agradecidos de antemano por su asistencia,

Presidente: Secretario Genaral

Dr. M. TAPIA Dn. F. COLL COLOME
NOTA: Lad

far comun

5n maxima de las com

nes libres serd de |0 minutos. Los compafieros que deseen presen-
de marzo préximo, a la Secretaria: Cércega, 393, Barcelona (9),
ulo y a ser posible el tesumen de las mismas

deberdn dirigirse, an

enviando el 1t

Barcelona, febrero de 1960

Convocatoria de la VI Reunion en Sevilla.
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\ Congreso Internacional de la AIEB. Madrid, 1959

\sistentes al Vo Conereso Internacional de la AIEB. Doctores Coll Colomé, Tapia,
Alix v Lemoine

50

Doctores Alberto Agusti Vidal,
Raimon Cornudella Mir, Jordi
Salvado v Francisco Marti
Lleonart. EI Doctor Lemoine, que
asistia al Congreso, nos dijo:
“Fstan tocando, ustedes, los
espaioles, unos temas que a
nosotros los Broncologos
franceses ainn nos estan
vedados. La calidad de sus
congresos esta aumentando
cada ano”

Al final del mismo congreso, el
Doctor Tapia presento su
dimision, v fue sustituido por ¢l
Doctor Blanco Rodriguez,



El Doctor Tapia no era
partidario de permanecer
demasiado Liempo en su cargo
directivo, pues creia que los
cambios en la presidencia eran
convenienles en tanto que
portadores de nuevas
inquietudes.

Al finalizar su discurso de
despedida en la Asamblea, todos
los asistentes, pueslos en pie, le
dedicaron con sus aplausos el
mayor y mas calido homenaje
que aquel hombre serio y
austero pudo haber recibido en \cto inaugural del VIIT Congreso de la AIEB. Valencia, 1963.
su vida.

La ASOCIACION INTERNACIONAL PARA EL ESTUDIO DE LOS BRONQUIOS

Cuando (1('5[)[](‘5 del acto de (Seccidn Espatfiola) tiene el honor de invitar a Vd. a su VIII Reunién, que tendré lugar en
= . d d icina de Valencia, el vi bado 1 juni 5xi
clausura le acompané a su hotel. 11:) z:clv.;h;lﬁ:n:ledmmu e Valencia, el viernes 14 y sébado 15 de junio préximo, a las

el Doctor Tapia, triste y
emocionado me decia: “*Col’

Se desarrollarén dos temas, seguidos de comunicaciones libres y discusién.

(hunca logro pronunciar bien mi Primer tema: Dr. FRANCISCO PARIS ROMEU (Valencia);
apellido), 1o hemos logrado “ALTERACIONES VASCULARES Y HEMODINAMICAS EN LAS
C 3 b =l .

BRONQUIECTASIAS "
iJamas lo hubiera creido! Esta
Sociedad [)U(“'i'l ser el dia de Segundo tema: Dres. ALBERTO .AGUSTI VIDAL; RAIMUNDO CORNUDELLA;
_ . FRANCISCO MARTI-LLEONART y JORGE SALVADO (Barcelona):
manana, una de las sociedades “EXPLORACION FUNCIONAL PULMONAR PREQUIRURGICA
cientificas mas importantes del

PR TIRE . La duracién méxima de las comunicaciones libres, serd de 10 minutos.
pais”. Estas palabras, en boca

del Doctor Tapia, habian de ser Biaion: ol Drasto Gaats.
r. M. r. F.
inolvidables, pues era un
A3y in: a1 ey " o NOTA: Los compaiieros que deseen presentar comunicagiones, deberén dirigi la Secretaria: Munt , 328,
h'”nh“ (l“”]]l]("l” Si¢ I"l]“ p”l ( ] Barcelona [6) o al Dr. J. ALTABELLA, Sanatorio Amiluho:cule:::g T"I;: ;!ul::cr", Bétera {Va:\l:rncinl,
(\\-(‘{.I)“(“l\‘“") \V l.\'l”(.““, “““\‘i[]” snviando el titulo y, a ser posible, el resumen de la misma,
b h s [=4 Sl

Barcelona, maye de 1963,

mismo y con los demas, no se
inclinaba a creer que en nuestro Convocatoria del VIII Congreso de la AIEB en Valencia,
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IX Reunion Nacional de la ATEB. Santiago de Compostela, 1964,
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LA ASOCIACION INTERNACIONAL
PARA EL ESTUDIO DE LOS BRONQUIOS
SECCION ESPANOLA

Presidente: Vicepresidente:
F. BLANCO RODRIGUEZ F. COLL COLOME

Secretarios:
F. J. GUERRA SANZ J. P. GARCiIA ECHEVERRIA

Tiene el honor de invitar a Ud. a su IX Reunién, que tendré lugar en Lo Corufia
y Santiago de Compostela, durante los dias 9, 10 y 11 de julio préximo, con
arreglo al siguiente temario:

1.* Ponencia: Clinica y tratamiento de los adenomas bronquiales.
Dr. G. MANRESA y colaboradores (Barcelona).

2. Ponencia: Etiopatogenia de la atelectasia pulmonar.
Dr. M. LOPEZ SENDON y colaboradores (Sanliago
de Composlela).

Mesa Redonda sobre Indicaciones generales de la broncoscopia.

La duracién de las comunicaciones libres serd de 10 minutes. El plazo de recepcién
de las mismas termina el dia 15 de mayo.

Habré discusion.
Quedamos agradecidos de antemano por su asistencia.
E. TOVAR MARTIN L. CABO
Presidente de lo IX Reunién i Vicepresidente
B. GOMEZ AGUERRE

Secretaric

Secretario: Colegio Oficial de Médicos, Riego del Agua, 29, le Coruia.
Marzo de 1964

Gonvocatoria del IN Congreso de la AIEB en La Corufia.

pais se pudiera lograr un cierto Congreso, el Doctor Guallar se
nivel cientifico. puso a trabajar para editar el

primer namero de Archivos de
El éxito del congreso de Valencia — Bronconeumologia, Organo

anima a los compareros Oficial de la Seccion Espanola
valencianos a presentar un de la AIEB.

provecto de edicion de una

revista que recogiera los EL NACIMIENTO DE
principales trabajos cientificos ARCHIVOS DFE

que se presentaban en las BRONCONEUMOLOGIA
reuniones cientificas, tal como

venia realizando la revista A principios de noviembre de
francesa Les Bronches. 1963. el Doctor Blanco
Inmediatamente después del Rodriguez me llamd para
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ANO 1964

\J213S
NoLa

archivos
de

bronconeumologia

ORGANO OFICIAL DE LA SECCION

ESPANOLA DE LA A.IL.E.B.

(asociacion internacional para el estudio de los bronquios)

VOL. | NUM, 1°

Portada del primer namero de Archivos de Bronconeamologia.
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consultarme el proyecto
valenciano, v me convoco a una
comida de trabajo, en Madrid,
con los doctores Guallar Segarra
v Altabella Sanjuan.

El encuentro tuvo lugar el dia 16
del mismo mes. Los colegas de
Valencia presentaron su
provecto de edicion de la revista
con Lal entusiasmo, que pronto
Lodos estuvimos convencidos a
pesar de que éramos conscientes
de que careciamos de
financiacion adecuada.

En un principio, los cuatro
gestores creiamos que la revista
debia publicar prioritariamente
las ponencias y comunicaciones
de los congresos, siguiendo la
linea de Les Bronches: sin
cmbargo, establecimos que
debia preverse para el futuro
una mayor amplitud para
trabajos originales. incluso
procedentes de médicos no
vinculados con la Seccion
Fspanola de la AIEB,

kin aquella reunion, el Doctor
Blanco Rodriguez propuso
Litular la revista Enfermedades
del torax, y yo Los Bronquios.
A\mbos teniamos buenas razones
para sostener nuestra



Articulo editorial del primer nimero de Archivos de Bronconeumologia

PALABRAS INICIALES

Como presidente, en ejercicio, de la Seccion Espafiola de la Asociacion Internacional para el Estudio
de los Bronquios, me corresponde el honor de presentar a los miembros de la Sociedad y al piblico
médico de nuestro pais este primer nimero de Archivos de Bronconeumologia, nueva revista cientifi-
ca que, como organo oficial de nuestra corporacion, nace con el proposito de dar cabida en sus pagi-
nas a las valiosas ponencias y comunicaciones que se discuten en nuestras asambleas anuales; y a
cuantos trabajos relacionados con la especialidad bronconeumoldgica sean considerados de interés
por la redaceion.

La Sociedad tenia resuelto el problema de sus publicaciones, porque bajo la presidencia de mi ilustre
predecesor Dr. Tapia _a quien, en este momento deseo rendir el tributo a que es acreedor por sus
grandes méritos cientificos, como Maestro indiscutible de cuantos nos interesamos por las enferme-
dades del aparato respiratorio_ se consiguio que el Patronato Nacional Antituberculoso reservara un
espacio, en su revista Enfermedades del Térax a los trabajos de nuestra Asociacion. Pero la nueva
directiva cientifica de dicha revista no considero pertinente mantener el acuerdo v ha dejado sin
publicar la mayor parte de los articulos que esperaban turno, ain cuando la imprenta los habia com-
puesto y estaban incluso corregidas las galeradas.

Como no hay mal que por bien no venga, la ruptura unilateral del convenio por parte del Patronato
Antituberculoso sirvio de estimulo al ala juvenil de nuestra Sociedad y, con motivo de la brillante reu-
nion celebrada en Valencia el pasado mes de junio, se decidio no dejar inéditas las meritisimas
ponencias y el cimulo de comunicaciones que tanto habian interesado a la concurrencia. El entusias-
mo contagioso de los Doctores Altabella y Guallar les llevé a gestionar la indispensable avuda, por
carecer la Sociedad de recursos para acometer una empresa de Lal magnitud (...). Espero que este pri-
mer nimero sea heraldo de una interminable serie, como lo hace presumir la pujanza y el vigor que
demuestra, afio tras afio, la Seccion Espafola de la Asociacion Internacional para el estudio de los
Bronquios. .
El nico error cometido por la Sociedad ha sido mi nombramiento de presidente. Sobre todo cuando
he de suceder a un hombre de tan claro prestigio y de tan altas cualidades como D. Manuel Tapia
Martinez, cuya etapa directiva ha hecho subir el nivel de la Asociacion hasta cotas insospechadas al
comienzo de su mandato. Aunque me siento incapaz de llenar dignamente el hueco que deja el Maes-
tro, pecaria de ingrato si no me enorgulleciera de haber merecido la confianza de los que me propu-
sieron y designaron; a todos ellos mi cordial agradecimiento y la promesa de poner en el empefio mi
mejor voluntad.

Francisco Blanco Rodriguez
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denominacion, pero el Doctor
Guallar defendio con gran
énfasis Archivos de
Bronconeumologia, con lo cual
la revista se integraba en la vida
cientifica de una entidad de mas
amplios horizontes. Los
argumentos del Doctor Guallar
convencieron a los cuatro
asistentes a la reunion, y el
tiempo ha demostrado lo

Symposium en el Sanatorio de La Magdalena, de Castellon,

50

acertado de semejante decision.
Tras improbos trabajos, v con la
avuda del tnico anunciante
-los laboratorios Liade-
Guallar consiguio editar,

v distribuir entre los asociados,
el primer niamero en abril

de 1964, En la portada
constaba que la revista era

el Oreano Oficial de la Seccion
kspainola de la ATEB.




En los dos anos siguientes,
Archivos continuo publicando
los trabajos presentados en los
Congresos, v ampliando la
seccion de referatas. No se logro
todavia el objetivo de publicar
cuatro numeros anuales.

En el volumen 111, 1966, la
Secretaria de la Redaccion, que
hasta entonces habia estado
ubicada en la consulta del
Doctor Guallar, se traslado al
Sanatorio de La Magdalena, en
Castellon, donde colaboro el
Doctor Caminos Gochi. En dicho
volumen se incluyo por primera
vez un trabajo no relacionado
con las actividades cientificas de
los Congresos de la Seccion
Espanola de la AIEB: se trataba
de una Mesa Redonda sobre
\sma Bronquial, dirigida por el
Doctor Garcia licheverria, que se
habia celebrado en Bilbao.

Nuestros Archivos cumplieron el
ano 1990 su primer 25.°
aniversario. Probablemente la
revista aun hoy puede
mejorarse, v para ello cuenta
con esfuerzos de su Director,
Comilé de realizacion y su
magnifica Editorial; pero cuando
recordamos que en 1965 el
Doctor Guallar, ¢l solo, lanzo el

X Congreso de la AIEB. Pamplona, 1965

primer namero a la calle
trabajando muchas veces como
impresor, hemos de admirar los
orandes esluerzos que tuvo que
realizar este companero para
dar vida a semejante obra.

CONGRESO DE PAMPLONA,
1965

Otro Congreso importante fue el
celebrado en Pamplona, en
1965, bajo la presidencia del
Profesor Ortiz de Landazuri y la
direccion ejecutiva del Doctor
Miro. Fue importante porque a
raiz del mismo se incorporaron a
las actividades de la Seccion una
serie de colegas especialistas en
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\sistentes al X Congreso Nacional de la AIEB, en Pamplona.
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enfermedades alérgicas que
desde entonces asistieron
asiduamente a nuestros
Congresos v, con sus
aportaciones, mejoraron mucho
los conocimientos que tenian los
Broncologos sobre los
problemas del asma bronquial, a
la par que se integraban en unas
actividades que mas adelante
fueron de gran importancia para
la institucionalizacion de lo que
mas larde seria la especialidad
neumologica.

Fernando Lahoz, que luego seria
Presidente de SEPAR; Sastre



Castillo y Marin, de la
Fundacion Jiménez Diaz;
Frouchtman, de Barcelona;
Lanuza, de Valencia; v Subiza,
de Madrid —entre otros—, fueron
[os primeros asmologos que
comprendieron el interés de la
AIEB por la especialidad
respiratoria, v la necesidad de
trabajar conjuntamente con
otros especialistas no
alergologos relorzando asi las
buenas relaciones con la
Sociedad Espanola de Alergia.

CONGRESO EN EL
TEODORO HERZL, 1966

El Tercer Congreso con especial
resonancia fue el celebrado en
1966 en el barco Teodoro Herzl,
que, parliendo de Barcelona, se
dirigia al puerto del Pireo, en
Grecia, donde se celebraba el
XVI Congreso Internacional de
la AIEB. En Cannes y Palermo
fueron recogidos los miembros
Congresistas extranjeros que
venian de diferentes paises de
Europa. Finalizado el Congreso
espanol, que se celebro durante
los dos primeros dias de la
travesia maritima, los
Broncologos espanoles pudieron
contactar con sus companeros
que ejercian la misma

especialidad en olros paises,
contrastando las inquietudes y
problemas de la profesion
médica en diferentes centros de
trabajo. kn este sentido, los
Congresos espanol ¢
internacional de la AIEB
representaron un éxito, y
realirmaron la amistad de esa
gran familia que era la Seccion
Espanola de la AIEB.

En el Congreso de Atenas

figuraba como ponente ¢l Doctor

Guerra. La ponencia que
presentaba era la oclava que se
conseguia para un Congreso
Internacional (en ellos, los
ponentes casi nunca eran
espanoles). Desde que en 1958
me nombraron miembro del
Consejo Internacional de la
AIEB, hice todo lo posible para
dar a conocer la existencia de
trabajos de Broncologia en
nuestro pais. De hecho, la
actividad broncologica va habia
sido reconocida bajo la
Presidencia del Doctor Manuel
Tapia cuando, en mayo de 1959,
se celebro el 1X Congreso
Internacional; y mas tarde,
cuando los doctores Lahoz v
Agusti fueron nombrados
ponentes del Congreso
[nternacional celebrado en
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['psala. Con anterioridad. el
Doctor Blanco Rodriguez habia
sido ponente en Lisboa, v
diferentes miembros de la
Seccion Espanola presentaron
comunicaciones en los congresos
internacionales.

CROISIERE EN
MEDITERRANEE
XVle. Congres de

I'Association Internationale pour
I'Etude des Bronches (AIEB)
4-17 Mai 1966

S/s. Théodor HERZL- Navire de 10.000 Tonnes - Entigrement climatisé
Muni de stabilisateurs - ZIM Israel Navigation C
o : .

= T R

XVI Congreso Internacional de la AIEB. Reunion de Broneologos en el barco Teodoro Herzl. 1966, Conereso en el Teodoro Herzl
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EL EMBRION DE SEPAR

XVl CONGRESO INTERNACIONAL DE LA A.LE.B.

ATENAS

PONENCIAS

1. CANCER BRONCOPULMONAR Y TABACO

2. INTERPRETACION DE LAS IMAGENES

BRONQUITIS CRONICAS

3. LAS PLASTIAS TRAQUEOBRONQUIALES:

LA ASOCIACION INTERNACIONAL
PARA EL ESTUDIO DE LOS BRONQUIOS
SECCION ESPANOLA

Presidente: Vicepresidente:
F. BLANCO RODRIGUEZ F. COLL COLOME

Secratarios:
F. J. GUERRA SANZI J. P. GARCIA ECHEVERRIA

Tiene el honor de invitar a Vd. a su XI Reunion Nacional que se celebrard a bordo
del s's THEODOR HERZL, en Crucero por el Mediterréneo, el dia 4 de mayo de 1966
(travesia Barcelona-Cannes), con arreglo al siguiente programa:

A las 18 hs PONENCIA UNICA

BRONCOPATIAS CONGENITAS

Dres. J. CASTELLA RIERA, F. COLL COLOME, R. CORNUDELLA MIR, A, PURSELL MENGUEZ y
J. REVENTOS CONTI (Barcelona).

Intervencién y discusién.

A las 21,30 h.: Comunicaciones libres sobre el tema de la ponencia.

Quedamos muy agradecidos de antemano por su asistencia y colaboracién.

El Comité Organizador de la X1 Reunién

Secretarin; Academia de Ciencias Médicas - Gral. Concha, 20 - Bilbao.
CRUCERO A. 1 E. B. - Rosellén, 285 - Barcelona-9.

Mientras la vida oficial de la
Seccion Espanola de la AlEB
proseguia, el Doctor Guallar

9, 10, 11 MAYO 1966

Dr.
Pr.

Pr.

Dr.
Pr.

DOLL (Inglaterra)

GSELL (Suiza)

L'ELTORE ([talia)

MANNES (Rélgica)
STEPHANOPOULOS (firecia)

BRONCOGRAFICAS EN LAS

Pr.
Dr.
Pr.
Pr.

GALY (Francia)
GUERRA (Espana)
STENDER (Alemania)
SWIERENGA (Holanda)

INJERTOS Y ANASTOMOSIS

celebraba informalmente unos
simposios en el Sanatorio de La
Magdalena, en Castellon de la
Plana, que tuvieron gran
lrascendencia porque
incorporaron miembros que
habian de ser importantes

en la atn no fundada SEPAR.
Entre ellos destaco el Doctor

Antonio Dupla, de Zaragoza,

Pr. CARLENS (Suecia) polemista nato y entraniable
Dr. JENNY (dustria) . A .
Dr. KATSARAS (Grecia) amigo, cuyos conocimientos

Dres. DE LIMA y MACEDO (Portugal)

Pr.

MATHEY (Francia)

Pr. PEKELMANN (I.R.5.5)

Programa de los Congresos celebrados en el ano 1966.
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juridicos dieron una nueva vida
a nuestra organizacion
cientilica.



A principios de 1967, el Doctor
Blanco Rodriguez convoco una

Junta Extraordinaria, en Madrid,

para proponer la disolucion de
la Seccion Espanola de la AIEB.
A ello le movian las dos razones
siguientes :

- Primera: la Seccion, con mas
de doscientos asociados y en
namero constantemente
creciente, era demasiado
importante para permanecer

supeditada a una Sociedad
extranjera.

- Segunda: el objetivo
broncologico se habia
sobrepasado y, en los congresos,
l0s temas que presentaban los
ponentes/comunicantes ya se
referian a diferentes problemas
de patologia respiratoria,
mientras que la AIEB
permanecia limitada a los
problemas bronquiales.

ASOCIACION INTERNACIONAL PARA EL ESTUDIO DE LOS BRONQUIOS

SECCION ESPARNOLA

Prasidente:
F. BLANCO RODRIGUEZ

Vicepresidente;
F. COLL COLOME

Secretarios:

F. J. GUERRA SANI

4. P. GARCIA ECHEVERRIA

Tiene el honor de invitar @ Vd. a su XIl Reunién, que tendrd lugor en Granada,
los dias 15, 16 y 17 de junio de 19467, con arreglo al siguiente programa:

Dia 15:
INAUGURACION OFICIAL

1.* Ponencia: Coniosis vegetales, con especial estudio de la bagazosis.
Dr. GONZALEZ DE VEGA y colaboradores.

DISCUSION

Comunicaciones sobre Neumoconiosis.

Dia 16:

2% Ponencia. Repercusién de las coniosis vegetales sobre la funcién res-
piratoria y su objetivacién. Dr. LOPEZ MERINO.

DISCUSION

Mesa Redonda: Alteraciones funcionales respiratorias en las fibrosis pulmo-
nares. Moderador: Dr. CORNUDELLA.

Dia 17:

3.% Ponencia: Estenosis traqueobronquiales Dres. SANCHEZ CUESTA, GUZ-
MAN BLANCO y TOVAR MARTIN,

DISCUSION

Comunicaciones sobre Estenosis traqueobronquiales y sus reper-
cusiones en la Patologia Respiratoria.

Quedamos muy agradecidos de antemano por su asistencia y colaboracién.
El Comité Organizador de la XIl Reunién:

Prof, de la HIGUERA ROJAS
Presidente

Dr. MORENTE CAMPOS
Secretario

Secretaria: Portén de Tejeiro, 20 - Granada.

Convocatoria del altimo Congreso de la Seccion Espanola de la AIEB en Granada,

1967,

Dr. GONZALEZ VEGA y Prof. MUROZ FERNANDEZ

Vicepresidenies
Dr. ESTEBAN LASALA

Vicesecrelario

Marzo, 1967
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Ultimo Congreso de la AIEB, en 1967, Doctores Garcia Echeverria, Coll Colomé, Blanco Rodriguez, Gonzalez Vega v Morente
Campos

Por voto unanime se acordo convertirse en Sociedad
presentar en la proxima Espanola de Patologia
\samblca del Congreso. que se Respiratoria (SEPAR).

habia de celebrar en Granada, la

autodisolucion de la Seccion En la Asamblea de Granada se
lispanola de la AIEB para cumplieron los objetivos de la
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Junta Directiva, y la Seccion
Espaniola de la AIEB dejo paso a
nuestra SEPAR.

(Quince anos mas tarde me
llamaria Lemoine v vo iria a
verle a Paris, para hacerle
entrega de nuestros Estatutos,
que me habia solicitado, v de un
resumen de la vida que habia
llevado SEPAR durante los
primeros quince anos de
existencia. A continuacion, en la
Reunion del Consejo
Internacional de la AIEB,
celebrada en Palermo en 1981,
Lemoine expuso lo que se habia
realizado en Espana y propuso
seguir el mismo camino: disolver
la Asociacion Internacional para
el Estudio de los Bronquios y
dar nacimiento a una nueva
Sociedad (la SEP), que en la
hora de redactar esta cronica ya
ha celebrado su sexto Congreso
Internacional.

Y asi fue como aquella reunion
fracaso de cuatro especialistas,
engendrd primero. en 1955, la
Seccion Espanola de la AIEB;
¢sta dio vida a SEPAR; v ésta, a
su vez, en 1981 seria el punto de
partida de SEP Internacional.
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Como hemos vislo, a principios
de 1967 el entonces Presidente
de la Seccion Espanola de la
AlIEB habia convocado una
reunion extraordinaria en
Madrid. con el fin de acordar la
disolucion de la Seccion y crear
una nueva Sociedad de Patologia
Respiratoria.

Dos lactores importantes
avalaban la necesidad de esta
decision.

- Uno de ellos era el nimero de
socios, que se acercaba va a la
cifra de doscientos, entre los que
figuraban muchos especialistas
no bronceologos,

- Otro lactor cuya importancia
se valoro en aquel entonces fue
el éxito que tenia nuestra revista
\rchivos de Bronconeumologia,
que habia sido creada en una
reunion en Madrid con los
Doctores Blanco Rodriguez,
Guallar, Altabella v yo mismo, ¢l
16 de noviembre de 1963,

Con estos antecedentes, la
propuesta del Doctor Blanco fue
que en el proximo Congreso que
habia de celebrarse en junio, en
Granada, se autodisolviera la
sSeccion Espanola de la AIEB, y

se creara una nueva sociedad
que, siguiendo los objetivos de
Archivos, abarcara lemas mas
amplios de la especialidad
respiratoria. El acuerdo fue
unanime y todos los presentes
aceplaron la denominacion de
SOCIEDAD ESPANOLA DE
PATOLOGIA RESPIRATORIA.
Asimismo fue aceptada la idea
que presente¢ de abreviar la
denominacion con la sigla
SEPAR, sigla con la cual es
conocida nuestra sociedad por
los especialistas v en general en
la vida cientifica-médica de
nuestro pais,

Debido a la premura de tiempo,
pues solo fallaban tres meses
para el Congreso de Granada, se
confecciono una propuesta de
Estatutos, con avuda de un
abogado; en el articulado se
proponia que la Presidencia
fuera rotativa v se crearan cinco
sSecciones de Trabajo que
pudieran realizar actividades v
reuniones independientes, bajo
el patrocinio de la Sociedad
madre.

in la Asamblea General
celebrada en el Congreso de
Granada, la aprobacion de la
propuesta fue total y al mismo
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Fundacion SEPAR, Madrid, 1967. Doctores A, Agusti, F. Guerra Sanz. F. Lahoz, 1Y, Coll Colomé, P. Garcia Echeverria, Manresa
Formosa, Montes Velarde, F. Tello, Zapatero, F. Blanco Rodriguez, Marquez.
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Liempo se eligio la primera Junta
Directiva de SEPAR con los
presidentes y vicepresidentes de
las cinco Secciones de Trabajo,
tal como marcaban los recién
aprobados Estatutos.

Con esta estructura inicial, es
indudable que SEPAR mejoro las
aclividades que hasta entonces
habian realizado los directivos
de la AIEB. n especial la
enlrega y capacidad de trabajo
de los dos secretarios, los
doctores Agusli Vidal y Garcia
licheverria, no solamente creo
una base estructural estable,
sino que ademas marcd un ritmo
de accion que dio mavor eficacia
al trabajo que desde 1958
realizaba la secretaria téenica
regida por la senorita Josefina
Artigas.

Por otra parte, también es
indudable que la configuracion
de la Sociedad en cinco
Secciones de Trabajo. suscito
mavor aceplacion y resulto mas
altractiva para muchos
especialistas que no acababan
de comprender los verdaderos
objetivos que desde el primer dia
podia tener una Asociacion de
Broncologos en Espana. En este
sentido, y como anécdola que

lispirometro de Cara, uno de los
primeros espirometros utilizados en
nuestro pais,

confirma esa cierta
desconfianza, recuerdo que por
aquel entonces el Doctor
Antonio Puigvert me comento
que estabamos realizando una
promocion sin futuro, pues seria
como si los urélogos crearan una
asociacion de Cistoscopistas...

Con la llegada de SEPAR. ¢l
namero de socios fue
aumentando progresivamente
ano tras ano desde su
fundacion, y cada nuevo



CONEreso servia para que se
incorporaran a la Sociedad
especialistas de diferentes
promociones médicas,
particularmente interesados en
los temas que se trataban en las
diversas actividades de cada
Seccion de Trabajo. Por lo
demas, por su formacion y en su
desarrollo, SEPAR mantuvo el
espiritu liberal que siempre rigio
en la Seccion Espaiiola de la
AIEB, sometiendo cualquier
‘ambio, nuevo proyecto, tema de
ponencias, eleccion de sedes y
renovacion de cargos a la
aprobacion de las Juntas
Directivas, después de lo cual
era nuevamente someltido a las
asambleas ordinaria o
extraordinaria para su refrendo
definitivo.

En aquellos inicios de SEPAR,
como sucede en la mavor parte
de asociaciones de nueva
formacion, se integraron nuevos
especialistas cada uno de ellos
participando con su propia
actitud. Unos ofrecieron un
apoyo constante desde el primer
dia, tomando parte en todas las
aclividades que organizaba la
Sociedad, v otros, a quienes al
principio atraia menos nuestra
actividad, se fueron integrando

a SEPAR de un modo progresivo,
conquistados por los avances
cientificos y técnicos que la
neumologia estaba realizando en
Espana, reflejados en los
sucesivos congresos de
Patologia Respiratoria.

La integracion en SEPAR de
especialistas en Aparato
Respiratorio v Cirugia Toracica,
se incrementoO cuantitaliva v
cualilativamente con la
irrupcion, a mitad de la década
de los 70, de una nueva
eeneracion de Neumologos,
muchos de los cuales habian
realizado estancias en el
extranjero. La aportacion
renovadora de eslos jovenes se
plasmaba en los trabajos que
aparecian en la revista Archivos
v 8e presentaban en los
Congresos. Pasados los anos,
aquellos jovenes neumologos,
siempre protegidos y amparados
por SEPAR, son hoy jefes de
diferentes Escuelas de
Neumologia v Cirugia Toracica
en la mayor parte de hospitales
de nuestro pais.

Pero volvamos a los linales de
los anos 60, y analicemos los
primeros pasos de las secciones
de trabajo establecidas en los
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Estatutos aprobados en
Granada.

SECCION DE BRONCOLOGIA

Fn la Seccion de Broncologia no
hubo ninguna clase de
problemas. Precedida por el
¢xito de los doce Congresos de
la Seccion Espanola de la AIEB,
v contando con la participacion
de Broncologos espanoles en
Congresos Internacionales, su
principal contribucion fue
cumplir los objetivos de SEPAR y
hacer realidad el trabajo de
equipo con las otras secciones.

kn este trabajo de equipo
destacaron tres kscuelas; la de
Castella Escabros, en Barcelona,
que luego continuaria su hijo
Castella Riera; la de Guerra
Sanz. en Madrid; y la de Lopez
Mejias, en Sevilla. Eslas
[iscuelas continuaron formando
nuevos broneologos que ejercian
esta fundamental écnica
diagnostica en los respeclivos
hospitales, simultaneandola con
sus especialidades neumologicas
o de Cirugia Toracica.

La relacion de Broncologos
activos integrados en SEPAR,
con un trabajo mas

independiente pero no menos
meritorio, abarca también a los
Doctores Moreno Botin, de
Zaragoza; Scheifler Amézaga, de
Bilbao; Mird Suarez y Sanchez
Nicolay, de Navarra; Morenle
Campos, de Granada: Prats
Mata, Granena Fuguet, y Munoz
Diaz, de Barcelona. Todos ellos
procedian de la Seccion
Espanola de la AIEB, v con su
labor constante v eficaz lograron
que esta subespecialidad la
ejercieran definitivamente
manos expertas de Neumologos
v Cirujanos Toracicos.

Pocos anos despues, se
incorporaron a SEPAR Lres
especialistas importantes, el
Doctor Alfaro Abreu, de Madrid,
la Doctora Puzo Ardanuy v el
Doctor Marin Pérez, de
Barcelona. Su vocacion docente
sirvio para mantener viva la
formacion de broncologos
iniciada por el Doctor Castella
Escabros a principios de los
anos 50,

SECCION DE NEUMOLOGIA

La segunda seccion de trabajo,
la de Neumologia, fue la que
desde el primer dia tuvo mayor
namero de adeptos. Gran



namero de especialistas
deseaban profundizar en el
diagndostico v en la Lerapéutica
de enfermedades que hasta
aquel entonces eran del dominio
de los internistas; y al mismo
liempo supieron comprender
que, gracias a los avances
técnicos que les proporcionaban
los Broncdlogos vy
Fisiopatologos, estarian en
mejores condiciones de conocer
esta clase de patologia.

Algunos ya habian estado
trabajando en el *Caballo de
Troyva™ que fue la AIEB, aunque
Sus comunicaciones y articulos
no Lenian nada que ver con los
bronquios. Neumologos de
aquellos anos 60 [ueron, entre
olros: Martin Escribano,
Villamor Leon, Alvarez Sala, y
Monturiol Rodriguez, de Madrid;
Anglés Besa, de Barcelona;
Garcia Mato, de Leon; Martin
Granizo, Lopez-Areal del Amo, y
Lazaro Romeo, del Pais Vasco;
Yasamar Bonilla, Val Calbete,
Duce Gracia, Suarez Palacios, y
Sudrez Pinilla, de Zaragoza; y
Guzman Blanco, de La Coruna.

A principios de los 70 se
incorporaron nuevos
Neumologos cuva actividad

cientifica v labor organizativa
habian de ser de gran
importancia en el futuro de
SEPAR. Entre ellos se
encontraban: Puyo Gil, de
Valladolid; Gomez y Gomez, de
Salamanca; Benlloch Garcia,
Perpina Tordera, y Marin Pardo,
de Valencia; v Viejo Banuelos, de
Burgos. Posteriormente, pero
antes de 1975, ingreso una
nueva generacion que desde
entonces tiene un importante
papel en la vida cientifica de
nuestra Sociedad. Nos referimos
a Sueiro Bendito, v Lopez
Encuentra, de Madrid:
Sobradilllo Pena, de Bilbao; y
Rodriguez Panadero, y Valencia
Rodriguez, de Sevilla y Malaga
respectivamente.

SECCION DE
FISIOPATOLOGIA
RESPIRATORIA

La Fisiopatologia Respiratoria
fue otra de las secciones de
trabajo que destaco desde el
primer dia, gracias a los
forjadores de tres Escuelas que
dieron razon de ser a esta
subespecialidad tan importante
en la Neumologia moderna.
Fueron ¢éstos los Doctores Agusti
Vidal, Lahoz Navarro, y
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Cornudella Mir. Los dos
primeros ya habian sido
ponentes sobre un tema de
especialidad fisiopatologica

en un Congreso Internacional de
la AIEB celebrado en Upsala;
por su parte, Cornudella Mir,
uno de los pioneros de la
Seccion Espanola de la ATEB,
siguiendo la estela de su padre
Cornudella Capdevila, profesaba
continuos cursos y simposios
sobre temas de la especialidad;
al mismo tiempo, mantenia
contactos frecuentes
especialmente con las Escuelas
[rancesas, entre las cuales, la
mas destacada en aquellos anos
era la de Sadoul.

Las Exploraciones funcionales
pulmonares y gasométricas las
realizaban los propios
especialistas con utillaje de
importacion cuya sencillez y
hajo coste fueron modificandose
con los anos hasta llegar a las
sofisticadas instalaciones que
hoy dia posee la mayor parte de
los centros hospitalarios.

Gran namero de Fisiopalologos
puros procedian de la AIEB y
siguieron el camino trazado por
estas tres Escuelas. Sin
embargo, lo mas importante fue

el aspecto clinico, va que a esla
seccion se incorpord gran
namero de Alergologos
conscientes de que los
problemas de alergia
respiratoria, y concretamente la
patologia del asma bronquial,
eran una tarea de las Secciones
de SEPAR. En efecto, estas
secciones reunian las
condiciones adecuadas para
estudiar una enfermedad que
afecta principalmente las vias
respiratorias.

Antes de 1970 iniciaron su
colaboracion con SEPAR, en
esta disciplina, especialistas
como Comba Ezquerra, Eslada
Girauta, Sastre Caslillo, Pérez
Guerrero y Subiza Martin, de
Madrid; Guerra Fabregas de
Barcelona; Cortada Macias, de
Mallorca; Lopez Botet, y Lopez
Merino, de Valencia; y el
colaborador de Tello Valdivieso,
Antonio Dupla que mas
adelante, como Presidente de 1a
Sociedad, realizaria una gestion
muy positiva. Pocos anos
después, pero también antes de
1975, formaron como miembros
activos de esta seccion,
especialistas como Castillo
Gomez, v Rodriguez Panadero,
de Sevilla; Palenciano



Exploracion funcional pulmonar, en el ano 1990,
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Ballesteros, de Oviedo y Sanchis
Aldas. de Barcelona.

SECCION DE TISIOLOGIA

La seccion de Tisiologia
experimenta su primer impulso
gracias a la aportacion que
desde el primer dia ofrecieron
los principales Tisiologos
pertenecientes al Patronalo
Nacional Antituberculoso:
Gonzalez Menéndez, de Asturias;
Miret Cuadras, de Barcelona;
Zapatero Dominguez, Gironeés
Conejero y Carlos Zurita, de
Madrid: Zumarraga Ortiz y
Migica Iza, de Bilbao; Burgos de
Pablo, de Palencia; Velasco y
Martinez Cuesta, de Valencia;
Hernandez Diaz, Regli
Fernandez, Bachiller Cabezon y
Galon Roson, de Andalucia;
Calvo Pinillos, de Burgos: v
Alfaro Drets, de Zaragoza. Pocos
anos mas tarde comenzarian a
trabajar en SEPAR dos
Tisiologos-Neumologos —los
Doctores Rey Duran, de Madrid,
v Saurel Valet, de Barcelona-,
que serian los propulsores del
actual Grupo de Tuberculosis ¢
Infecciones Respiratorias (TIR).
Este grupo esta luchando con
gran eficacia contra los
problemas que engendra

actualmente la tuberculosis y
otras enfermedades infecciosas.

SECCION DE CIRUGIA
TORACICA

LLa seccion de Cirugia Toracica
se constituvo con dos claros
propositos:

e /no, esencialmente como
especialidad quirargica, para
que los cirujanos tuvieran
ocasion de tratar
independientemente temas de su
especialidad.

e Otro, mas complejo, v a la vez
mas ambicioso, que cumplia la
necesidad de coordinar con las
otras Secciones de trabajo para
lograr diagnosticos 1o mas
precisos posible.

La importancia del estudio
preoperatorio era entonees ya
conocida. de modo que la
exploracion funcional pulmonar
v la exploracion broncoscopica
resultaban imprescindibles antes
de llevar al enfermo al
quirofano. A estas dos
exploraciones se anadio, en
aleunos Servicios de Cirugia, la
Mediastinoscopia que Carlhens
habia presentado hacia poco en



un Congreso Internacional de la
\IEB.

Independientemente de la ayuda
que las demas Secciones de
Trabajo ofrecian a la Cirugia
Toracica, ésta habia logrado
avances extraordinarios. La
“Cirugia de Pared” habia dado
paso a las resecciones
pulmonares. Gran nimero de
nuestros cirujanos habian
realizado estancias en el
extranjero y la influencia de
Metras v Hartung habian dejado
huella, sobre todo en los
cirujanos barceloneses que las
transmitian a todo el ambito
quirargico del pais. Otros
cirujanos, en cambio, como Gil
Turner, alumno de Ovenholt,
habian realizado periodos de
stage en los Estados Unidos.
Torres Cansino, Toledo, y
Serrano, entre otros, estuvieron
también influenciados por la
formacion quirargica de las
escuelas norteamericanas.

Con la llegada de la Cirugia de
Reseccion se produjeron dos
hechos importantes: por una
parte, muchos de los Neumo-
Tisiologos que practicaban
intervenciones en el quiroéfano
(como Lécnicas de Monaldi,

frenicectomias, neumotorax
extrapleurales, etcétera),
abandonaron sus inquictudes
quirargicas y se dedicaron
plenamente al trabajo médico de
la especialidad. Por otra parte,
la nueva cirugia abrio adecuadas
aplicaciones lerapéulicas a
diversos procesos respiratorios,
uno de los cuales —el cancer
broncopulmonar- no tenia
tratamiento en aquel entonces.

Durante la década de los 60
existian cuatro escuelas
fundamentales de Cirugia
Toracica; la de Caralps Maso, en
¢l Hospital de San Pablo de
Barcelona: la de Manresa
Formosa, en la Clinica de
Nuestra Seiora de la Merced,
también de Barcelona; la de Gil
Turner y Vara Cuadrado, de
Bilbao: y la de Alix Alix, en
Madrid. Con menos medios pero
también formando Escuela,
realizaban con ¢éxito la moderna
cirugia de reseccion, los
Doctores Margarit Traversac, en
Barcelona; Gonzalez de Vega, en
Granada; Tovar Martin, en La
Coruna; Torres Cansino, en
Sevilla; y Martinez de Salinas, en
Guipuzeoa. Pronto ingresaron en
la Seccion nuevos cirujanos:
unos, hijos de aquellas Escuelas,
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v olros, formados en Servicios
de Cirugia General. De este
modo se incorporaron a la
Seccion de Cirugia Toracica
antes de 1970 los Doctores

Alberti Picornell, Juncosa Orga,

v Leon Gonzalez, de Barcelona;
AliX Trueba, Folqué Gomes,
Serrano Munoz v Toledo
Gonzalez, de Madrid; Sagaz
Zubelzu, de Jacn; Paris Romeu,
Narbona Arnau y Tarazona
Hervas, de Valencia. A estas

incorporaciones, antes de 19705,

se anadio una nueva clite de
cirujanos, como Ramos
Seisdedos. de Valladolid: Canto
Armengod, Aguilera Mas,
Sanchez-Lloret v Letang
Gapmajo, de Barcelona. Tambicn
en aquellos inicios de los 70
ingreso en la Sociedad,
procedente de la AIEB, el Doctor
Reventos Conli, que aportd gran
niamero de conocimientos y
contactos adquiridos en sus
estancias en diversas Escuelas
de Europa v América.

Primera Junta Directiva de SEPAR.
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PRIMERA JUNTA
DIRECTIVA DE SEPAR

Con estos antecedentes v con la
pretension de lo que habian de
ser las estructuras organicas de
las Tuluras secciones de trabajo,
fue elegida la primera

Junta Directiva de SEPAR

en Granada.

Ademas, la Asamblea decidio
que fuera Madrid la sede del |
Congreso de la nacienle
Sociedad v eligio Presidente del
mismo al Doctor Guerra Sanz,
joven Broneologo, después de
renida lucha con dos
prestigiosos Tisiologos.

Al mismo tiempo, la Asamblea
ratifico la propuesta de la Junta
Directiva sobre los temas de las
dos ponencias que se habian de
tratar en el I Congreso:

- Primera ponencia:
“Insuficiencia respiratoria
cromica v Cor Pulmonale™; habia

de ser expuesta por los Doctores

Fstada, Fraile, v Martin
liscribano.

- Segunda ponencia: “Profilaxis
de Ta bronquilis cronica”™, por el
Doctor Zumarraga Larrea.

— Por ultimo, se propuso unga
Mesa Redonda sobre
“Tratamiento médico quirtrgico
de la tuberculosis pulmonar
cronica”, con ponentes a elegir
por las Secciones de Tisiologia y
Cirugia toracica.

['na vez ¢l Doctor Guerra Sanz
se hizo cargo de la presidencia,
de acuerdo con el Presidente de
la seccion de Fisiopatologia
Respiratoria se invito a la
fisiopatologa francesa Denise
Brille para que pronunciara una
Conferencia magistral sobre
“Las relaciones entre el
enfisema pulmonar v la
bronquitis cronica”.

Poster del | Congreso de SEPAR.
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I CONGRESO

El primer Congreso de SEPAR,
que se celebro en El Escorial,
fue un éxito bajo todos los
aspectos. El Doctor Guerra
Sanz, asistido por unos eficaces
secretarios, los Doctores Jaime
Urruticochea, Dominguez
Reboiras, Pueyo Lago, Martin
kscribano, Sastre Castillo y
Alonso Herrero, lograron que las
sesiones transcurrieran
fluidamente a pesar de que las
condiciones de un hotel no son
las ideales para un encuentro de
estas caracteristicas y con una
asistencia tan numerosa.

El nimero de comunicaciones a
las ponencias v el de
comunicaciones libres, demostro
que los objetivos de SEPAR eran
respaldados por sus asociados.
En este Primer Congreso tuvo
también lugar una novedad que
se repeliria en los futuros: nos
referimos al establecimiento de
dieciséis mesas de discusion
simultanea sobre diferentes
temas de la especialidad, en las
que participaron 116 miembros
de SEPAR, ademas de los
profesores italianos Daddi, de
Milan, y Carlo y Giuliana Grassi,
de Pavia.

PRIMERA ASAMBLEA

El dia 4 de mavo de 1968, v bajo
la presidencia del Doctor Blanco
Rodriguez, se celebrd la primera
Asamblea de SEPAR. En ella,
después de ser aprobada la
Memoria v la gestion
desarrollada por la Junta de
Gobierno, cumpliendo el capitulo
V de los Estatutos, aquél cedio
la Presidencia de la Sociedad al
Vicepresidente Doctor Coll
Colomé. En la misma Asamblea
se acordo también un orden
rotativo para ocupar la futura
vicepresidencia, siguiendo el
alfabético de las diversas
secciones. Para el cargo fue
nombrado el Presidente de la
Seccion de Cirugia toracica,
Doctor Gil Turner, quien a su vez
fue reemplazado por el
Vicepresidente de la seccion
Doctor Manresa Formosa., Para
cubrir su vacante se procedio a
una votacion, y fue elegido el
Doctor Sagaz Zubelzu.

En la misma Asamblea se
eligieron las ciudades de
Barcelona y San Sebastian como
sedes para los Congresos de
1969 v 1970, y se designaron las
siguientes ponencias con sus
respeclivos ponentes,



B

Congresistas en El Escorial.

)

Para el Congreso de Barcelona:

- Primera Ponencia: “Embolismo
pulmonar”, por el Doctor
Marquez y colaboradores, de
Madrid.

- Segunda Ponencia: “Tumores
mediastinicos”, por el Doctor

Martinez de Salinas y
colaboradores, de San
Sebastian.

- Tercera Ponencia:
“Tratamiento del cancer
broncopulmonar”, bajo la
direccion del Doctor Manresa
Formosa.
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En cuanto al Congreso de 1970,
que habia de celebrarse en San
Sebastian, las ponencias
elegidas fueron:

- "La biopsia en el diagnostico
de las enfermedades
broncopulmonares”.

- *Colagenosis”.

- Una mesa redonda o simposio

sobre “Valoracion de los signos
clinicos y de los datos de
exploracion funcional en la
insuficiencia respiratoria”.

Quedaron en cartera como
posibles temas de posteriores
congresos: “Mucoviscidosis™,
“Asma bronquial”, “Pulmon
cardiaco”, “Rehabilitacion
respiratoria” y “Micosis
pulmonares”,

En el primer Congreso de SEPAR, la colaboracion del humorista Mingote permitio
transmitir amablemente unas indicaciones precisas para que las discusiones
cientificas fueran agiles v eficaces. (Viiietas publicadas en el programa-dosier del
Congreso,)



También en esta Asamblea de El
Escorial se tomé el acuerdo de
nombrar Presidentes de Honor
de la Sociedad a los Doctores
Tapia Martinez y Blanco
Rodriguez, nombramientos que
reunian las condiciones
previstas en los Estatulos.

Asimismo, la Asamblea nombro
como corresponsales en el
extranjero, a los Doctores

Lemoine, Meyer, Daddi, Lopo de
Cancela, y a la Doctora Brille.

En el capitulo de ruegos y
preguntas, se acordo que
constara en acta el sentimiento
de la Asamblea por el
fallecimiento de los Doctores
Parada y Reventos Bordoy.

Ante la propuesta del Doctor
Aguilo para realizar un estudio

N hable como un libro... escrita por otro

jetnea! han diche va oo misme que v usted o decie

No

sea jabali
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Portada del programa-dosier del Congreso celebrado en El Escorial.
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sobre el problema del
labaquismo en nuestro pais, se
encargd a la Seccion de
Broncologia que designara una
comision al efecto.

Por altimo, era necesario
proceder al nombramiento del
Presidente del Segundo
Congreso, que debia celebrarse
en Barcelona. El Doctor
Cornudella Capdevila, despues
de esbozar la historia de la AIEB
y de la constitucion de SEPAR,
propuso que en la Asamblea se
nombrara Presidente del
Congreso de Barcelona al Doctor
Coll Colomé, propuesta que fue
aceptada por aclamacion.



Y, bajo la paternidad de los
Broncologos, es como nacio
SEPAR. A parlir de esta génesis,
nuestra especialidad siguio un
avance evolutivo favorable y
experimentd y provoco
importantes y posilivas
transformaciones. La misma
mentalidad profesional de los
especialistas cambid, en el
sentido de aspirar a trabajar en
equipo en un Servicio en el que
estuvieran agrupadas las cinco
secciones de trabajo de SEPAR,
Y empezo a considerarse
imprescindible el hecho de
disponer de un departamento de
Broncologia v otro de Fisiologia
respiratoria, para que el
ejercicio de la especialidad fuera
correcto y eficaz.

A la sombra de las aclividades
de SEPAR se cambiaron v
movilizaron actitudes en las
direcciones de la mayoria de
centros sanitarios del pais. En el
mismo Patronato Nacional
Antituberculoso se convocaron
oposiciones para broncologos vy,
en sus sanatorios, siguiendo la
linea que marcaban los doctores
Blanco Rodriguez v Guerra Sanz
en el Sanatorio “Victoria
Eugenia”, se incrementaron los
ingresos de enfermos no

tuberculosos, y se iniciaron los
estudios de una nueva entidad
patologica respiratoria, la
Broncopatia cronica obstructiva,
BOC o EPOC, que tanta
importancia social y asistencial
habia de tener en el futuro.

Anos mas tarde, cuando el
Doctor Blanco Rodriguez fue
nombrado Secretario del
Patronato Nacional
Antituberculoso, ratifico este
cambio, dando un nuevo nombre
a la Institucion, que paso a
denominarse Patronato Nacional
de Enfermedades del Torax. La
nueva politica sanitaria,
siguiendo los postulados de
SEPAR, fue realizada en breve
liempo y el aire de la
neumologia moderna entro en
todos los antieuos sanatorios
antituberculosos que tan
eficazmente habian actuado
cuando la “peste blanca” era el
principal problema sanitario del
pais.

Al mismo tiempo que en Madrid,
en Barcelona el impacto de
SEPAR provocod importantes
reacciones en diversos centros
hospitalarios de Catalunia. En la
Ciudad Condal, de todas
maneras, existia un Centro no

LOS PRIMEROS PASOS

DE SEPAR
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estatal, el Hospital de San
Pablo, de gran tradicion en la
especialidad, con Jefes de
Servicio como los Doctores
Reventos Bordoy, Caralps Maso,
Rosal Catlarineu, Cornudella
Capdevila, Pursell Menguez, v
Castella Escabros, quienes
desde el primer dia habian
ayudado v protegido la reforma
—iniciada por el Doctor Tapia en
1954- que en 1967 habia llevado
a la conslitucion de SEPAR.

En otros centros, en cambio,
salvo en el de Nuestra Senora de
la Merced, donde su Jefe el
Doctor Manresa Formosa habia
sido uno de los mas entusiastas
colaboradores de la AIEB. esta
nueva vision de la especialidad
tardaba en producirse. En el
mismo Hospital Clinico no
existia servicio de enfermedades
respiralorias, y lan solo algunas
Catedras disponian de consulta
externa para diagnosticar y
lratar esta clase de enfermos.
Verdaderamente no era 1ogico
que en dicho Hospilal, entonces
e} unico Universitario de
Cataluna, existiera tal
desproporcion con el Hospital
de San Pablo, que disponia de
cerca de trescientas camas para
pacientes con enfermedades

respiratorias. Percatado de ello,
el Doctor Agusti Vidal,
colaborador del Doctor Manresa
Formosa en la Clinica Nuestra
Sefora de la Merced, el mismo
ano de la constitucion de
SEPAR. s¢ propuso, v consiguio,
crear un servicio de la
especialidad en el Hospital
Clinico sin contar practicamente
con ninguna ayuda. A los pocos
anos, la tenacidad del Doctor
Agusti Vidal habia logrado

su objetivo dando vida al
Servicio de Neumologia y
Alergia Respiratoria. que es,
desde entonces, una de las
mejores Escuelas del pais, en la
que se ha formado v se sigue
formando un gran namero de
especialistas,

kn Sevilla, los Doclores Lopez
Mejias y Carretero Baez
vinculados a SEPAR s
enlusiastas de la reforma,
abandonaban sus consultorios
de l1a lucha antituberculosa.
Lopez Mejias creaba, en el
Hospital Virgen del Rocio, el que
habia de ser el primer Servicio
de Neumologia en un hospital de
la Seguridad Social. Mientras
Lanto, Carretero hacia lo propio
en el Hospital Clinico. Los anos
han pasado v hoy admiramos la



fuerza de esta especialidad en
nuestro Sur. Creo que, con la
admiracion, seria injusto no
recordar los esfuerzos que
Luvieron que hacer aquellos
pioneros andaluces que supieron
adelantar sus conocimientos
para introducir la practica de
una neumologia moderna en
Andalucia.

Y asi fue como SEPAR comenzo
a dar sus primeros pasos. Fue
importante que se consolidara
en breve tiempo su repercusion
sobre la vida cientifica y se
institucionalizara la
especialidad; pero ain mas
importantes fueron los
beneficios que aportd esta
institucionalizacion a millones
de neumopatas y asmalicos que
vieron mejorar gran namero de
sus problemas diagnosticos y
terapéuticos.

Durante 12 anos, v con gran
esfuerzo, la Seccion Espanola de
la AIEB habia preparado el
advenimiento de SEPAR. Esta
llegd en el momento oportuno,
pero los especialistas tuvieron
que esperar algunos anos mas
para que la Administracion
admitiese la necesidad de crear
Unidades de Neumologia y

Cirugia Toracica en los
hospitales, capaces de
desarrollar las funciones
asistenciales y docentes que la
importancia de la Patologia

Pulmonar en nuestro pais exigia.
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Finalizado el Congreso de El
Kscorial, la Junta Direcliva
acordo continuar la linea
establecida por la desaparecida
sSeccion Espanola de la
Asociacion Internacional para el
Estudio de los Bronquios (AIEB),
vV, en consecuencia, celebrar
Congresos anuales en diferentes
ciudades cuyas candidaturas
previamente se presentarian a la

volacion en la Asamblea. Por lo
demas, la Junta se mostro
decidida a lograr dos de las
aspiraciones que se destacaban
en los Estatutos:

— potenciar las actividades de
cada una de las Secciones,
promocionando reuniones que
[rataran temas mas o menos
monograficos:

CONGRESOS Y REUNIONES NACIONALES DE SEPAR

1968-1991
1968. 1 Congreso. El Escorial (Madrid) 1981.
Presidente: Dr. F. Guerra Sanz
1969. 11 Congreso. Barcelona y Cap Sa Sal 1982.
(Girona)
Presidente: Dr. F. Coll Colomé 1983.

1970. 111 Congreso. Donostia-San Sebastian
Presidente: Dr. J. L. Martinez de Salinas
IV Congreso. Zaragoza
Presidente: Dr. F. Tello Valdivieso
1972, V Congreso. Las Palmas de Gran Canaria
Presidente: Dr. F. Pérez y Pérez
1973. VI Congreso: Malaga
Presidente: Dr. S. Almansa de Cara
1974. VII Congreso: Valencia
Presidente: Dr. J. Guallar Segarra
1975. VIl Congreso: Bilbao
Presidente: Dr. J. P. Garcia Echeverria
1976. 1X Congreso: Sevilla
Presidente: Dr. J. Lopez Mejias
1977. X Congreso: La Manga del Mar Menor
(Murcia). Presidente: Dr. F. Lopez Hueso
1978. XI Congreso: Oviedo
Presidente: Dr. E. Gonzalez Menéndez
1979. 1 Reunién Nacional. Palma de Mallorca
Presidente: Dr. J. M. Cortada Macias
1980. XII Congreso. Valladolid
Presidente: J. M. Beltréan de Heredia

1971.
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1984.

1985.

1986.
1987.
1988.
1989,

1990,

1991,

Il Reunion Nacional: Santander
Presidente: Dr. R. Garcia Mata

XIII Congreso. Santiago de Compostela
Presidente: Dr. J. R, Rodriguez Suérez
Il Reunion Nacional. Madrid.
Presidente: Dr. J. Toledo Gonzalez
XIV Congreso. Barcelona

Presidentes: Dres. F. Coll Colomé y

G. Manresa Formosa

XVII Congreso Nacional y I Reunion
Hispano-Lusa, La Coruia

Presidente: Dr. J.M. Fontan Bueso
XIX Congreso. Salamanca

Presidente: Dr. F. Gomez Gomez

XX Congreso. Donostia-San Sebastian
Presidente: Dr. J. L. Martinez de Salinas
XXI Congreso. Torremolinos (Malaga)
Presidente: Dr. A. Valencia Rodriguez
XXII Congreso Nacional y I Congreso
Luso-Espanol

Presidente: Dr. Freitas e Costa

XXII Congreso. Puerto de la Cruz
(Tenerife)

Presidente: Dr. J. J. Batista Martin
XXIV Congreso. Zaragoza

Presidente: Dr. F. J. Suérez Pinilla



— influir en la Administracion
para que resolviera los
principales problemas de la
especialidad.

En aquellos anos se insistia en
la necesidad prioritaria de crear
nuevos Servicios de Neumologia
y Cirugia Toracica en gran
nimero de centros hospitalarios
del pais. En efecto, la existencia
de los Sanatorios
Antituberculosos del Patronato,
habia hecho que en muchos
centros sanitarios urbanos se

Il Congreso SEPAR en Barcelona, ano 1969. Jornadas Médicas en el Hotel Cap Sa

Sal (Girona).

descuidaran nuestras dos
especialidades, pues se
consideraba que su asistencia
correspondia a las instituciones
dependientes del Patronato.
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1969
BARCELONA

11 CONGRESO

Con estas buenas perspectivas
se celebra el 11 Congreso de la
Sociedad, a finales de junio de
1969 en Barcelona.

Este Congreso de SEPAR reunio
dos especiales caracteristicas:
fue el primero que se celebrd en
un Palacio de Congresos vy el
segundo en dicolomizar su sede
(se habia adoptado una decision
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Plano de stands en el 1 Congreso de
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similar en la V Reunion de la
AIEB de Galicia); asi, los lemas
de las Mesas Redondas
simultaneas se desarrollaron en
el Hotel Cap Sa Sal, de Begur, en
la Costa Brava.

Las cerca de trescientas
comunicaciones presentadas y la
participacion de los profesores
Bariéty, Lemoine, Hayap, v Le
Brigand de Paris, Bioccar, Drewll
v Schoen de Giessen, demostro
la pujanza de la Sociedad y el
interés que tenian los asociados
por sus actividades cientificas.

ASAMBLEA DE 1969

LLa Asamblea de asociados se
celebro el 28 de junio en el Hotel
Cap Sa Sal.

Cumpliendo los preceplos
estatutarios, cesa como
Presidente de la Junta el Doctor
Coll Colomé, y ocupa su lugar el
Doctor Gil Turner.

Una propuesta del Doctor Lahoz
Navarro, leniendo en cuenta que
el ano 1971 se ha de celebrar el
XVI Congreso Internacional de
la AIEB en Zaragoza, solicita se
permute el orden rotativo de la
Presidencia de la Sociedad para

que asi el Presidente de
Neumologia, Doctor Tello
Valdivieso. pueda ser Presidente
de la Sociedad en aquellas
fechas. Esta propuesta es
aceptada por unanimidad, y
pasa automaticamente a
Presidente de la Sociedad el
vicepresidente de la Seccion de
Neumologia, Doctor Zapatero
Dominguez. Para cubrir la
vacanle dejada por esle ascenso
a la presidencia de la Sociedad,
se procede a la eleccion de la
vicepresidencia de la Seccion; la
eleccion recae en el Doctor
Zumarraga.

En la misma sesion se concedio
por unanimidad el titulo de
Presidente de Honor de SEPAR
al Doctor Coll Colomé,

A continuacion se procedio a la
eleccion de sedes para los
futuros Congresos.

En primer lugar, el Doctor
Martinez de Salinas, Presidente
del 111 Congreso, a celebrar en
San Sebastian, dio cuenta de
haber nombrado al Doctor
Larraneta Garmendia como
Secretario del mismo, y confirmo
l0s nombres de los ponentes de
las lres ponencias:
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Il Congreso SEPAR. Hotel Cap Sa Sal.
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- Primera ponencia: “La biopsia
pleuropulmonar en el
diagnostico de las enfermedades
broncopulmonares™, Doctor Vara
Cuadrado:;

- Segunda ponencia: “Pulmon y
colagenosis”, Doctores Rozman
v Agusti Vidal:

- Tercera ponencia, tratada en
forma de Mesa Redonda:
“Valoracion de los signos

clinicos v de los datos de
exploracion funcional pulmonar
cn la insuficiencia respiratoria”
dirigida por el Doctor Lahoz
Navarro.,

Para 1971 se designd Zaragoza
como sede del Congreso y, dada
la coincidencia con el Congreso
Internacional de la AIEB, se
acordo celebrar una sola
jornada monogralica que
versaria sobre “Lucha




antituberculosa y estado actual
del tratamiento médico-
quirargico de la tuberculosis
pulmonar”, dirigida por los
Doctores Blanco Rodriguez v
Alix.

Acordose también que el
Congreso de 1972 se celebrase
en Las Palmas de Gran Canaria,
con los siguientes temas:

- Primera Ponencia:
“Rehabilitacion”.

- Segunda Ponencia:
“Traumatismos de Lorax™ o
“Trasplantes pulmonares”.

- Tercera Ponencia: “Asma
bronquial”.

En los tres temas, los ponentes
se designarian lo mas
rapidamente posible.

En el capitulo de ruegos y
preguntas se aceplo la
propuesta del Doctor Paris
Romeu para que se limitase el
namero de comunicaciones.
Como ya se venia constatando a
partir de 1969, la seleccion de
alidad de los trabajos era una
de las preocupaciones de la
Sociedad.

Finalizo el Congreso de
Barcelona con el dato positivo
de la obtencion de un
importante superavit, que el

Comité organizador local destind

integramente a la concesion de
becas y premios para nuevos
especialistas, estableciendo una
inquietud: apoyar a las
promociones jovenes, inquietud
que atn perdura en nuestros
dias, cuando se ha multiplicado

el nimero de este tipo de ayudas

concedidas por primera vez en
aquel 11 Congreso de SEPAR.

S ¥,
/8 SHSENEE RS T,

Asistentes al [l Congreso SEPAR. Hotel Cap Sa Sal.
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IV SEBASTIAY
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1T CONGRESO

ELT de junio de 1970, v bajo la
Presidencia del Doctor Martinez
de Salinas, se inauguro en San
Sebastian el 111 Congreso de
SEPAR.

Se desarrollaron las dos
ponencias:

= "Pulmon y colagenosis™ por los
Doctores Rozman, Agusti Vidal,
Garcia Sanmiguel v Sans
Sabrafén. de Barcelona, v
Navarro, de la Fundacion
Jiménez Diaz de Madrid; »

- "Biopsia pleuropulmonar en el
diagnostico de las enfermedades
broncopulmonares™, por el
Doctor Vara Cuadrado.

Ambas fueron ampliamente
discutidas por los ponentes,
comunicantes v asistentes. Asi
los congresistas pudieron
sumergirse en los interesantes
problemas del diagnostico
diferencial entre las diversas
neumopaltias intersticiales, asi
como en el dominio de técnicas
agresivas de diagnostico que,
anos mas tarde, se completarian
con procedimientos mas
sofisticados como la puncion

transbronquial, los lavados
bronquioalveolares v la
pleuroscopia; todo ello hoy en
dia técnicas de uso corriente en
los principales servicios de
Neumologia v Cirugia Toracica
del pais.

ASAMBLEA DE 1970

La Asamblea se celebro el 20 de
junio. En ella la Junta Directiva
presento unas propuestas de
modilicacion de Estatutos que
fueron discutidas, enmendadas y
algunas rechazadas por la
votacion de los asociados.

Iin esta misma Asamblea se
presenta la constitucion de una
Comision de Docencia
encargada de organizar
periodicamente cursillos sobre
avances en Patologia
Respiratoria.

Asimismo se procedio a la
renovacion parcial de la Junta
Directiva, nombrandose
I'residente de la Sociedad al
Doctor Tello Valdivieso, y
Vicepresidente al Doctor Lahoz
Navarro. Para cubrir la vacante
de la Presidencia de la Seccion
de Fisiopatologia se realizo una
volacion, v resulto elegido el
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Doctor Lopez Merino, de
Valencia.

En relacion con el IV Congreso
que habia de celebrarse en Las
Palmas en 1972, fue designado el
Doctor Guallar como ponente de
la primera ponencia de
“Rehabilitacion respiratoria
por olra parte, se aceplo la
propuesta de la Junta Directiva
de sustituir el tema de la
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segunda ponencia, aprobada en
la anterior Asamblea, por el de
“Tratamiento medicoquirargico
del neumotorax espontaneo™,
pues se consideraba demasiado
prematuro tratar el tema de los
trasplantes pulmonares, sobre
[os que en Espania existia poca
experiencia.
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San-Sebastian, 17-20 dunlo 1870

111 Congreso Nacional de SEPAR. San Sebastian, 1970,
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IV CONGRESO DE SEPAR

El 27 de mayo de 1971 se
inaugura el IV Congreso de
SEPAR bajo la Presidencia del
Doctor Tello Valdivieso.

- La ponencia monografica
“Lucha antituberculosa y estado
actual del tratamiento médico
quirargico de la tuberculosis
pulmonar”, es expuesta por los
Doctores Blanco Rodriguez y
Alix Alix; un gran namero de
comunicaciones se presenta a
esla ponencia.

ASAMBLEA DE 1971

Antes de la Asamblea se celebrd
un homenaje al recientemente
fallecido Doctor Tapia Martinez,
Presidente de Honor de SEPAR.
El homenaje consistio en unos
parlamentos de los Doctores
Tello, Menéndez Lapuente,

Manresa Formosa y Coll Colomé,

quienes glosaron las diversas
facetas de la vida del gran
maestro.

Pasados los anos, al recomponer

esta Historia procurando
integrar la vision del pasado con
la que tenemos actualmente
sobre la evolucion que han

realizado nuestras
especialidades, creemos poder
afirmar que sin la figura del
Doctor Tapia, la transicion de la
Tisiologia a la Neumologia
moderna hubiera tardado en
producirse. Al principio, con su
prestigio, supo proteger y
encauzar las ilusiones de unos
jovenes que pretendian
transformar y mejorar sus
especialidades. Mas adelante,
con ¢l tono cientifico que dio a
las primeras reuniones, fue el
verdadero motor de la Seccion
Espanola de la AIEB, que anos
mas tarde transmitio su poder a
SEPAR, de modo que ésta pudo
seguir avanzando y progresando
en todos los sectores que
marcaban sus Estatutos.

1971
IARAGOZA

CONGRESO DE AIEB

Yaralelamente al IV Congreso de
SEPAR, tuvo también lugar en
aquellos dias, en Zaragoza, el
XX Congreso Internacional de la
AIEB.

Una de las ponencias
—=“Alteraciones
broncopulmonares en la
enfermedad del canamo”-la
presentaron los Doclores
Lopez Merino, Flores Marco,
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Barbero Carnicero y Llopis
Llombart. Con esta ponencia, ya
eran catorce los relatores
espanoles que habian actuado
en los Congresos internacionales
de la Asociacion Internacional
para el Estudio de los Bronquios.
Recordemos los trece anteriores:

¢ 955, Bruselas. Doctor Tapia
Martinez: “Imagenes
pulmonares por estenosis
bronquiales”.

® [956, Lisboa. Doctor Blanco
Rodriguez: “Hemoptisis de
origen bronquial™.

e [958, Munich. Doctores
Jiménez Diaz v Alix Alix:
“Contribucion al estudio
farmacodinamico del mecanismo
de la crisis asmatica™.

* [959, Madrid. Doclores
Caralps Maso v Manresa
FFormosa: “Profilaxis
tratamiento de las fistulas
bronquiales postoperatorias”.

* 1960, Lyon. Doctor J. Galvez:
“Semiologia planigrafica de la
traquea y de los bronquios”™.

¢ 1963, Zurich. Doctor Margarit
Traversac: “Indicacion y limites

de la intervencion quirtrgica en
el cancer bronquial primitivo™.

® 1964, Viena. Doctor Tello
Valdivieso: “Papel de los
factores alérgicos en la
bronquitis cronica”.

® 1965, Oporto. Doctor Girones:
“La mediastinoscopia v ¢l
carcinoma bronquial primitivo™.

* |966. Atenas. Doctor Guerra
Sanz: “Interpretacion de las
imagenes broncograficas en la
bronquitis cronica™.

¢ 967, Praga. Doctor Zapalero:
“Valor de los métodos
broncologicos en la patologia del
mediastino”.

¢ 1968. Upsala. Doctores Lahoz
v Agusti Vidal: “Papel del
broncologo en la asistencia
respiratoria”.

* |970, Dresde. Doctores Lopez
Mejias v Carretero Baez: “El
estado de los bronquios en las
cardiopaltias”.

Amén de eslas ponencias se
habia multiplicado ¢l namero de
comunicaciones en estos
Congresos. Aquellos que



habiamos presentado los
primeros trabajos a principios
de la década de los 50, veiamos
ahora que era raro que faltaran
nombres de comunicantes
espanoles en los diferentes
Congresos. Con la AIEB v la
revista Les Bronches, la ventana
a Europa estaba abierta y ello
constituyd un factor muy

Organo oficial
NCre ¢ arn QREPAR
oV e SElmitE-, | de la
T — ¥ 2l -
I-)llll:‘((:pl(‘l:_]]Nm Neumologia soc'edad Pé_gs
ESpaﬁlﬂa IV Reuridn Anual de la Sociedad Espa-

- de Pat0|ﬂgia fiola de Patologia Respiratoria.

Laragoza, 27 de mayo de 1971

RESpiratﬂria Trahﬂios.llrigina.!es
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La dimension cientifica primordial de los Congresos de SEPAR ha sido ficlmente
recogida en Archivos de Bronconeumologia desde el primer momento.
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1972
LAS PALMAS
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V CONGRESO

Fn la primavera de 1972 acudia
por primera vez a las Islas
Canarias el grupo de
especialistas en enfermedades
del Aparato Respiralorio,
celebraba el V Congreso de
SEPAR. Fue en Las Palmas, bajo
la presidencia del Doctor Pérez y
Pérez.

- La primera ponencia,
“Rehabilitacion respiratoria”,
fue presentada por el Doctor
Guallar. EI ponente desarrollo el
tema como un nexo de union
entre Neumologos v Cirujanos
Toracicos al cumplirse con la
rehabilitacion la solucion de
diferentes problemas médicos,
sociales v laborales que
presentaba un gran namero de
enfermos.

- La segunda ponencia, “Asma
bronquial”, fue moderada por el
Doctor Ponce Arencibia, y en
ella intervinieron el Doctor Ortiz
Masllorens, tratando “Los
mecanismos inmunologicos”, el
Doctor Subiza Martin sobre “El
prondstico”, y los Doctores
sSantos, Lopez Merino v Galdiz,
que dieron a conocer sus
Lrabajos sobre “Asma

experimental”. Completo la
ponencia, la exposicion del
trabajo del Doctor Rodriguez
Gavilanes sobre
“Hipersensibilidad en Canarias™.
El interés con que se siguio la
sesion v la gran asistencia e
intervenciones de Neumologos,
ratifico, como va habia sucedido
en el X Congreso de la AIEB
celebrado en Pamplona, la gran
dedicacion de los asociados de
SEPAR a esta patologia, v su
empeno en mejorar sus
conocimientos sobre los
problemas diagnosticos y
terapéuticos del asma bronquial.
En efecto. esta enfermedad
plantea frecuentes dificultades
de diagnostico diferencial con
otras anomalias del aparato
respiratorio, v exigen el dominio
de la especialidad neumologica
en la clinica diaria.

- Por tltimo, el Doctor Gil
Turner modera la mesa redonda
sobre “El tratamiento
medicoquirtrgico del
neumotorax espontaneo”.
Intervinieron el Neumologo
Anglés Besa, el Cirujano
Toracico-Neumologo Vidal
Lopez, v 1os Cirujanos Toracicos
Folqué, Martinez de Salinas y
Narbona.



\SAMBLEA DE 1972

La asamblea de Socios se
celebro el 24 de junio bajo la
presidencia del Doctor Lahoz
Navarro.

En ella se informo de una
posible fusion de Archivos de
Bronconeumologia con
Enfermedades del Torax, y se
formd una comision al efecto
presidida por el Doctor Alix Alix.

Se informo también sobre los
resultados obtenidos por las
actividades de la Comision de
Docencia.

En el capitulo de sedes,
ponencias y ponentes de futuros
congresos, se confirmo Malaga-
Torremolinos como ciudad donde
se celebraria el VI Congreso, en
el que se trataria como tema
monografico “La entidad
Iinfisema pulmonar”. Decidiose
Lambién Valencia para sede del
Congreso de 1974, v, después de
votacion, se eligio Bilbao para el
Congreso de 1975,

Ademas, la Asamblea, con
arreglo a los estatutos
recientemente aprobados,
procedio a la renovacion de la

Junta Directiva, que quedo
establecida como sigue:

e Presidente de la Sociedad:
Doctor Manresa Formosa.

o Vicepresidente: Doctor Alix
Alix.

® Vicesecrelario Tesorero:
Doctor Garcia Echeverria.,

Acordose asimismo que cada
dos anos deberia elegirse
alternativamente Vicesecretario
General y Tesorero, para que asi
no se alterara la continuidad de
los trabajos de Secretaria. En
cuanto a la Presidencia de cada
una de las diferentes Secciones,
los nombramientos quedaron
como sigues:

* Broncologia: Doctor Carretero
Baez.

e (Girugia Toracica: Doctor
Serrano Munoz.

* Fisiopatologia Respiratoria:
Doctor Dupla Abadal.

e Neumologia: Doctor Monturiol
Rodriguez.

e Tisiologia: Doctor Guerra Sanz
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VI CONGRESO

Bajo la presidencia del Doctor
Almansa de Cara se inauguro en
Torremolinos el VI Congreso de
SEPAR, el 31 de mayo de 1973.

El tema monografico gird en
torno al “"Enlisema pulmonar”,
La ponencia se dividio en los
siguientes apartados:

- Doctor Zapatero Rodriguez:
“Patologia v analtomia
patologica. Conceptuacion
clinica y patomorfologica del
enfisema en relacion a su
causalidad”.

- Doctor Martin Granizo:
“Clasificacion etiopatogénica del
enfisema”.

- Doctor Monturiol Rodriguez:
“Eliologia del enfisema a traveés
de un estudio epidemiologico™.

—= Doctor Trascasa Trascasa:
“Disenzimias v aspectos
inmunologicos™.

- Doctor Santamaria Herrero:
“La infeccion bronquial en la
etiopatogenia del enfisema con
especial referencia a la infeccion
tuberculosa™.

= Doctor Artalejo Salazar:
“Enfisema primario. La distonia
Lraqueobronquial en la
eltiopatogenia del enfisema’™.

- Doctor Garrido Rodriguez:
“Aspectos causales del enfisema
broncogeno, del bulloso v del
pulmonar evanescente”,

- Doctor Alvarez Fernandez:
“Anatomia patologica del
enfisema pulmonar”.

En las eomunicaciones a la
ponencia, se presentaron tres
sobre tratamiento quirirgico del
Enfisema pulmonar, por los
equipos de los Doctores Serrano
Munoz, Herrera de la Rosa,
Tovar v sanchez-Lloret.

Destaco entre los temas
tratados. el coloquio simultaneo
sobre fibroscoscopia, que por
primera vez se presentaba en un
Congreso de SEPAR.

\ partir de 1970, la
broncoscopia flexible de Ikeda
se realizaba en la mayor parte
de los servicios de neumologia
de Europa, habiendo
practicamente desaparecido el
empleo del broncoscopio rigido
de Lemoine, que tan solo se
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seeuia utilizando en la
extraccion de cuerpos extranos.

Los principios de la
I'ibrobroncoscopia fueron
dificiles debido al coste del
instrumental v a las dificultade:
para su importacion. En 1966,
con ocasion de un Congreso
celebrado en Tokio, la casa
Olympus nos dio a los Doctlores

s

V1 Congreso Nacional de SEPAR. Malaga, 1973
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Lopez Botet, Lahoz Navarro v a
mi mismo la oportunidad de
asistir a unas demostraciones en
clinicas. Al volver a Espana, nos
vimos obligados a emplear el
mismo procedimiento que en
1949 habiamos utilizado para
pasar la frontera, con el utillaje
de Lemoine: asi fue como con
LOopez Bolel, trajimos a nuestro
pais dos de los mas modernos




fibrobroncoscopios a un precio
aceplable para las dificiles
cconomias de nuestros
hospilales.

ASAMBLEA DE 1973

kn la Asamblea. celebrada el 3
de junio en la ciudad de Ronda,
es rechazada por volacion
mayoritaria la propuesta de
fusion de Archivos con
Enfermedades del Torax.

A propuesta del Doctor Manresa
Formosa, se acuerda adoptar en
fisiopatologia las siglas
anglosajonas. exceplo el VEMS
que seguira con la nomenclatura
francesa.

El Presidente dedica un recuerdo
a los asociados fallecidos,
Doctores Mas Ramos, Téllez de
Peralta y Castella Escabros.
Este altimo fue el primer
Tisiologo-Broncologo, y su
infatigable labor dirigiendo los
cursos de Broncologia y
Broncoscopia del Hospital de -
San Pablo, dieron entrada a
gran nimero de vocaciones
broncologicas y neumologicas.

En el capitulo de eleccion de
sedes del Congreso de 1976, y

renovacion de la vicepresidencia
de [a Sociedad y las
vicepresidencias de las
Secciones:

- Sevilla fue elegida como
ciudad del 1X Congreso.

Ganaron las votaciones a las
vicepresidencias:

e Vicepresidente de la Junta
directiva: Doctor Almansa de
Cara.

® Vicepresidente de la Seccion
de Broncologia: Doctor
Dominguez Reboiras.

e Vicepresidente de la Seccion
de Cirugia Toracica: Doctor Paris
Romeu.

e Vicepresidente de la Seccion
de Fisiopatologia: Doctor Sastre
Castillo.

e Vicepresidente de la Seccion
de Neumologia: Doctor Anglés
Besa.

¢ Vicepresidente de la Seccion
de Tisiologia: Doctor Burgos de
Pablo.
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VI CONGRESO

kn junio de 1974 se celebro en
Valencia el VIT Congreso de
SEPAR, bajo la presidencia del
Doctor Guallar Segarra.

El “Tratamiento del cancer
pulmonar” fue el tema
monografico v estuvo dirigido
por el Doctor Paris Romeu; sus
correlatores fueron los Doctores
Acosta, Blasco, Canto, Casillas,
Pastor v Tarazona, del servicio
de Cirugia Toracica: los Doclores
Amador, Petschen, Prats v Vidal,
del servicio de Radioterapia: los
Doctores Baguena, Caballero,
Calabuig. Raig v Pérez de
santes, del departamento de
Medicina Interna; v el Doctor
Fonbellida, de Medicina Nuclear;
todos ellos pertenecientes al
Servicio Hospitalario de la
Seguridad Social “La Fe”, de
Valencia, Hubo también una
colaboracion especial formada
por el Doctor Abbey-Smith, de
Coventry: el Profesor Carbonell,
de Valencia: el Doctor Le
Brigand, de Paris; v el Profesor
Wits, de Estrasburgo.

Las conclusiones de los ponentes
v el gran namero de
comunicaciones presentadas

pusieron de manifiesio el gran
intercs que sobre este lema
tenian casi lodos los asociados,
especialmente Neumologos,
Broncologos v Cirujanos
Toracicos, que vivian
diariamente los problemas de
esla grave enfermedad que
entonces va era uno de los
motivos de hospitalizacion mas
frecuente en los Centros.

ASAMBLEA DE 1974

El 12 de junio se celebro la
asamblea v se procedio a la
renovacion de los cargos de
Presidente, Secretario General
v Presidentes de las Secciones,
Realizadas las votaciones, el
cuadro quedo como sigue:

e Presidente de la Sociedad para
¢l bienio 1974-1976: Doctor
Lopez Mejias, de Sevilla,

e Para el cargo de Secrelario
General gand la votacion el
Doctor Agusti Vidal, que se¢
habia presentado a la reeleccion
a propuesta de la Junta
Directiva,

Los resultados de las votaciones
de los presidentes de las
Secciones fueron los siguientes:
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s Presidente de a Seceion de
Broncologia: Doctor Casltella
Riera.

e residente de la Seccion de
Cirugia Toracica: Doctor Paris
Romeu.

e Presidente de la Seccion de
Fisiopatologia: Doctor Lopez
Merino,

e Presidente de la Seccion de
Neumologia: Doctor Lopez
Bolel.

e 'residente de la Seccion de
Tisiologia: Doclor Regli
Fernandez.

kn relacion con las sedes de

[uturos Congresos se ratifica
Bilbao para 1975, con el lema
monogralico “Neumoconiosis

minerales™; v Sevilla, para 1976,

con las siguientes ponencias:

- Primera ponencia:
“Neumopatias inflamatorias

agudas”.

- Segunda ponencia:
“Pleuropatias no supuradas”™.

= Tercera ponencia:
“Pleuropatias supuradas”.

Se eligio tambien La Manga del
Mar Menor como sede del
Congreso de 1977,

[in el capitulo de ruegos v
preguntas se aprueba la
propuesta de nombrar al Doctor
L.emoine como miembro de
Honor de la Sociedad, v se
rechaza una propuesta de
celebrar los Congresos cada dos
anos en vez de cada ano como
ha venido haciéndose hasta
ahora. Se acepla la propuesta
del Doctor Martin Escribano, de
crear un plan de protocolo
Lerapéutico sobre el Cancer
broncopulmonar; este protocolo
pasara a ser el primero de una
serie que con el tiempo se
convertira en una de las formas
de difusion cientifica que mas
prestigio habran de dar a
SEPAR: las Normativas SEPAR.



VIII CONGRESO

A finales de mayo de 1975 tuvo
lugar en Bilbao el VIII Congreso
de SEPAR bajo la presidencia
del Doctor Garcia Echeverria,

- En la ponencia monografica,
dedicada al tema de las
“Neumoconiosis minerales”,
ademas de los ponentes
Neumologos, Radiologos y
Anatomopatologos, participaron
profesionales no médicos que
enfocaron el tema desde la
vertiente técnica de la
prevencion y el control.

El Simposio-Ponencia de este
modo organizado, consto de los
siguientes apartados:

- Doctor Zumarraga Larrea:
“Medio siglo de experiencia en
neumopatias profesionales™.

- Doctor Monturiol Rodriguez:
“Aspectos etiopatogénicos y
epidemiologicos de las
neumoconiosis minerales”.

- Doctor Jabonero Sanchez:
“Anatomia patologica de la
neumoconiosis de los mineros
del carbon en imagenes
microfotograficas”.

- Doctores Garcia Cossio
Gonzalez, Mosquera Pestana, De
la Pedraja Canas: “Clinica y
evolucion de la silicosis”.

1975
BILBAO

- Doctor Garcia Gonzalez:
“Radiologia de la neumoconiosis”.

- Doctor Santos de Cossio:
“Etiopatogenia, epidemiologia,
palologia y clinica de las
neumoconiosis minerales”.

- Doctor Lopez-Areal:
“Etiopatogenia, epidemiologia,
patologia y clinica de las
neumoconiosis minerales”.

- Doctor Fernandez Martin-
Granizo: “Clinica y evolucion de
la asbestosis pulmonar”,
“Historia clinica e historia
natural de la asbestosis
pulmonar”.

- Doctor Leal Leal: “Tratamiento
del enfermo neumoconiotico™,

- Doctor Fernandez de Retana
(Ingeniero): “Control de riesgo y
prevencion de la neumoconiosis
en la mineria”.

- Doctor Montero Pedeal
(Ingeniero Industrial): “Profilaxis
técnica de la neumoconiosis”.
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- Doctor Zorrilla Diaz
(Magistrado): “Proteccion
juridica de la contingencia de la
neumoconiosis mineral”.

Creemos que con esta ponencia
multidisciplinaria, a la que se
presentaron numerosas
comunicaciones, SEPAR alcanzo

uno de sus objetivos estatutarios:

colaborar con la Administracion
en la proteccion y la mejora de
la salud en el mundo laboral. Al
mismo tiempo, dio a conocer las
enormes posibilidades que esta
colaboracion de SEPAR con los
estamentos que rigen la
seguridad en el trabajo pudiesen
tener futuro.

ASAMBLEA DE 1975

El 28 de mayo tuvo lugar la
Junta General ordinaria de la
Sociedad en el Aula Magna de la
Universidad Autonoma de
Lejona.

En ella se eligieron las
vicepresidencias que habian de
renovarse. Los resultados de las
votaciones fueron los siguientes:

e Vicepresidente de la Junta de
Gobierno: Doctor Zumarraga
Larrea.

e Vicepresidente de Broncologia:

Doctor Alfaro Abreu.

e Seccion de Cirugia Toracica:
Doctor Toledo Gonzalez.

e Seccion de Fisiopatologia
Respiratoria: Doctor Martin
Escribano.

® Seccion de Neumologia: Doctor
Fernandez Martin-Granizo.

e Seccion de Tisiologia: Doctor
Lopez-Areal.

A continuacion, el Presidente,
Doctor Lopez Mejias, expuso la
necesidad de reestructurar el
Comité Directivo de la revista
Archivos de Bronconeumologia,
dado que el régimen juridico
vigente no permitia que el
Presidente de la Sociedad fuera
asimismo Presidente-Director de
la revista. El Presidente rogo al
Doctor Coll Colomé que se
hiciera cargo de la direccion de
la misma. El Doctor Coll
Colomé, aunque se mostro
reacio a adquirir esta
responsabilidad por creer que
habia otros asociados con
mejores condiciones para
ocupar el cargo, aceplo
provisionalmente la direccion de
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la revista, proponiendo la
siguiente estructura que fue
aceplada:

e Director: Doctor Coll Colomé.

e Subdirector: Doctor Guallar
Segarra.

® Redactor Jefe: Doctor Anglés
Besa.

e Secretario de Redaccion:
Doctor Manresa Presas.

® Presidente del Consejo de
Redaccion: Presidente de la
SEPAR.

En relacion con la Comision de
Docencia, el Presidente da
cuenta de la dimision del Doctor
Gil Turner y propone que sea
reemplazado por el Doctor
Lahoz Navarro; éste a su vez
propone crear una Comision
formada por el Doctor Castillo,
de Sevilla; el Doctor Dupla, de
Zaragoza; el Doctor Martinez
Gonzalez del Rio, de Oviedo; y el
Doctor Sanchez-Lloret, de
Barcelona. Todos ellos han sido
ratificados por la Junta
Directiva, y esta aprobacion
también se ve ratificada por la
Asamblea.

El Doctor Lopez Mejias da
cuenta también de las proximas
sedes, ponencias v ponentes de
los Congresos Internacionales y
Nacionales, segin se detallan a
conlinuacion:

— En relacion con los congresos
extranjeros:

- En 1976 el Congreso de la AIEB
se celebrara en Novisad
(Yugoslavia), el Doctor Paris
Romeu sera alli uno de los
ponentes.

- En 1977 el Congreso se
celebrard en Polonia, v 1a
ponencia: “Etiologia y
tratamiento del neumotorax
esponlaneo”, sera presentada
por el Doctor Manresa Formosa
con la posible colaboracion de
olras Escuelas.

- Congresos nacionales:

e 976, Congreso de Sevilla con
las ponencias:

- “Neumopatias inflamatorias
agudas”, ponente Doctor Lopez
Bolet.

- “Pleuritis no supuradas™,
ponente Doctor Regli Fernandez.



Como muestra de las dimensiones histérica, cientifica, practica y humanistica que adquirieron las ponencias de
nuestros Congresos, reproducimos un fragmento de la introduccion que el doctor Zumdrraga Larrea redacto

para su ponencia.

MEDIO SIGLO DE EXPERIENCIA EN NEUMOPATIAS PROFESIONALES

(...) El tiempo nos ha hecho protagonistas unas veces
y testigos apasionados otras, de graves errores médi-
cos; pues bien, la meditacion sobre los errores es la
base de la experiencia que, unida a lo que fija en
nuestra personalidad lo que leemos, oimos y contem-
plamos, esto es, nuestra cultura, constituyen la base
del prestigio de los ancianos y presbiteros; su canta-
da sabiduria hija de la cultura y la experiencia, fija-
das a lo largo del tiempo por algo que tienen en abun-
dancia los viejos y de lo que carecen los jovenes:
pasado. Por esa misma razon, la experiencia es
exclusivo y triste privilegio de los senectos. (...)

En la mision curativa, la primordial del médico, tam-
bién podré tacharsenos a los neumologos de hoy,
como se nos califico a los tisiologos de antaiio, de
especialistas del fracaso; porque a ninguno de estos
enfermos curaremos; pero siempre nos quedara en
esta medicina individual una bella tarea humana de
comprension del paciente, de sus problemas y los de
su familia, dando todo su valor etimologico a las
palabras compasion y simpatia, que servira al enfer-
mo de alivio y consuelo, también mision alternativa
del médico cuando no puede curar. (...)

El conjunto de la funcion médica se ve en estos enfer-
mos complicada con la ciudadania, que tenemos
como expertos en nuestra relacion con abogados y
nuestro peritaje ante magistrados por un lado, y con
politicos de sindicatos por otra, y con las que mante-
nemos con empresarios, ingenieros y Lécnicos para
resolver o atenuar en lo posible el riesgo de cuanlos
se relacionan con los trabajos pulvigenos, sea partici-
pando directamente en ellos o viviendo en su entorno,
que nos hacen cumplir el aspecto preventivo de la
mision del médico. (...)

Las publicaciones sobre el tema se iniciaron aqui por
Burzaco, al ver con extrafieza que muchos de los

enfermos diagnosticados de granulia fria de Burnand
y Sayé, que vigilaban en el Servicio de Arrospide,
carecian de evolutividad y eran obreros siderargicos
v mineros. Ellos fueron los sujetos de la primera
tesis doctoral redactada aqui sobre silicosis. Pero,
después, Eusebio Garcia Sainz se echo al mundo con
un aparato portatil tipo Redeker, y en aquellos tiem-
pos de penuria hizo una increible investigacion siste-
matica entre mineros, fundidores, etc. (...)
Sinceramente creo que en la evolucion de los conoci-
mientos sobre neumopatias profesionales y su justa
valoracion médica y legal, la generacion de neumolo-
gos que actualmente esta terminando su ciclo, ha
tenido papel protagonista, ya que tuvo ciertamente la
oportunidad historica y también supo aprovecharla.
Siendo aquella generacion de los todavia llamados
tisidlogos de los afos treinta, adquirio mas tarde el
brillante privilegio de aplastar la secular curva de la
tuberculosis. Esta generacion es la misma que, a par-
tir de la decena de los cuarenta, ha obtenido logros
hasta entonces inéditos en la profilaxis y sobre todo
de justicia social en materia de neumopatias profesio-
nales. Ahora, al recordar a los que estan en plena
actividad y, mas adn, a los que se fueron, mi memo-
ria va hacia aquel amigo mio desde los tiempos de
estudiantes en la Facultad de San Carlos, alavés
como yo, pero que habia nacido para sabio, y lo fue,
y ademas cayd pasando visita en su Hospilal de
Valencia. Me refiero, naturalmente, a Luis Velasco,
que, en la clinica como, en su dia, en el quirofano de
Valdecilla, aqui otro superclase que fue Diego Garcia
Alonso, tuvieron el final de los héroes. Si en el mas
alla hay premios, debe haber uno muy especial para
los médicos sabios que, ademas, han tenido un final
heroico al morir con las batas puestas.
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- “Pleuritis supuradas”, ponente
Doctor Torres Cansino.

® [N 1977 el Congreso se
celebrara en Murcia, en la
Manga del Mar Menor, bajo la
direccion del Doctor Lopez
Hueso como presidente. Las
ponencias seran las siguientes:

- “Neumopatias de base
inmunologica con exclusion del
asma’.

- “Hemorragias
broncopulmonares”.

- “Cirugia del timo”.

A contlinuacion se realiza la
votacion para designar la sede
del Congreso de 1978; 1a eleccion
recae en Oviedo al ser elegida
esla ciudad por la mayoria de
los asistentes,

Antes de linalizar la reunion se
aceplo una propuesta del Doctor
Toledo dirigida a la
Administracion, que constaba de
los siguientes puntos:

1." Conceplo de “cirugia
toracica” frente al de “cirugia
pulmonar”, en el sentido de que
debe comprender toda la cirugia

del torax excluida la
cardiovascular.

2.7 Que SEPAR tome parte
activa en la reestructuracion
sanilaria y en el plan de
ensenanza v formacion de
especialistas.

3. Jerarquizacion de los
Servicios de Neumologia en
lodos los hospitales.

4.2 Que la Broncologia
constituya parte de los Servicios
de Neumologia v no Seccion
hospitalaria independiente.

Junto con estas propuestas, el
Doctor Cornudella Mir insiste en
[a peticion realizada en
anteriores Asambleas, en el
sentido de que se desdoble la
especialidad Cardio-Pulmonar
en los diferentes Servicios y
Ambulatorios de la Seguridad
Social.
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1976
SEVILIA

120

IX CONGRESO

kin Sevilla, el 21 de abril de 1976,
v bajo la presidencia del Doctor
Lopez Mejias, se inaugura el IX
Congreso de SEPAR.

- La primera ponencia,
“Inflamaciones pulmonares
agudas”, fue moderada por el
Doctor Lopez Botet, y
participaron como relatores los
Doctores Agusti Vidal, Blanquer
Olivas, Manresa Formosa, Marco
Martinez, Martin Escribano,
Soriano Marin, v Villamor Leon.

Las diez conclusiones
presentadas por el Doctor Lopez
Botet resumiendo lo expuesto
por los ponenles, representantes
de diversas Escuelas del pais,
actualizaron la actitud que
debian mantener los
especialistas ante los numerosos
problemas que engendraban los
frecuentes y a menudo graves
procesos pulmonares
englobados en el conceplo de
inflamacion pulmonar aguda.

La segunda y lercera ponencia
trataron de patologia pleural:

- “Pleuresias no supuradas” fue
moderada por el Doctor Regli

Fernandez. Contd como
ponentes con los Doctores
Cornudellla Mir, Castillo Gomez,
Blajot Pena, Fernandez Luceno y
Canto Armengod; este altimo
presento un trabajo en el que
destacaba el método diagnostico
de la Exploracion Endoscopica
Pleural, técnica que desde
entonces realizan Neumologos y
Cirujanos Toracicos en los
centros sanitarios del pais.

- La tercera ponencia trato
sobre “Pleuresias purulentas”; el
Doctor Torres Cansino fue su
moderador v conto con la
colaboracion de los Doctores
Leon Gonzalez, Sanchez-Llorel,
Blasco Armengod v Garcia Diaz
Coa. Intervino también, como
invitado especial, el sucesor de
Metras, Doctor Henri Longefait,
de Marsella.

ASAMBLEA DE 1976

El dia 24 de abril se celebraron
las Asambleas Extraordinaria y
Ordinaria de la Sociedad,
presididas por el Doctor Lopez
Mejias.

En uno de los puntos de la
Orden del dia de la Asamblea
Extraordinaria, se vuelve a



discutir la conveniencia de que
los Congresos se celebren
bienalmente. Al no haber
acuerdo unanime se decide que
en los anos impares se celebren
Reuniones y en los pares
Congresos como hasta ahora.
Esta decision que entranara una
modificacion de Estatutos,
comporta que en el ano 1979, en
’alma de Mallorca, se celebre la
primera Reunion; ésta
practicamente solo se
diferenciara de un congreso por
la menor duracion de sus actos.

En la Asamblea Ordinaria que se
celebra a continuacion, se
procede a la renovacion de
argos:

* Presidente de la Sociedad:
Doctor Guerra Sanz.

e Vicesecretario-Tesorero:
Doctor Garcia Echeverria.

® Presidente de la Seccion de
Broncologia: Doctor Dominguez
Reboiras.

* Presidente de la Seccion de
Cirugia Toracica: Doctor Toledo
Gonzalez.

* Presidente de la Seccion de

Fisiopatologia: Doctor Castillo
Gomez.

* Presidente de la Seccion de
Neumologia: Doctor Sastre
Castillo.

e Presidente de la Seccion de
Tisiologia: Doctor Rey Duran.

Por altimo la Asamblea ratifica
la propuesta de la Junta
Directiva en el sentido de
celebrar la Primera Reunion de
SEPAR, en Mallorca, en 1979.
Es elegido Presidente de la
misma el Doctor Cortada
Macias.
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LA MANGA DEL MAR
MENOR (MURCIA)
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\ CONGRESO

Continuando su ronda de
Congresos, el grupo de SEPAR
se detuvo el 24 de mavo de 1977
en Murcia (La Manga del Mar
Menor), para que el X Congreso
iniciara nuevas aclividades
cientificas con el Doctor Lopez
Hueso como Presidente.

- La primera ponencia,
“Neumopatias de base
inmunologica”, se realizo en
forma de Mesa Redonda, »
tomaron parte en ella los
Doctores Agusti Vidal, Carlos
Lahoz Navarro, Torres
Rodriguez, Suquia Mendizabal,
Bard Ros, Lopez Hueso y Picado
Valles.

- La segunda ponencia,
“Hemorragias
broncopulmonares™ se trato
también en forma de Mesa
Redonda, v fueron sus relatores
los Doctores Martin Escribano,
\lfaro Abreu, Anglés Besa, Vara
Cuadrado asi como Villamor
Leon.

- Por altimo, la tercera
ponencia, “Cirugia del timo”, fue
moderada por el Doctor Toledo
Gonzalez v en ella intervinieron

como relatores los Doctores
Parrilla Paricio, Folqué Gomez,
\lix Trueba. Sanchez-Llorel,
Tarazona Hervas v Ponseli
Bosch. Al final de la ponencia se
distribuyo una encuesta con
diecisiete preguntas sobre
Miastenia gravis, enfermedad
tan asociada a la patologia del
Limo.

Entrada de jovenes
Neumologos

La importancia de este Congreso
no fue solo debida a lo avanzado
de los temas tratados (una de
cuyas ponencias =la que verso
sobre inmunoalergias— era la
primera vez que se trataba en un
congreso de SEPAR), sino
también por la irrupcion, en
nuestros congresos, de gran
namero de jovenes que al
principio no habian definido
completamente su vocacion en
nuestras especialidades, pero
que desde 1970 se habian ido
incorporando a la Sociedad.
Citemos algunos de los mas
importantes por la fidelidad que
siempre han tenido a los
congresos de SEPAR v por sus
aportaciones cientificas y
aclividades administrativas en
beneflicio de la Asociacion:



— Caminero Herrero y Larranela
Garmendia, del Pais Vasco.

- Escudero Bueno, Martinez
Gonzalez del Rio, Mosquer
Pestana, Payo Losa, Rodriguez
Ramos y Gonzalez Panizo, de
Aslurias.

— Bofill Brossa, Coll Artés,
Estopa Mird, Morell Brotad,
Morera Prat, Picado Vallés,
Rodriguez Arias, Rodriguez
Roisin, Romero Colomer, Rubio
Gil, Ruiz Manzano, Such Acin,
Roca Torrent, Vidal Quadras,
Vidal Pla, Vilaplana Soler, Lopez
Guillén, Marin Pérez, Rubio
Goday, Armengol Sanchez, Diaz
Jiménez, y Casan Clara, de
Cataluna,

- Fontan Bueso, Rodriguez
Sudarez v Verea Hernando, de
Galicia.

- Acosla Collado, Gonzalez de
Vega v San Roman, Cabrera
Torres, Lopez Pujol, Verano
Rodriguez, Fernandez Luceno,
Cabello Salas, Galon Roson,
Almansa Pastor, Valencia
Rodriguez, Castillo Gomez, Diaz
Fernandez, Montemayor Rubio,
Alberich Sotomayor, v Penafiel
Colas, de Andalucia.

- Alvarez Fernandez, Alix
Trueba, Callol Sanchez, Casillas
Pajuelo, Garcia del Cabo, Gomez
de Terrenos, Lopez Encuentra,
Marin Santos, Rey Duran y
Sanchez Agudo, de Madrid.

- Puyo Gil, Ramos Seisdedos, y
Gomez Gomez, de Castilla La
Vieja.

- Blanquer Olivas, Lanuza
Sanchis, Llopis Llombart, Marco
Martinez, Morales Marin v
Yastor Guillem, de Valencia.

- Lorenzo Cruz, de Murcia.

— Andrés Aguilar, Conget Lopez,
Caballero Jiménez, v Hernandez
Caballero, de Zaragoza.

— Calle del Moral y Togores
Solivellas, de Baleares.

— Cabrera Navarro, Ponce
Arencibia, Batista Martin, y
Urdiales Campos, de las [slas
Canarias.

Estos jovenes especialistas de la
década de los 70, con ya muy
pocos recuerdos de la Seccion
Espanola de la AIEB,
provocaron importantes
renovaciones en diferentes
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aspectos de las estructuras de
SEPAR que necesitaba savia
nueva para seguir avanzando.,
Nuestra Sociedad, sin
abandonar los principios v la
forma de actuar que habia
heredado de la AIEB, dio
entrada en sus organizaciones
directivas a gran niamero de
nuevos especialistas, v dio
facilidades a muchas de sus
iniciativas. Los jovenes de
entonces supieron comprender
esta buena predisposicion de los
antiguos, y los cambios fueron
progresivamente apareciendo
sin ninguna clase de traumas...
Una vez mas, constatamos que
la simbiosis de lo bueno del
pasado con lo bueno del
presente, demostro ser lo mas
positivo para encontrar el mejor
camino hacia el futuro.

ASAMBLEA DE 1977

A finales de mayo de 1977, y
siendo presidente de SEPAR el
Doctor Guerra Sanz, se celebran
las Asambleas Extraordinaria y
Ordinaria de la Sociedad.

kn la Asamblea Extraordinaria
s¢ aprueba la propuesta de una
importante reforma de
Estatutos, por la que se

modifican los articulos 111, IV, VI,
VI, Xy XIV.

ks rechazada, en cambio, por
gran mayoria, la propuesta de
abolir la Seccion de Broncologia.
Tampoco es aprobada otra
propuesta por la que se
impediria la reeleccion de un
Presidente.

En la Asamblea Ordinaria, se
procede a la reeleccion de los
vicepresidentes, con los
siguientes resultados:

e Vicepresidente de SEPAR:
Doctor Lopez Hueso.

e Vicepresidente de la Seccion
de Broncologia: Doctor Morente
Campos.

e Vicepresidente de la Seccion
de Cirugia Toracica: Doctor
Sanchez-Lloret.

e Vicepresidente de la Seccion
de Fisiopatologia: Doctor
Martinez Gonzalez del Rio.

e Vicepresidente de la Seccion
de Neumologia: Doctor
Cornudella Mir,

e Vicepresidente de la Seccion



de Tisiologia: Doctor Bachiller
Cabezon.

Se ratifica que en 1979 se
celebrara la 1 Reunion en Palma
de Mallorca, y se acepta por
unanimidad que sea Valladolid

la sede del Congreso de SEPAR
del ano 1980. Para este Congreso
los tlemas de las ponencias seran
los siguientes:

- Primera ponencia: “Valoracion
de los criterios diagnosticos de
capacidad laboral en el aparatlo
respiratorio”.

- Segunda ponencia: “Nuevos
aspectos del cancer pulmonar”.

- Tercera ponencia: “Patologia

vascular pulmonar”.

El Doctor Coll Colomé, como
miembro del Comité
Internacional de la AIEB,
informa que se ha propuesto a
Barcelona como sede del XV
songreso internacional, y que su
Presidente sera el Doctor
Manresa Formosa.

En el apartado de ruegos y
preguntas, el Presidente mundial
de la UCIT, Doctor Farga, se
dirige a los miembros de SEPAR,

invitandoles a participar en los
trabajos de dicha Sociedad, y
comunicandoles los alanes de la
misma por ocupar nuevos
horizontes en lo que respecta a
enfermedades pulmonares no
tuberculosas... Como puede
apreciarse, la Union
Internacional seguia el mismo
camino que mas de veinte anos
antes habian iniciado los
Tisiologos espanoles.

‘TN
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\I CONGRESO

\ linales de junio de 1978, bajo
la Presidencia del Doctor
Gonzalez Menéndez, v actuando
como Vicepresidente el Doclor
Cabal Gonzalez, se celebro el X1
Congreso Nacional de 1a
Sociedad Espanola de Patologia
Respiratoria.

- En la primera ponencia, cuyo
lema fue “Correlaciones clinico-
fisico-radiologicas de las
enfermedades intersticiales
pulmonares difusas”,
intervinieron los Doctores
Martinez Gonzalez del Rio,
liscudero Bueno, Lahoz, Garcia
Deleado, Urena, Palenciano,
Bonmati y Bonmati, v Alvarez
Fernandez.

- kn la segunda ponencia,
“Tumores pleurales™,
participaron los Doctores
Rodriguez Panadero, Verano
Rodriguez, Penas del Caslillo,
Lopez Mejias, Blasco, Zalga,
Padilla, Pastor, Tarazona, Paris
Romeu, Garcia Canton, Mendoza
Garcia, Ribas v Serrano Munoz.

- Por altimo, en la tercera
ponencia, “Traumatismos
toracicos”, intervinieron los

Doctores Sanchez-Lloret, Leon
Gonzalez, Paris Romeu, Blasco,
Canto, Padilla, Pastor, Tarazona,
Zarza, Saura Grifol, Estopa Miro
v Toledo Gonzalez.

Tambi¢n en Asturias, donde era
la primera vez que se celebraba
un congreso de la especialidad,
los jovenes especialistas
apovados por algunos de los
antiguos que habian pertenecido
ala AIEB, mostraron gran
interés por las actividades de
SEPAR, tanto en el campo de la
Neumologia como en el de la
Cirugia Toracica.

ASAMBLEA DE 1978

El dia 16 de julio, v bajo la
presidencia del Doctor Guerra
Sanz, se celebran en el hotel La
Reconquista las Asambleas
Extraordinaria v Ordinaria de
SEPAR.

En ellas, el Presidente informa
de la creacion de una Comision
Ministerial para Especialidades
que en conjunto ha de ser muy
beneficiosa para la Sociedad.

Por otra parte, el Doctor Guerra
comunica la decision del Doctor
Manresa de renunciar a la
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1978. Hotel de la Reconquista. Oviedo. Sede del XI Congreso.

Presidencia de la realizacion del otorgado el cargo de Presidente

Congreso Internacional de la de la Sociedad Espanola de
AIER de Barcelona, También Alergia e Inmunologia Clinica,
hace puablico el deseo del Doctor — ha presentado la dimision de
Lahoz de cesar en su cargo de Presidente de la Seccion de
Presidente de la Comision de Neumologia.

Docencia y Coordinacion.

Asimismo, el Doctor Sastre De acuerdo con los nuevos
Castillo, toda vez que se le ha Estatutos, son elegidos el
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Presidente y el Secretario
General de la Sociedad. cargos
que recaen en los Doctores
Dupla Abadal v Martin
kiscribano, respectivamente.

Kn relacion con el X1I Congreso
de SEPAR que se celebrara en
Valladolid en 1980, el Presidente
informa de la eleccion, como
Presidente del mismo, del Doctor
Beltran de Heredia;
Vicepresidente el Doctor Puyo
Gil, y Secretario el Doctor
Guliérrez Garcia. Los temas a
tratar seran los siguientes:

- Primera ponencia: “Valoracion
de los criterios diagnosticos de
capacidad laboral en el aparato
respiratorio”. Ponente
coordinador Doctor Diaz
Fernandez.

- Segunda ponencia: “Nuevos
aspectos del cancer pulmonar”.
Ponente coordinador Doctor
Lopez Encuentra.

- Tercera ponencia: “Patologia
vascular pulmonar”. Ponente
coordinador Doctor Villamor
Leon.

En la sesion de ruegos y
preguntas, los Doctores Paris y

Toledo glosan la necesidad
perentoria de que la Seccion de
Cirugia Toracica sea reconocida
como Lal, de una manera oficial,
solicitando de la Junta Directiva
v de la Asamblea, la posibilidad
de que, conservando la sigla
SEPAR, la Sociedad pase a
denominarse Sociedad Espanola
de Neumologia v Cirugia
Toracica.

Asimismo el Doctor Marin Pardo
expone la conveniencia de
considerar la Rehabilitacion
Respiratoria como una actividad
neumologica mas, a la que se ha
de prestar ayuda y promocion en
los Congresos.
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I REUNION NACIONAL

A mediados de octubre de 1979
se celebra la Primera Reunion de
SEPAR en Palma de Mallorca; la
inaugura su Presidente el Doctor
Cortada Macias.

- Eldia 19 de octubre tiene lugar
la primera Mesa Redonda
conjunta de las Secciones de
Neumologia y Fisiopatologia
Respiratoria, con el tema
“Distrés respiratorio del adulto™,
moderado por el Doctor Valencia
Rodriguez. Participan como
relatores los Doctores Bautista
Lorite, Vazquez, Arligas,
Dominguez, Ginestal y
Villalobos.

- Al dia siguiente se desarrolla
la segunda ponencia,
“Aplicaciones diagnoslicas y
Lerapéuticas de la
broncoscopia™; su moderador es
¢l Doctor Castella Riera, y
actian como ponentes los
Doctores Alfaro Abreu, Cabrera
Torras, Sanchez Nicolay, Viejo
Banuelos, Lazaro y de Mercado,
v Calle del Moral.

[L.as numerosas comunicaciones
que se presentan sobre las dos
ponencias ponen de manifiesto

la introduccion en Neumologia
de dos campos importantes de la
vida hospitalaria:

e ¢l primero supone la
colaboracion con médicos
intensivistas v olros
especialistas dedicados al
estudio v tratamiento del grave
problema del SDRA;

e ¢| segundo desarrolla las
Lécnicas broncoscopicas por las
cuales los especialistas en
Neumologia llevan interesandose
varios anos, v pone de relieve la
disminucion de las indicaciones
de Broncografia asi como, en
cambio, la aparicion de una
nueva Léenica, la Biopsia
Transbronquial, cuyos
resultados son alentadores con
un 50% de positividad.

ASAMBLEA DE 1979

El dia 19 de octubre se celebra la
\samblea General Ordinaria.

Con arreglo del articulo V de los
Estatutos, se procede a la
renovacion del cargo del
Vicepresidente de la Sociedad y
de las cinco Secciones. Los
candidatos propuestos por la
Junta directiva v los resultados



de las votaciones son los
siguientes:

e Vicepresidente de SEPAR:
Doctor Lopez Merino.,

* Vicepresidente de la Seccion
de Broncologia: Doctor Alfaro
Abreu,

e Vicepresidente de la Seccion
de Cirugia Toracica: Doctor Ledn
Gonzalez,

* Vicepresidente de la Seccion
de Fisiopatologia: Doctor
Palenciano Ballesteros.

* Vicepresidente de la Seccion
de Neumologia: Doctor Villamor
Leon.

e Vicepresidente de la Seccion
de Tisiologia: Doctor Bentabol
Moreno.

En su informe el Presidente da
cuenta de la invitacion para
organizar una Reunion en
Espana, de la Societas Europaea
Physiologiae et Clinicae
Respiratoriae, en 1984.

Informa también sobre la
adopcion de acuerdos para
evitar el tabaco en las reuniones
publicas o privadas de la
Sociedad o de su Junta Directiva.

Realiza asimismo el senor
Presidente un informe sobre el
aumento del numero de Becas

con asignaciones superiores
al 50% del ano anterior..

La Asamblea acuerda celebrar
la Il Reunion de SEPAR, en 1981,
en el Sanatorio Valdecilla, de
Santander. Los temas de esta
segunda reunion conjunta de las
Secciones de SEPAR seran los
siguientes:

- Seccion de Broncologia:
“Urgencias broncologicas”.

- Secciones de Cirugia Toracica
v Neumologia: “Patologia del
mediastino”.

- Seceion de Fisiopatologia:
“Valoracion y rentabilidad de la
exploracion funcional pulmonar”,

- Seccion de Tisiologia:
“Tuberculosis asociada a otras
neumopatias”.

Tras votacion reglamentaria se
designa Santiago de Compostela
como sede del XIII Congreso
Nacional, que sera presidido por
el Doctor Rodriguez Suarez, Jefe
del Servicio de Neumologia en el
Hospital General de Galicia.
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Fachada de la Universidad de Valladolid, donde se inauguro el XIT Congreso de
SEPAR
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A1 CONGRESO

A finales de mayo de 1980 se
celebra en Valladolid el XII
Congreso Internacional de
SEPAR, presidido por el
Profesor Doctor Beltran de
Heredia. En la Comision
organizadora participan los dos
Vicepresidentes, Doctores Puyo
Gil y Ramos Seisdedos, y el
Secretario General Doctor
Gutiérrez Garcia. Sobre ellos
recae la responsabilidad
ejecutiva del Congreso.

- La primera ponencia,
moderada por el Doctor
Villamor, versa sobre “Patlologia
vascular primitiva del pulmon”,
v actian en ella como relatores
los Doctores Casillas Pajuelo,
Serrano Munoz, Luis
Villaespesa, Jos¢é A. Serrano,
Villasante, Lopez Berea, Pozo
Rodriguez y Barbosa Ayucar.

- La segunda ponencia lrala
sobre “Nuevos aspectos sobre el
carcinoma broncogénico”; esta
moderada por el Doctor Lopez
Encuentra, v en ella participan
los Doclores Jiménez Gutiérrez
Lozano Ojeda, Fernandez
Bermuadez, Cortés Funes, y la
Doctora Medina Ibarrondo.

En el epilogo de esta ponencia,
¢l Doctor Lopez Kncuentra
analiza diferentes aspectos del
problema del cancer
broncogénico que han aparecido
desde que este tema fue tratado
por SEPAR en 1974,

1950
VALLADOLID

En el aspecto prevenlivo,
reconoce que en Espana existe
todavia un 45% de fumadores
de mas de 16 anos, v apunta que
deberian cumplirse mas
estrictamente las normas de la
OMS con respecto a la abolicion
del consumo de tabaco. kn el
aspecto diagnostico, propone
una clasificacion tumoral v una
ficha epidemiologica que facilite
el intercambio de informacion
fundamental entre clinicos v
cientificos de diferentes grupos
de trabajo e informe sobre
algunos aspectos diagnosticos.
En el aspecto terapéutico,
propone que esta enfermedad se
integre en el conjunto de la
atencion multidisciplinaria, con
participacion de radiologos,
clinicos, cirujanos, oncologos,
radiolerapeutas e inmunologos;
todos ellos deberian aportar, en
trabajo conjunto, soluciones a
muchos problemas en el futuro.

- La tercera ponencia,
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“Valoracion de los criterios
diagnosticos de capacidad
laboral en el aparato
respiratorio”, es moderada por
el Doctor Diaz Fernandez, y
participan como relatores los
Doctores Martinez Gonzalez del
Rio, Ramis, Romero Colomer y
Palenciano.

- Elaltimo dia del Congreso se
celebran cinco Tertulias Clinicas
simultaneas: la primera,
presidida por el Doctor Bachiller
Cabezon, sobre “Nuevos
aspectos sobre la lucha
antituberculosa™; la segunda,
“Patologia del diafragma”,
moderada por el Doctor Ortega;
la tercera, “Obtencion de
muestras para estudio
bacteriologico”, moderada por el
Doctor Sanchis; la cuarta,
“Normalizacion de los valores de
referencia en la exploracion
[uncional respiratoria”,
moderada por el Doctor Romero
Colomer; y por Gltimo, la quinta,
“Alveolilis alérgica”, moderada
por ¢l Doctor Villamor Leon.

ASAMBLEA DE 1980

Kl dia 23 de mavo, bajo la
presidencia del Doctor Dupla
Abadal, se celebra la Asamblea

Ordinaria de los socios de
SEPAR.

En su informe, el Doctor Dupla
da cuenta de la decision de
continuar los trabajos iniciados
en la Seeunda Ponencia de este
Congreso, sobre “Carcinoma
broncogénico™, v se constituye
una comision de trabajo con los
Doctores Leon Gonzalez, Lopez
Mejias, Martinez Gonzalez del
Rio, Sanchez-Lloret v Villamor
Leon.

Informa asimismo de las
medidas que se han tomado
conjuntamente con el Director
de la Revista, para incrementar
la difusion de la misma en
paises iberoamericanos,

Tambicén da cuenta el Doctor
Dupla, de haberse nombrado al
Doctor Coll Colomé encargado
de los trabajos de la lucha
antitabaquica, y propone, como
minimo exigible, dirigir el
esfuerzo a conseguir que los
neumaologos no fumen y
promocionar consejos para que
no se inicie el habito en los
jovenes.

Siguiendo el preceplo del
articulo V- de los Estatutos, tiene



lugar la renovacion de cargos de
Presidente y Vicesecretario-
Tesorero de la Sociedad. Los
resultados son los siguientes:

® [is reelegido Presidente de
SEPAR el Doctor Dupla Abadal.

e ks nombrado vicesecretario el
Doctor Rey Durén.

En relacion con las sedes para
futuras reuniones y congresos,
se elige Madrid para que sea la
ciudad donde se celebre la 111
Reunion Nacional en 1983, y
Barcelona para el XIV Congreso
Nacional, en 1984.

En la sesion de ruegos v
preguntas, el Doctor Rodriguez
Roisin felicita a la Junta por la
creacion del Comité de Seleccion
de Comunicaciones, aunque
considera que éstas deben
mejorarse ampliando el nimero
de miembros del propio Comité.

EEN
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11 REUNION NACIONAL

A linales de junio de 1981 tuvo
lugar en Santander la Segunda
Reunion Nacional de la Sociedad
Espaniola de Palologia
Respiratoria, presidida por el
Doctor Garcia Mata v actuando
en el Comité Ejecutivo los
Doctores Sanchez Gonzalez y
Ortega Morales.

= Bl dia 25 de junio se expuso la
primera ponencia: “Tuberculosis
asociada a otras neumopaltias’™;
[fue moderada por el Doctor
Miret Cuadras, v actuaron como
pounentes los Doctores Mufioz
Martinez, Sauret Valet v Vidal
Pla.

- En la segunda ponencia,
“Valoracion v funcionalidad de
la exploracion funcional
pulmonar”, actud como
moderador el Doctor Sanchis
Aldas. v conld con la
colaboracion de los relatores
Doctores Martin Escribano,
Marco Martinez, Manresa
Presas v Roca Torrent.

- kn la lercera ponencia,
“Patologia del mediastino™, con
¢l Doctor Ramos Seisdedos como
moderador, actuaron como

ponentes los Doctores
Corporales Lopez, Folque
Gomez, Morera Prat, Pastor
Guillem vy Villacastin,

- Por altimo, la cuarta ponencia,
moderada por el Doctor
Dominguez Reboiras, “Urgencias
broncologicas”, contd con los
relatores Doctora Puzo Ardanuy
v Doctores Mufioz Diaz, Marin
Pérez, Lazaro y de Mercado,
Alfaro Abreu, Padilla, De Rey
Pérez v Verano Rodriguez.

ASAMBLEA DE 1981

Kl dia 26 de junio de 1981 se
celebra la Asamblea Ordinaria
de socios de SEPAR. presidida
por el Doctor Dupla Abadal.

En el informe del Presidente
destaca la decision de encargar
a la firma Bernard Kriel el
trabajo de Analisis de la
situacion de las Especialidades
de Neumologia y Cirugia
Toracica, para lo cual formara
una comision en la que se
integraran también los Doctores
Agusti Vidal v Coll Colomé,

A conlinuacion, y en
cumplimiento de los Estatutos,
se renuevan las vicepresidencias



de la Sociedad con los siguientes
resultados:

® Vicepresidente de la Sociedad:
Doctor Anglés Besa.

¢ Vicepresidente de Broncologia:
Doctora Puzo Ardanuy.

¢ Vicepresidente de Cirugia
Toracica: Doctor Ramos
Seisdedos.

* Vicepresidente de
Fisiopatologia: Doctor Llopis
Llombart.

e Vicepresidente de Neumologia:
Doctor Viejo Banuelos.

e Vicepresidente de Tisiologia:
Doctor Miret Cuadras.

in relacion con la seleccion

de sedes para proximos
Congresos se aprueba la
propuesta del Doctor Fontan, de
celebrar la Cuarta Reunion
Nacional en La Coruna, v la del
Doctor Gomez y Gomez para el
XV Congreso Nacional, en

Salamanca. Por altimo, el Doctor

Morente Campos presenta la
candidatura de Granada para el
Congreso del ano 1992, fecha
que coincidira con el XXV

Aniversario de la fundacion de la
Sociedad.

kn la sesion de ruegos v
preguntas, se vuelve a insistir en
la necesidad de separar las
especialidades de Pulmon y
Corazon, para lograr una
adecuada estructuracion del
quehacer médico; es unanime el
parecer segan el cual el informe-
estudio que esta realizando la
firma especializada Bernard
Krief, sera de gran utilidad para
que la Administracion tome una
decision a este respecto.
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XTI CONGRESO

A finales de mayo de 1982 tuvo
lugar en la Facultad de Medicina
de Santiago de Compostela el
XTI Congreso de SEPAR,
presidido por el Doctor
Rodriguez Sudrez.

- La primera ponencia,
“Fisiopatologia de la caja
toracica”, fue moderada por el
Doctor Romero Colomer, con los
ponentes Doctores Forner
Valero, Llopis Llombart,
Montserrat Canal y Sanchez
Agudo.

- La segunda ponencia,
“Patologia quirargica de la
pared toracica”, tuvo como
moderador al Doctor Canto
\rmengod, ¢ intervinieron como
ponentes los Doctores Candelas
Barrios, Casillas Pajuelo, Lago
Viguera, Leon Gonzalez, Lozano
Mantecon, Pastor Guillem,
Sanchez-Lloret, Toledo Gonzalez,
Torres Cansino v Tovar Martin.

ASAMBLEA DE 1982

Presidio por altima vez la
Asamblea Ordinaria de Socios,
¢l Doctor Dupla Abadal. En su
informe dio cuenta de la

disolucion de la AIEB, en el
Congreso de Palermo, al que
asistieron los Doctores Sanchez-
Lloret y Coll Colome, v de la
constitucion de la Societas
Furopaea Pneumologica (SEP),
nueva sociedad con la que
SEPAR confia mantener las
mismas buenas relaciones que
ha tenido durante mas de
veinticinco anos, con la disuelta
AIEB. En el capitulo de
renovacion de cargos de la Junta
Directiva, son elegidos como
Presidente v Secretario los
Doctores Agusti Vidal v Viejo
Banuelos, respectivamente.

En la sesion de ruegos y
preguntas, el Doctor Munoz
Lucena informa de una reunion
mantenida entre los MIR
pertenecientes a SEPAR v los
Jefes de Servicios Neumologicos.
kin ella insistieron en la
necesidad de que la formacion
en la especialidad se realice
anicamente a traves del sistema
de residentes; asimismo, el
Doctor Munoz solicita que
alegunos MIR formen parte de las
Comisiones de Docencia y
Asuntos profesionales de la
Sociedad.



111 REUNION NACIONAL

El dia 16 de junio de 1983, en el
abellon de Docencia de la
Residencia “Primero de
Octubre”, de Madrid, se
inaugura la [11 Reunion de
SEPAR, bajo la presidencia del
Doctor Toledo Gonzalez.

kn el acto inaugural se dedico
un homenaje a los dos
Presidentes de Honor de la
Reunion, Doctores Alix Alix y
Zapatero Dominguez,
verdaderos maestros de la
especialidad, que después de ser
figuras en Cirugia Toracica y
Tisiologia. se habian
incorporado a SEPAR desde el
| Congreso de El Escorial.

Siguiendo la pauta de las
anteriores reuniones, las
aclividades cientificas se
desarrollaron en cinco Mesas
Redondas.

- La primera moderada por el
Doctor Monturiol Rodriguez,
trato el tema “Perspectivas de la
Tuberculosis en Espana’™;
intervinieron como ponentes los
doctores Carinena Castell,
Guzman Blanco, Tolosa Latour y
Mirel Cuadras,

— La segunda, “Diagnostico del
Nodulo Pulmonar Solitario”,
tuvo como moderador al Doctor
Gomez de Terrenos, vy como
relatores los Doctores Rodriguez
Panadero, Alvarez Pedrosa,
Alfaro Abreu, Castello
Comerlinck v Sanchez-Lloret.

1993
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- La tercera, “Intercambio de
Gases en el Asma Bronquial”,
fue dirigida por el Doctor
Rodriguez Roisin, e intervinieron
los Doctores Estopa Mird,
Ramos Marqués, Roca Torrent y
Montserral Canal.

— La cuarta trato sobre “Cirugia
del Enfisema Pulmonar™; su
moderador fue el Doctor Vara
Cuadrado, y ponentes los
Doctores Ramos Seisdedos,
Manresa Presas, Oruela
Ontanon v Padillas.

- Por ultimo, el tema de la
quinta Mesa, fue el del
“Presente v futuro de la
Neumologia y de la Cirugia
Toracica™; modero el Doctor Coll
Colomé, e intervinieron como
relatores los Doctores Garcia
licheverria, Lahoz Navarro,
Letang Capmajo v Martinez
Gonzalez del Rio. Esta ponencia,
con indudable mensaje
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sociopolitico sanitario, emitio
las siguientes conclusiones:

I.* Necesidad del diagnostico
precoz del proceso respiratorio
por el Neumologo.

2.4 Imprescindible y urgente
separacion del binomio
asistencial pulmon y corazon.

3.% Creacion de Servicios de
Neumologia jerarquizados por
especialistas Neumologos en
Hospitales Generales.

4.1 Extension de la docencia
hospitalaria neumologica a
colegas Neumologos de
Asistencia Primaria vy Médicos
de Familia.

5.7 Redefinicion de las areas de
trabajo del Cirujano Toracico.

6. Mejora de la distribucion
eeografica de las unidades
quirargicas toracicas.

7.% Dirigida por el Ministerio de
Sanidad, debe proseguirse la
lucha para erradicar
definitivamente la tuberculosis
¢n nuestro pais.

8.7 Los Neumologos estan

obligados a participar en las
campanas de preocupacion
ecologica, programando
medidas de prevencion de
enfermedades profesionales y
control de la contaminacion.

ASAMBLEA DE 1983

El dia 17 de junio de 1983, se
celebro la Asamblea General
Ordinaria de Socios de SEPAR,
presidida por el Doctor Agusti
Vidal,

Fn su informe, el Presidente dio
cuenta de las reformas
realizadas en los Comités
Cientificos y de Congreso, v del
desarrollo de los trabajos del
Libro Blanco Estudio sociologico
sobre las enfermedades
respiratorias en FEspana,
proximo a aparecer. Refiriose
también a la nueva publicacion
Separ Vision, que dard a
conocer las noticias e
informaciones relacionadas con
nuestras especialidades v con la
Sociedad.

kn el capitulo de renovacion de
cargos, son elegidos:

e \icepresidente de la Sociedad:
Doctor Martinez Gonzdlez del Rio.



SEPAR VISION

5 Boletin informativo de la Sociedad Espanola de Patologia Respiratoria /S.E.P.A.R

Il Epoca n” 3 Julo-Septembre 1983
' Editorial ‘ Primera asistencia oficial aun 7
' Neumologia 'Congreso francés de Neumologia

.
pl'evenm{a ‘ Durante los dias 9 al 11 de junio se celebré en Lille el Congreso
Yy economia | francés de Neumologia de IUH , organizado por el Comité Nacio-
I nal contra las Enfermedades Rt\plmh\rl.l\ y la Tuberculosis, y la
Sociedad Francesa de la Tuberculosis y de las Enfermedades Res-
Durante ¢l congreso celebrado en Ma ¢
drid ol pasado mes de junio tuvo lugar I | PIratorias.
presentacion de la ponencia <Presente v A las sesiones acudieron, especialmente invitados por el Prof
futuro de la neumologia y cirugia tordcica | Voisin, presidente del Comité Organizador los Drs. Agusti Vidal
en nuestro pais» Los ponentes dividieron | y Viejo Banuelos, presidente y secretario general de nuestra So-
ciedad, inaugurando asi una presencia oficial de la SEPAR en el
mologia fue desarrollado por el Dr. Marti. | CODBrEso Francés. Junto a la representacion espanola acudieron
nez Gonzlez del Rio. En su exposicion el | VATIOS representantes de diversas sociedades europeas. |
ponente analiz los diferentes aspectos de Los temas tratados a lo largo de las sesiones fueron: un tema
| I prevencion de la enfermedad respirato- | biologico dedicado al Estudio de las poblaciones celulares del ‘

el tema en 4 capitulos, el ulumo de los
cuales sobre medicina preventiva en neu

na, poniendo de relieve la necesidad de
destinar mayores cifras presupuestanas a (Sigue en pag. 4)
estas acuva

es v no cantidades minir

como fue el 0,1 % del presupuesto total I
de INSALUD en 1982

En los iempos que vivimos, donde cada
dia se es mis exigente en el logro de un
| nivel minimo de salud, vencer definitiva
mente las de

gualdades sanitanas y cum-
plir con el viejo ismo de «mis vale
prevenir que curar= constituye una obliga
ci6n que la administracion traslada a dife
rentes esferas sanitanas. De esta pr
pacion nacen las campanas de educacidn
sanitana, de gran ayuda para la labor del
médico y la creacion de los llamados cen

-

| tros de salud, cuya eficacia es mas discuti
| ble. vistos los resultados de los paises
donde se han instalado
Por lo que se refiere a esta medicina
preventiva en patologia neumologica, los
neumologos y cirujanos toracicos, dada la
| importancia cualitativa y cuantitativa de

| 1 Dr. Viejo Bariuelos en compania del prof. Voisin, en un descanso gle las sesiones del |
(Sigue en pag. 1) l CONEreso.

Renovacion de cargos en la junta directiva (pag. 4)
Becas SEPAR (pig. 6) '

Noticias de la Sociedad (pag. 7)
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Texto del articulo Editorial del primer nimero de SEPARVISION (enero-marzo de 1983).

Con este ndmero, nuestro Boletin estrena formato
y nombre =Separvision—. Se ha pretendido Lam-
bién mejorar su presentacion y extension y ofre-
cerlo como el medio de intercomunicacion entre
Lodos nosotros dando cabida a una serie de seccio-
nes, noticias y colaboraciones libres que ya desde
ese momento ponemos a disposicion de todos los
miembros.

Para predicar con el ejemplo, voy a ser el primero
en utilizar esta tribuna para comentar algunos
extremos que creo que resultaran de interés.

En el editorial del anterior Boletin expuse mi
punto de vista sobre el futuro de SEPAR y sobre
nuestros objetivos, resumibles en el logro de un
mejor nivel cientifico y en una mayor instituciona-
lizacion de la especialidad. Para el primero, la
Junta Directiva aprobd la aplicacion de la Comi-
sion de Docencia y su transformacion en Comité
Cientifico. en base a que la Neumologia, como
cualquier otra especialidad, tiene una dedicacion
no solo docente sino también asistencial e investi-
gadora; y aun cuando la anterior Comision de
Doceneia cubrio, y con notable éxilo, areas de la
asistencia y de la investigacion, parece mas
corvecto dotarla de una base amplia, estructuran-
dose de manera parecida a los Comilés Cientificos
de otras sociedades internacionales. Para dirigirla
fue elegido por unanimidad entre todos los posi-
bles candidatos ¢l Dr. Morera Prat, que nos consta
Io estd articulando adecuadamente.

En lo referente al segundo punto (una mayor insti-
tucionalizacion de la especialidad y la separacion
pulmén-corazon) se conectd con la Sociedad Fspa-
fiola de Cardiologia y se logré que el ministro de
Sanidad recibiera el pasado 14 de enero a una
representacion de ambas Sociedades. En el curso
de esta reunion el ministro promeltio oficialmente
que la separacion se culminaria en breve plazo
(junio de 1983) y prometio también estudiar los
demas problemas que afectaban a la Neumologia
(jerarquizacion de plazas hospitalarias, creacion
de nuevos Servicios, ete.) y que figuraban en la
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memoria que se e entregd. La Junta Directiva
también aprobd la programacion de [recuentes
reuniones de la Junta de Gobierno que actuaria,
tal como esta previsto en nuestros Estatutos,
como Junta Permanente, cosa que se esta hacien-
do con muy buenos resultados. De esta manera no
solo se pueden llevar los diversos asuntos a la
Junta Directiva ya bien estudiados y con propues-
tas de soluciones, sino que posiblemente se contri-
buira a la disminucion de gastos generales.
La posible creacion de nuevas Secciones se va sin-
tiendo como una necesidad cada vez mas insosla-
yable. Nos referimos especialmente a las de Aler-
gia-Inmunologia respiratoria, Epidemiologia,
Enfermedades profesionales v ambientales, Enfer-
medades infecciosas, Oncologia, ete., asi como la
posible reestructuracion de las existentes en la
actualidad. Es interesante que todos 10s socios
meditemos sobre estas posibles modificaciones del
ambito de nuestra Sociedad, asi como en 1o ya
apuntado en la anterior Junta Direcliva referente
a la procedencia del cambio de nombre de SEPAR.
Por un lado, la denominacion de "Patologia Respi-
ratoria” puede inducir a error mas alld de nues-
tras fronteras, ya que este 1érmino tiene alli un
significado bien distinto y, por otra parte, y ésta
la Juzgamos como la razon fundamental, el nom-
bre oficial que aclualmente se ha dado a la espe-
cialidad que se dedica al estudio y tratamiento de
las enfermedades respiratorias es el de Neumolo-
gia, por lo que desde mi punto de vista deberia-
mos pensar. dejando aparte lactores puramente
romanticos e historicos, en la posible denomina-
cion de Sociedad Espanola de Neumologia y Ciru-
gla Toracica.
No obslante, el didlogo y hasta el debate, si lo
hubiere, queda abierto en eslas mismas paginas y
agradeceriamos lodas las sugerencias que sobre
la buena marcha de la Sociedad nos pudieran
hacer.
Dr. A. Agusti-Vidal
Presidente de SEPAR



¢ Vicepresidente de la Seccion
de Broncologia: Doctor Garcia
de Cabo.

e Vicepresidente de la Seccion
de Fisiopatologia: Doctor
Sanchez Agudo.

e Vicepresidente de la Seccion
de Cirugia Toracica: Doctor
Casillas Pajuelo.

e Vicepresidente de la Seccion
de Neumologia: Doctor Manresa
Presas.

e Vicepresidente de la Seccion
de Tisiologia: Doctor Fernandez
Luceno.

En su informe, el Secretario
Doctor Viejo Baiiuelos, expone el
acuerdo de la Junta Directiva de
proponer la supresion de las
Reuniones Nacionales en favor
de los Congresos anuales,
razonando los criterios que se
han seguido para aceplar esta
unificacion. Esta propuesla es
aceptada por unanimidad en la
Asamblea.

El Director de la Revista informa
sobre la ampliacion del Consejo
de redaccion con la
incorporacion de los Doclores

Martin Escribano, Rodriguez
Roisin y Vara Cuadrado. Informa
asimismo de las nuevas
secciones “Cartas al Director™ y
“Radiografia del mes”, asi como
de nuevos proyectos para
mejorar la publicacion.

Concretados va los Congresos
XIV en Barcelona, en mayvo de
1984, XVIII en La Coruna en
1985, v XIX en Salamanca en
1986, se acepta la propuesta del
Doctor Martinez de Salinas para
que San Sebastian sea la sede
del Congreso de 1987. El salto en
la numeracion del Congreso XIV
al XVIII, se debe a la propuesla
—aceplada- del Doctor Dupla
Abadal en el sentido de
actualizar el namero de orden de
los congresos, sumando las tres
Reuniones Nacionales habidas.
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\ IV CONGRESO

EI' NIV Congreso, celebrado en
Barcelona, fue el anico de
SEPAR en que hubo dos
Presidentes, pues el elegido
Doctor Manresa Formosa puso
como condicion que el Doctor
Coll Colomé le acompanara en la
presidencia.

El dia 2 de mayo de 1984 se
inaugurd oficialmente el XI\
Congreso de SEPAR en el Salon
de Ciento del Avuntamiento de
Barcelona. El acto fue presidido
por el Senor Ministro de Sanidad
quien, en su discurso, abordo la
delimitacion de las
especialidades de Pulmon
Corazon en la asistencia
ambulatoria de la Seguridad
Social. En este sentido, alirma
que la reciente Orden Ministerial
251984, es el instrumento
juridico que permite el efectivo
desdoblamiento de la llamada
especialidad de pulmon y
corazon, en las especialidades
de Neumologia v Cardiologia,
respectivamente,

kn esta sesion se realizo un
homenaje al Doctor Revenlos
Bordoy, prestigiosa fligura
desaparecida de la Tisiologia

calalana, que fue uno de los
primeros especialistas en
instaurar la colapsolerapia
como tratamiento de la
tuberculosis pulmonar. El
homenaje se habia iniciado con
la reproduccion. en el programa,
del famoso oleo de Picasso La
mujer muerta, realizado en la
¢época azul del pintor. Este
cuadro, fruto de la solida
amistad que se profesaban el
genial pintor malagueno y el
Lisiologo barcelonés, habia sido
a st vez un homenaje que ambos
ofrecieran a los especialistas de
pulmon v a sus enfermos. Esta
obra habia sido propiedad de 1a
Fundacion Picasso-Reventos, v
habia estado depositada durante
mas de tres anos en mi
despacho de la Direccion médica
del Hospital de la Cruz Roja de
Barcelona, hasta que, dado su
valor —cifrado entonces por un
millon de dolares=, por
prudencia se entreg2d a
perpetuidad al Museo Picasso
del Avuntamiento barcelones.

\ partir del 3 de mayo, v va en
el Patacio de Congresos de

La mujer muerta, de Picasso,
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Barcelona, se procedio a la
lectura de las Ponencias.

- La primera Ponencia,
“Supuraciones bronco-
pulmonares: aspectos medicos™,
fue desarrollada por los
Doctores Morente Campos,
Garcia Rodriguez, Gomez
Garcia, Molinos Martin, Verano
Rodriguez, Capote Gil, Alberich
Sotomayor, Gonzalez Castro,
Cantos de la Casa, Lopez Mejias
v Palomera Frade.

- La segunda Ponencia,
“Supuraciones bronco-
pulmonares: aspectos

quirdargicos”, fue presentada por

los doctores Sanchez-Lloret,
Ramos, Caceres, Leon, Puzo
Ardanuy, Marin Pérez v Toledo
Gonzalez.,

- La tercera Ponencia,
“Kosinofilias pulmonares”, fue
expuesta por los Doctores
Morell Brolad, Lahoz Navarro,
Ruiz Manzano, Orriols Martinez,
Villamor Leon, v Bernardo
Turmo.

51 Congreso de Barcelona de
1984 dio lugar a dos
innovaciones en el método de
trabajo que continuarian en

Congresos uturos, La primera
de ellas fue la presentacion de
un namero extraordinario de
Archivos de Bronconeumologia,
en el que se publicaban los
«abstracs» de todas las
comunicaciones que iban a ser
leidas en el Congreso. La
segunda, organizada por el
Secretario del Congreso Doctor
Vidal Lopez, fue 1a presentacion
v discusion de ponencias en
forma de posters, con lo que se
agilizaba en gran manera el
tiempo de duracion de esta clase
de actividades cientificas en la
exposicion de comunicaciones
libres.

ASAMBLEA DE 1984

in la Asamblea General
Ordinaria de socios, celebrada
en el mismo Palacio de
Congresos v presidida por el
Doctor Agusti Vidal, el
Presidente da cuenta de la
presentacion del Libro Blanco
Estudio sociologico de las
enfermedades respiralorias en
lispana, que sera entregado a
las autoridades sanitarias y a
todos los asociados de SEPAR.

lin el informe de la Secrelaria
General, se da cuenta de la



Inauguracion del congreso SEPAR 1984, en Barcelona, presidida por ¢l Ministro de Sanidad

constitucion de cuatro Comiteés
Asesores de la Junta Directiva:

e Comite Cientifico, presidido
por el Doctor Sobradillo Pena.

¢ Comite de Congresos,

presidido por el Doctor Martinez
Gonzalez del Rio,

e Comite de Asuntos
Profesionales v de Reglamento,
presidido por el Doctor Rey
Duran.
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e Comité de Prevencion del
tabaquismo, presidido por el
Doctor Sanchez Agudo.

A continuacion, se procede a la
renovacion de cargos en la Junta
Directiva. Es elegido Presidente
de la Sociedad el Doctor Martin
Escribano, y Vicesecretario
Tesorero el Doctor Letang
Capmaijo.

En relacion con las sedes de los
pProximos congresos, una vez
decididas las ciudades donde se
celebraran los XVIII, XIX y XX,
el Doctor Valencia Rodriguez
propone Malaga para que sea la
sede del de 1988; se aprueba
por unanimidad.

Nuevas incorporaciones
a SEPAR

Durante los cinco primeros anos
de la década de los 80, tal como
habia sucedido en la década
anterior (en los anos que
antecedieron y siguieron al
Congreso de la Manga del Mar
Menor), tomd parte activa en las
actividades de SEPAR una nueva
generacion de Neumologos y
Cirujanos Toracicos que, con su
presencia y forma de actuar,

aportaron la siempre necesaria

renovacion en estructuras y
métodos de trabajo.

Nueva época de Archivos
de Bronconeumologia

Con el namero 1 del volumen 20
de nuestra Revista,
correspondiente a los meses de
enero y febrero de 1984, se
iniciaba la nueva ¢época que
venia gestandose desde 1983
con la ampliacion del Consejo de
Redaccion y la apertura de
nuevas secciones.

Desde el lejano mayo de 1967, la
Revista habia seguido sin
pausas la decidida progresion de
la especialidad. La autodisolucion
de la AIEB y el nacimiento de
SEPAR habia dado lugar a
rambios importantes en la
edicion de Archivos de
Bronconeumologia. En la portada
aparecia el encabezamiento que
la acreditaba como Organo
Oficial de la Sociedad Espanola
de Patologia, SEPAR, junto con
el anagrama que se acaba de
crear. Y en las primeras paginas,
junto a los nombres de la Junta
Directiva de la Sociedad,
aparecian también los directores
de las cinco Secciones de
Trabajo.
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Fin los anos siguientes, primero
limidamente. habian ido
apareciendo algunos trabajos
originales que completaban el
malerial que —casi siempre con
retraso- se recibia de los
congresistas. De este modo, va
¢l volumen VI alcanzaba las 912
paginas.

Diversos avatares de los
patrocinadores y edilores
obligaban al Doctor Guallar v a
SU companeros seguir
trabajando sin descanso para
que la Revista siguiera
apareciendo. Finalmente fue
Fdiciones Dovma la editorial
que en 1972 se hizo cargo de
nuestros Archivos, v sigue hasla
hoy en el empeno.

Desde la perspectiva en que nos
encontramos, creemos con
objetividad que Archivos es una
publicacion mas que correcta, y
que depende de nosotros
Mismos que su colizacion
cientifica alcance cotas
internacionales. Los companeros
Manresa Presas. Doclora
Farreras, Sanchis Aldas y Picado
Vallés principalmente, con la
colaboracion de Martin
Fiscribano, Rodriguez Roisin y
Vara Cuadrado, ¢l Consejo

Editorial v los centenares de
colaboradores, han logrado que
el nivel cientifico de Archivos de
Bronconeumologia esté en
continua progresion.

A ellos v a su esmerado trabajo
se debe que nuestra Revista esteé
hov dia clasificada como una de
las mejores publicaciones
médicas del pais.

El Libro Blanco

Estudio sociologico
sobre las enfermedades
respiratorias en Espana

Entre el Congreso de Barcelona
v el XV de La Coruna, se
distribuyeron centenares de
ejemplares del Libro Blanco a
las autoridades sanitarias asi
como a especialistas v médicos
generales.

kI libro consta de 18 capitulos,
mas 6 de anexos. En el capitulo
“Resumen y sugerencias”
proponia las siguientes pautas
de accion:

En cuanto a asistencia
[. Fomenlar la Medicina

Preventiva neumologica.
- Lucha contra el tabaquismo.



Articulo Editorial de Archivos de Bronconeumologia, enero de 1984.

Con el ano 1984 iniciamos una nueva etapa de
Archivos de Bronconeumologia en la que inten-
taremos proseguir nuestro camino de mejoras
para converlir la publicacion en el 6rgano de
expresion cientifica mas importante de nues-
tras especialidades de Neumologia y Cirugia
Toracica.

Desde que en 1964 unos compaiieros casi sin
medios editoriales lanzaron el primer nimero,
han sido muchas las dificultades y muchos los
esfuerzos para llegar a los Archivos de hoy. Sin
duda este éxito progresivo nunca hubiera podi-
do conseguirse sin esla participacion constante
de los especialistas de nuestro pais que han
dado a conocer a nuestros lectores su opinion
sobre los principales problemas de las enfer-
medades respiratorias.

Alentados por esle, cada dia mayor, apoyo de
participacion nos proponemos en los proximos
nameros corresponder a dicho interés mejoran-
do cualitativamente la publicacion mediante la
instauracion de una serie de medidas que
vamos a resefiar a continuacion.

La primera y principal es la de incorporar a
nuestro equipo de redaccion a tres companeros
que todos conocéis por su constante inquietud
cientifica. Con esta colaboracion la redaccion
de nuestra Revista adquiere una estructura
mas completa y adecuada para realizar su
labor, pluralizando criterios al estar integrados
en el cuerpo de redaccion representantes de
diferentes escuelas.

En el aspecto externo, aconsejados por nuestra
Editorial, procedemos a renovar nuestra porta-
da, suprimimos el doble sumario y damos pre-
ferencia al resumen en la iniciacion de cada
trabajo, medidas todas ellas destinadas a dar

caracter mas funcional y moderno a la imagen
de Archivos.

Dentro de esta fundamental inquietud de mejo-
rar la calidad, intentaremos crear nuevas sec-
ciones informando al mismo tiempo a nuestros
lectores de aquellos temas que por su actuali-
dad e interés necesilen ser tratados con mayor
relevancia. Para cumplir este objetivo, por
acuerdo del Consejo de Direccion, se solicitara
la colaboracion de especialistas conocedores
de las diferentes materias que merezcan ser
expuestas en editoriales y revisiones de conjun-
Lo, con lo que sin duda habremos dado un
nuevo paso de interés y calidad.

Nace esta nueva etapa de renovacion de Archi-
vos de Bronconeumologia en unos momenlos
cruciales en los que la SEPAR esta dirigiendo
sus maximos esfuerzos para conseguir la insti-
tucionalizacion de la especialidad, aconsejando
a la Administracion la creacion de estructuras
adecuadas. Los estudios recientes realizados
han demostrado la importancia cualitativa y
cuantitativa de la enfermedad respiratoria en
el momento actual, y, lo que es mas importan-
Le, el incremento de estos indices que se prevén
para el futuro dadas las condiciones de vida de
nuestro mundo.

Archivos de Bronconeumologia, fiel portavoz
cientifico de nuestra sociedad, se integra ple-
namente en esta preocupacion de SEPAR y
ofrece sus paginas para que los neumologos v
cirujanos toracicos puedan dar conslancia de
esla siluacion anomala, creada por una patolo-
gia que avanza sin que existan medios preven-
livos y asistenciales adecuados capaces de
contrarrestar este auténtico problema sanita-
rio que puede agravarse en los proximos anos.
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- Combaltir otros factores de
riesgo.

« Difusion de normas de
medicina prevenliva.

- Actualizacion de los servicios
de medicina laboral.

- Fomentar que las viviendas
estén dotadas de un minimo de
confort respecto a ventilacion y
calefaccion.

- Aprovechar las condiciones
climaticas del Levante y Sur de
Espana para establecer
residencias para bronquilicos.
«Institucionalizar las luchas
contra las principales
enfermedades neumologicas.

2. Reorganizacion profunda de
la asistencia primaria, tanto a
nivel de generalistas como de
especialistas, organizando con
estos altimos equipos de trabajo
dotados de un minimo
instrumental complementario
(espirografia, gases arteriales y
endoscopias). Todo ello al objeto
de prevenir en lo posible v tratar
en sus inicios las broncopatias
obstructivas cronicas. Coordinar
esta asistencia primaria con la
Medicina de Empresa.

3. Medidas para mejorar los
tratamientos.
. Creacion de nuevos Servicios de

Neumologia en todos los
Hospilales lerciarios y
Residencias generales que no lo
tuvieran.

«Recalificacion de los
Neumologos que ocupen plazas
de Adjunto en el Servicio de
Medicina Interna y que pasaran
a llamarse Adjunto de
Neumologia.

- Impedir que médicos no
neumologos realicen Lécnicas
exploratorias neumologicas.
Solo los especialistas en
Neumologia estan capacitados
para realizarlas y para valorar
correctamente sus resultados.

4. Inmediata separacion de
ambas especialidades a nivel de
Ambulatorio de la Seguridad
Social.

5. Reorganizar la red de
servicios de Cirugia toracica e
integrar cirujanos Loracicos en
los servicios quirargicos de
urgencia.

En cuanto a docencia

1. Mejorar la formacion del
neumaologo.

«Organizacion de cursos de
actualizacion teorico-practica en
Neumologia.



«Integrar a los Neumologos de
asistencia primaria en las
actividades cientificas v/o
asistenciales de los Servicios de
Neumologia de su zona.

2. Estimular la creacion de
unidades docentes v/o catedras
de Neumologia y Cirugia
Toracica.

3. Creacion de cursos y
asignaturas de doctorado de
Neumologia v Cirugia Toracica.

4. Considerar a todos los
hospitales acreditados como
universitarios, y por tanto, aptos
para impartir docencia.

5. Control riguroso y frecuente
de dichas unidades, retirando su
acreditacion si hiciera falta.

En cuanto a investigacion

. Fomentar la investigacion a
nivel tanto en pregrado como
posgrado al objeto de estimular
a los futuros neumologos en este
campo.

2. Utilizar mejor a hospitales y
centros de salud en este aspecto
(laboratorios v quirdfanos
experimentales en los primeros,

¢ instrumental basico en los
segundos), v aprovechar los
medios de que dispone la
Universidad y la Industria
farmacéutica.

3. Fomentar los estudios
epidemiologicos y
[isiopatologicos en este campo.

Conocidas estas sugerencias en
las cinco Mesas Redondas que
con este motivo se celebraron en
diferentes ciudades del pais
(Madrid, Barcelona, Sevilla,
Valencia y Bilbao), v en las que
participaron Neumologos v
Cirujanos Toracicos, se llegd a
las siguientes conclusiones:

I. Resulta obvio que las
afectaciones neumologicas con
su morbilidad y gravedad en
constante incremento,
constituyen un serio problema
para nuestro pais por sus
importantes repercusiones
sociales, laborales y
economicas.

2. Las Broncopatias cronicas
obstructivas y el Asma bronquial
por su incidencia cuantitativa, el
Cancer broncopulmonar por su
gravedad v la Tuberculosis
pulmonar por su necesaria
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erradicacion, van a obligar en farmacéutica y grupos

los proximos anos a dedicarles industriales relacionados con las
especial alencion si es que alecciones respiratorias,
queremos equiparar nuestra

sanidad a la linea europea.

3. Para tralar adecuadamente
estos importantes problemas es
imprescindible incrementar v
actualizar nuestras estructuras
neumologicas de asistencia
primaria v hospitalaria cuyos
deficits y situaciones
anacronicas se han puesto en
relieve en los diferentes
capitulos de este estudio.

4. Tema muy importante para el
futuro ha de ser la
intensificacion de las medidas
preventivas neamologicas cuyos
resultados seran de gran
elicacia, no solo para evitar la
enfermedad respiratoria sino
Lambi¢n por su contribucion a la
mejora de calidad de vida de los
neumopatas.

5. Es indudable que en
investigacion v docencia
neumologica es largo atn el
camino a recorrer, por lo que
seria interesante fomentar los
estudios en estos dos campos,
recabando la colaboracion de la
L niversidad, Investieacion
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XVHI CONGRESO

En junio de 1985, presidido por
el Doctor Fontan Bueso, se
inaueurd en La Coruna el XVIII
Congreso Nacional de SEPAR y
la I Reunion Hispano-Lusa.

Se expusieron los siguientes
grandes lemas:

- Primera ponencia,
“Tratamiento quimioterapico del
cancer broncopulmonar”,
presentada por el Doctor
Monturiol Rodriguez y el
Profesor Estapé, quienes ante el
avance tan extraordinario que
esla realizando esta
enfermedad, sobre todo en el
medio urbano, dan cuenta de los
mejores resultados obtenidos
con la terapéutica
medicamentosa en el cancer
broncopulmonar; v se ocupan
del llamado “cancer de células
pequenas”, recordando su
sensibilidad a la quimioterapia.
Exponen la discusion sobre la
existencia de una lase primaria
local en estos Lipos de tumores,
lo que posibilitaria el intento de
reseccion quirdrgica. Al final,
ambos ponentes estan de
acuerdo en que el tratamiento
quimioterapico deberia

realizarse bajo el control de un
comité de Doctores en el que,
ademas del Oncologo, estuvieran
presentes el Neumologo, el
Radiologo v el
Anatomopatologo.

1995
LA CORLTA

- “Asma Ocupacional™ fue el
lema de la segunda ponencia, en
la que intervinieron los Doctores
Manresa Presas, Martin Egana y
el Doctor Chieira, de Coimbra.
U'na de las conclusiones de esla
Ponencia fue que el trabajador,
en nuestro pais, esta poco
protegido en relacion con las
enlermedades neumologicas de
tipo profesional. En este sentido
los ponentes pusieron de relieve
las posibilidades que liene
SEPAR de colaborar con la
Administracion para mejorar la
legislacion sobre prevencion,
proteccion y tratamiento de
enfermedades laborales
neumologicas.

- Tercera ponencia: “Patologia
laboral funcional”, presentada
por los Doclores Mosquera
Pestana, Ramiro Avila v Pifiero
Amigo.

— Por altimo, fueron relatores de
la cuarla ponencia, “Derrames
pleurales de dificil diagnostico™,
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AVIHT Congreso en la Coruia, 1 Reunion Hispano-Lusa,
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los Doctores Cantd Armengod y
Valencia Rodriguez; ambos
destacaron los buenos
resultados obtenidos con las
nuevas técnicas de
determinacion de la enzima
adenosina-deaminasa (ADA) en
el diagnostico de la tuberculosis
pleural, y la cada dia mayor
rentabilidad de la toracoscopia
en toda clase de procesos
pleurales.

ASAMBLEA DE 1985

El dia 21 de junio de 1985, se
celebra la Asamblea General
Ordinaria de Socios, presidida
por el Doctor Martin Escribano.

En su informe el Presidente da
cuenta de haber entregado al
Senor Ministro de Sanidad el
Libro Blanco.

Da cuenta asimismo de que el
Doctor Coll Colomé, después de
haber sobrepasado el tiempo por
el que se habia comprometido a
dirigir la Revista Archivos de
Bronconeumologia, ha solicitado
el relevo; para sustituirle ha sido
elegido como Director de la
Revista el hasta ahora Jefe de
Redaccion, Doctor Manresa

Presas.

XVIII Cogreso Nacional de la Sociedad Espanola de Patologia Respiratoria SEPAR
Santiago de Compostela, 1985,

A continuacion informan los
diferentes presidentes de los
Comités asesores de las Juntas
Directivas.

e Por el Comité Cientifico, su
Presidente, Doctor Sobradillo
Peiia, informa del inicio de la
publicacion de las Normativas
SEPAR que se presentaran
proximamente.

e Por el Comité de Congresos, el
Doctor Martinez Gonzalez del
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Rio, informa de los tramites del
Comite v de como se ha
realizado la seleccion de
COMUNcAciones con censura
colegiada y anonima.

e Por el Comite de Reglamento,
el Doctor Rey Duran da cuenta
de las sesiones seguidas para la
realizacion del borrador del
nuevo reglamento.

e Por el Comile de Prevencion
del tabaquismo, el Doctor
Sanchez Agudo expone los
resultados obtenidos en la
encuesta realizada entre
neumologos, recientemente
publicada.

Cumpliendo el articulo quinto de
los vigenles Estatutos se
procede a la renovacion de
cargos. Son elegidos:

e Vicepresidente de la Sociedad,
¢l Doctor Castella Riera.

o \icepresidente de Ta Seceion
de Broncologia, el Doctor Marin
Pérez.

e Vicepresidente de la Seccion
de Cirugia Toracica, el Doctor
Canto Armengod.

o Vicepresidente de la Seecion
de Fisiopatologia, ¢l Doctor Payo
Losa.

o Vicepresidente de la Seccion
de Neumologia, el Doctor Estopa
Mira.

e Vicepresidente de la Seccion
de Tisiologia, el Doctor Morell
Brotad.

Por Gltimo, en el apartado de
ruegos v preguntas, el Doctor
Canalis Arrayas propone que se
busquen nuevas formas de
financiacion para la Sociedad,
crevendo que la constitucion de
una Fundacion, fuente de apoyo
de muchas instituciones medicas
extranjeras, seria muy
conveniente.



\IX CONGRESO

kn el paraninfo de la
Universidad de la antigua ciudad
salmantina, a mediados de junio
de 1986 se inaugura el XIX
Congreso de SEPAR. bajo la
presidencia del Doctor Gomez
Gomez.

Las actividades cientificas se
desarrollaron en la sede de la
Facultad de Farmacia.

- La primera ponencia,
“Diagnostico del asma
bronquial”, tuvo como relatores
a los Doclores Sastre Caslillo y
Casltillo Gomez.

- En la segunda, “La biopsia
pulmonar en el enfermo de alto
riesgo”, fueron ponentes los
doctores Bernal Landoni, Folqué
Gomez v Sanchis Aldas.

- Entre ambas ponencias dio
una conferencia magistral el
Doctor 1. Boned Purkiss, sobre
“Valor de la ecografia en
patologia toracica”,
Paralelamente, se desarrollo un
Symposium en el que se trato el
tema médico quirargico de la
“Problematica del pre y
postoperatorio”.

En este congreso de Salamanca
por primera vez las
comunicaciones en poster se
discutieron en la sala de
conferencias,

1956
SALAMANGA

ASAMBLEA DE 1986

El dia 20 de junio de 1986, se
celebra la Asamblea Ordinaria
de socios de SEPAR, bajo la
presidencia del Doctor Martin
Fscribano.

En su informe el Presidente da
cuenta de las gestiones
realizadas para la mejor
distribucion de las plazas en 1a
pasada convocatloria de MIR.
Como Presidente de la Comision
Nacional de Neumologia, v en
el Consejo de Especialidades
Mcédicas, ha proyectado un
nuevo programa de la
especialidad v unos nuevos
criterios de acreditacion de
unidades docentes,

Informa asimismo del provecto
del Comilé de Asuntos
Profesionales, que pretende
introducir cambios en los
actuales Estalutos, Solicita el
volo favorable sobre la
conveniencia de un cambio de
Estatutos que, ademas de otros
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Coloquio en una de las sesiones del Congreso de Salamanca
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asuntos de menor interés,
contempla tres hechos
importantes: constitucion de dos
vicepresidencias con la
denominacion de “Neumologia”
v “Cirugia Toracica”, supresion
de [as secciones nominales que
seran sustituidas por grupos de

trabajo, v creacion de vocalias
para la Junta Directiva. Por gran
mayoria son aprobadas estas
modificaciones de los Estatutos.

\ continuacion el Presidente da
la palabra al Doctor Coll
Colomé, el cual, recogiendo una



sugerencia expuesta en la respectivamente la Presidencia y
anterior Asamblea de SEPAR, la Secretaria de la Sociedad.

propone la conveniencia de
constituir una Fundacion capaz
de canalizar v administrar
posibles aportaciones de
entidades v particulares,
encaminadas a desarrollar
actividades de nuestras
especialidades. El Doctor Martin
Escribano realiza una consulta a
la Asamblea en los siguientes
Lérminos: “;Aprueba la
constitucion de la Fundacion
SEPAR seglin las lineas
generales presentadas, que
podrian resumirse en su
dedicacion a la ayuda a la
investigacion en Patologia
Respiratoria, mediante un
control preventivo v ejeculivo,
mavoritariamente en manos de
los directivos de SEPAR, y
dejando capacidad a la Junta
Directiva para precisar los
detalles menores que puedan
estar pendientes?” Este proyecto
es aprobado sin ningan volo en
contra.

En la votacion realizada para
renovar los cargos de Presidente
v secretario General de SEPAR,
son elegidos el Doctor Toledo
Gonzalez v el Doctor Benlloch
Garcia, que pasan a ocupar
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A\ CONGRESO

ElI 10 de junio de 1987, v siendo
Presidente el Doctor Martinez de
Salinas, inicia sus trabajos el X\
Congreso de SEPAR. en San
Sebastian.

- La primera ponencia,
“Complicaciones respiralorias
en el SIDAT, es expuesta por los
Doctores sanchez Quijano y
Dorca Sargatal.

- En la segunda, “Cirugia de las
metastasis pulmonares”, actian
como ponentes los Doclores
Lopez Pujol v Pérez Rodriguez.

- Por altimo, en la tercera
comparten la ponencia “Fuerza
muscular en la enfermedad
pulmonar obstructiva cronica”,
los Doctores Juan Samper \
Montserral Canal.

- lin estas Jornadas celebradas
en Donostia. se celebra por
primera vez la “Conferencia
MANUEL TAPIA™. Con eslas
conferencias magistrales,
SEPAR pretende rendir un
homenaje anual al entranable
primer Presidente. que fue
pionero en promover la
renovacion de nuestra

especialidad. Pronuncia. pues, la
conferencia el Profesor Garcia
Cosio, de Qucbec, con el tema:
“Nuevos conceplos
eliopatogeénicos de la EPOC™.

Tambicén en estas Jornadas se
inician, a titulo experimental, los
[lamados “Desavunos de
Trabajo”, a primera hora de la
manana: estos desayunos, en
competencia con las clasicas
tertulias clinicas, tratan de
atraer a los congresistas que se
interesan por temas tratados en
un foro en el que se puede
intervenir con menos
formalidad.

ASAMBLEA DE 1987

El dia 12 de junio de 1987,y
presidiendo el Doctor Toledo
Gonzalez, se celebra la
\samblea Ordinaria de socios.

Al no estar aun vigentes las
modilicaciones de los Eslatulos
aprobadas el ano anterior, se
celebran las elecciones de
renovacion de cargos
preceplivos en el articulo quinto
de los Estatutos antliguos.

Fl resultado de las volaciones es
el sieuiente:



AN Congreso en San Sebastian (1987) (Palacio de Avele, San Sebastian)

* Vicepresidente de la Sociedad:
Doclor Ruiz Manzano.

¢ Vicepresidente de la Seccion
de Broncologia: Doctor Vilageca
Bellsola.

e Vicepresidente de la Seccion
de Cirugia Toracica: Doclor
Canalis Arrayas.

* Vicepresidente de la Seceion
de Fisiopatologia: Doclor
Rodriguez Roisin.

e Vicepresidente de la Seccion
de Neumologia: Doctor Sauret

Valel.

e Vicepresidente de la Seccion

de Tisiologia: Doctor Vidal Pla.
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Ein su informe, el Doctor
Benlloch, Secretario General, da
cuenta de la nueva ubicacion de
la Secretaria Teécnica en la
Rambla de Cataluna, namero
123, de Barcelona, y de la
incorporacion de la Senora Pilar
Bonany, a liempo completo.

Informa asimismo sobre la
elaboracion, por la Junta
Directiva, de las listas de
micmbros para Tribunales de las
Especialidades, con objeto de
proveer plazas del Insalud, y de
la participacion de Secretaria
comunicando dichos
movimientos a las diversas
autoridades provinciales.

La mayor parte del informe de la
Presidencia esta dedicado a la
situacion actual de la
Fundacion, constituida con el
nombre de FEPAR ante Notario
en noviembre de 1986. Han
surgido problemas
administrativos a pesar de ser
juristas especializados los que
han elaborado los Estatutos, que
los organismos oficiales atn no
han aprobado.

También los nuevos kstatutos de
SEPAR han necesitado asesoria
juridica. Una vez realizado, el

provecto definitivo sera remitido
a Lodos los socios para permitir
la aportacion de sugerencias y
modificaciones antes de que el
texto definitivo sea sometido el
proximo ano a aprobacion por la
Asamblea.

Por tltimo, la Asamblea hace
constar su sentimiento por el
fallecimiento, en noviembre de
1986, del Doctor Dupla Abadal.
Kl Doctor Dupla, discipulo del
Doctor Tello Valdivieso, habia
iniciado sus contactos con
SEPAR a traveés de sus
aportaciones a los Simposios del
Sanatorio de La Magdalena, en
Castellon, Mas adelante, nos
enriquecio con su formacion
organizaliva, sus conocimientos
juridicos, v su participacion
Lanto en las comisiones del Libro
Blanco, como en la creacion de
FEPAR. Fue elegido y reelegido
Presidente de la Sociedad v le
dio gran dinamismo en sus
diversas actividades. En un
homenaje que se le rindio en
Zaragoza pocos meses antes de
su fallecimiento, participaron
representantes de todas las
Escuelas del pais.

Al finalizar su XX Congreso,
SEPAR habia alcanzado una



completa estabilidad y madurez:
el proceso evolutivo Tisiologo-
Broncologo-Neumologo se habia
desarrollado con pleno éxito, v,
1o mas importante, al
consolidarse la altima etapa, la
formacion del especialista era
depositaria de los conocimientos
v Lécnicas adquiridos en las
elapas anteriores,

Conjuntamente con la evolucion
de la especialidad médica, la
quirargica también habia
seguido la linea de progreso de
[a Neumologia. Asi, en muchos
Hospitales v en Congresos se
mantenia una positiva unidad de
las actividades cientificas
médicas v quirargicas, v esto
con frecuencia llamaba la
atencion si se comparaba con lo
que sucedia en otras disciplinas
médicas.

SEPAR podia estar satisfecha:
los objetivos de 1967 habian
sido ampliamente rebasados.
Nunca, en la historia de la
medicina, las diferentes
especialidades del pais habian
conseguido, en tan poco tiempo,
una transformacion tan
profunda y eficaz como la
nuestra.

ESTATUTOS

SOCIEDAD ESPANOLA

DE

NEUMOLOGIA 'Y
CIRUGIA TORACICA

(SEPAR)

BARCELONA
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ESTATUTOS DE LA SOCIEDAD ESPANOLA DE NEUMOLOGIA Y CIRUGIA TORACICA (SEPAR)

CAPITULO I
DE LA DENOMINACION. FINES, ACTIVIDADES,
DOMICILIO Y DURACION

Art. 1. La asociacion se denomina Sociedad Espano-
la de Neumologia y Cirugia Toracica (SEPAR) y se
regird por la legislacion vigente y los presentes Esta-
tutos.

Art. 2. Son fines expresos de la SEPAR:

a) Fomentar el progreso en el conocimiento cientifico
de las enfermedades toracicas, como medio para con-
seguir un mejor tratamiento médico y quirargico de
las mismas y su mas eficaz prevencion.

b) Contribuir a la formacion de médicos especialistas
en neumologia y cirugia toracica, asi como al perfec-
cionamiento profesional de todos sus miembros.

¢) Promover contactos ¢ intercambios profesionales
con fines cientificos de sus miembros entre si, con
profesionales de especialidades relacionadas con la
neumologia y la cirugia tordcica y con colegas de
olros paises.

d) Ofrecer su asesoramiento a las personas o entida-
des, lanlo piblicas como privadas, que lo requieran
sobre aspectos sociales, profesionales, cientificos y
de investigacion en neumologia y cirugia toracica.
Art. 3. Las actividades propias de la sociedad para
alcanzar los fines sefalados en el articu-
|0 2 son las siguientes:

a) Celebracion de un Congreso anual y de Reuniones
nacionales, con la frecuencia que delermine la Asam-
blea General, para la exposicion y discusion de pro-
blemas médicos y quirdrgicos relacionados con las
enfermedades tordcicas, velando en todo momento
por su altura cientifica. La estructura organizativa de
los mismos se determinara reglamentariamente.

b) Organizar v desarrollar cursos, cursillos y confe-
rencias sobre materias propias y colaborar, supervi-
sar y prestar ayuda para la organizacion de cursos,
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cursillos, conferencias, elc., que sean promovidos por
sus miembros. Las condiciones que deberan requerir
estas actividades para ser patrocinadas por la socie-
dad se determinaran reglamentariamente.

¢) Facilitar la difusion de la informacion bibliografica
relacionada con las especialidades de neumologia y
cirugia toracica.

d) Facilitar informacion sobre aspectos legales, admi-
nistrativos u otros que puedan ser de interés para el
ejercicio de la profesion, en lo relacionado con las
especialidades mencionadas.

¢) Facilitar informacion técnica y asesoramiento cien-
Lifico sobre la obtencion y valoracion de los dalos
para el estudio, diagnostico y tratamiento de las
enfermedades del Lorax.

N Establecer relaciones con otras sociedades nacio-
nales y extranjeras, para facilitar ¢l intercambio de
informacion cientifica.

g) Publicacion de la revista "Archivos de Bronconeu-
mologia” drgano de expresion cientifica de la socie-
dad. La estructura organizativa y los medios econo-
micos de la misma se estableceran reglamentaria-
mente. El nombre de la revista podra ser modificado
por acuerdo de la Junta Directiva que debera ser rati-
ficado por la Asamblea General de Socios,

h) Promover v crear Fundaciones cuando estime que
a traves de estas entidades puede conseguir mejor
alguno de sus fines.

i) Promover premios a trabajos de investigacion,
conslituir becas de estudio, otorgar subvenciones a
publicaciones cientificas o cualquiera otros medios
para el cumplimiento de los fines senalados en el
articulo 2.

J) Asesorar a los organismos oficiales respecto a pro-
blemas de organizacion sanitaria, programas de pre-
vencion de enfermedades profesionales, programas
epidemiologicos y cualesquiera otros relacionados
con la actividad propia de la sociedad.



Arl. 4. La base organizativa del trabajo cientifico de
la sociedad seran los grupos de trabajo cuyas aclivi-
dades, denominacion, nimero y funciones se regula-
ran reglamentariamente.

Art. 5. La sociedad conlara con comités asesores de
la Junta Directiva cuya estructura y funciones se
regularan reglamentariamente. Dos de ellos deberén
ser ¢l Comilé Cientifico y el Comité de Congresos.
Art. 6. La sociedad podra adoptar como filiales a las
sociedades afines de ambito regional o autonémico
que lo soliciten por escrito al Presidente de la socie-
dad. Esta relacion no sera de caracler irreversible y
la aprobacion tanto de la vinculacion como de la des-
vinculacion, sera compelencia de la Asamblea Gene-
ral.

Art. 7. La sociedad Lendra su sede en Barcelona y su
domicilio social radica en la calle Rambla de Catalun-
ya, 123, 5. izqda. de esa poblacion. Por acuerdo de
la Junta Directiva la sede de la sociedad podra tras-
ladarse a otro local, dentro del ambito territorial de
la misma.

Art. 8. EI ambito territorial de la sociedad abarca el
correspondiente a lodo el Estado espaiol.

Art. 9. La duracion de la asociacion serd por un
tiempo indefinido.

CAPITULO 11
DE LOS MIEMBROS DE LA SOCIEDAD

Art. 10. Los miembros de la sociedad seran de cinco
clases:

a) Presidentes de Honor: Los miembros que hayan
ejercido con anterioridad el cargo de Presidente de la
sociedad y hayan contribuido de forma excepcional a
clevar el prestigio cientifico de la especialidad,

b) Miembros de Honor: Los miembros que hayan
ejercido con anterioridad el cargo de Presidente de la
sociedad y aquellas personalidades nacionales o

extranjeras que ocupen un lugar destacado en el
ambito de la neumologia o de la cirugia toracica.

¢) Miembros de Niamero: Todos aquellos médicos y
otros profesionales que acrediten sus conocimientos
e interés en la neumologia o la cirugia lordcica y que
manifiesten por escrito su deseo de formar parte de
la sociedad.

d) Miembros de Mérito: Todos aquellos que después
de haber pertenecido a la sociedad como miembros
de nimero, hayan cumplido setenta afios.

¢) Miembros Corresponsales: Los colegas extranje-
ros que designe la Junta Directiva.

f) Serdn miembros de pleno derecho todos los ante-
riormente referidos, a excepcion de los expresados
en el apartado e).

Art. 11. Para adquirir la condicion de socio de niime-
ro serd requisito indispensable ser mayor de edad y
poseer capacidad legal suficiente. Ademas se requeri-
ra:

a) Ser presentado por dos miembros de la sociedad.
b) Ser aprobada su admision por la Junta Directiva.
Art. 12. La pérdida de la condicion de socio se pro-
ducira cuando concurran alguna de las circunstan-
cias siguientes:

a) Por decision voluntaria, presentando renuncia por
escrito al Presidente o al Secretario General de la
sociedad.

b) Por impago de las cuotas obligatorias anuales por
un periodo de dos afios. En este caso solo sera nece-
saria la notificacion o advertencia al interesado por
parte del Tesorero o del Secretario al lérmino de los
dos anos. De persistir la misma situacion economica
treinta dias después de la notificacion el miembro en
cuestion causara baja automaticamente, notificindo-
se esta baja a la Asamblea General proxima.

¢) Haber perdido alguno de los requisitos exigidos
para acceder a la condicion de socio.

d) Por incumplimiento de las obligaciones como
socio.

¢) Por realizar alguna accion censurable en el aspec-
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to profesional, contraria a los intereses y fines de la

sociedad.

En estos tres altimos supuestos la Junta Directiva

podra separar de la sociedad a los socios en los que

concurran las mencionadas circunstancias. La sepa-
racion ird precedida de la incoacion del oportuno

expediente en el que deberd ser oido el interesado y

contra este acuerdo de la Junta cabra recurso ante la

primera Asamblea General que se celebre.

La separacion de la sociedad, por cualquiera de los

molivos, no eximira de satisfacer las obligaciones

que se tengan pendientes con la misma.

Art. 13. Son derechos de los asociados:

a) Con respecto a los miembros de Honor, de Mérilo y

de Namero:

1. Estar en posesion del diploma y el carnet que acre-
diten su condicion y titularse como Lales miembros
en sus expedientes personales.

2. Intervenir en las actividades cientificas de la socie-
dad.

3. Recibir la revista, drgano de expresion de la socie-
dad y recibir y utilizar los medios de informacion
que la sociedad posea.

4. Asislencia, apoyo y representacion oficial de la
sociedad respecto a cualquier tipo de cuestiones
cientificas o profesionales ante las autoridades u
organismos oficiales o cualquier otra instancia.

. Asistir e intervenir con voz y volo en las asambleas
de la sociedad.

. Conocer e intervenir con voz v volo en las asamble-
as de la sociedad.

. Elegir a los miembros de la Junta Directiva.

. Ser elegible para ocupar puestos en la Junta Direc-
liva, para lo que serd necesario tener al menos
una antigiiedad de cuatro afios en la sociedad.

Para disfrutar de estos derechos sera condicion indis-

pensable estar al corriente en el pago de las cuotas.

b) Respecto a los Presidentes de Honor: Ademas de

los derechos de los socios de nimero, tendran la con-

sideracion de miembros natos de la Junta Directiva.

o

o=~ O
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¢) Respecto a los miembros Corresponsales: los
Expresados en los puntos 1, 2, y 3 del aparta-do a).
Art. 14. Son obligaciones de los asociados:

a) Cumplir los fines de la sociedad, regulados por los
presentes estatutos.

b) Contribuir al sostenimiento de la sociedad median-
Le el abono de las cuotas que se establezcan por la
asamblea general, en la forma vy plazos que ésla
determine. De esta obligacion quedan exentos los
Presidentes de Honor, los Miembros de Honor v los
Miembros de Mérito. Para los médicos de las cinco
iltimas promociones la cuota sera reducida en la
cuantia que determine la asamblea general.

¢) Acatar los acuerdos validamente adoptados por la
sociedad.

Art. 15. Los nombramientos de Presidentes de
Honor y Miembros de Honor serdn decididos por la
asamblea general, a propuesta de la Junta Directiva
o de al menos cincuenta miembros de pleno derecho
de la sociedad.

El nombramiento de Miembros Corresponsales sera
decidido por la Junta Directiva que dard cuenta de
ello a la asamblea en su proxima reunion.

El nombramiento de Miembros de Mérito serd auto-
matico al cumplir la edad reglamentaria y su nom-
bramiento comunicado a la asamblea general,

La aceptacion de nuevos Miembros de Namero sera
acordada por la Junta Directiva y su nombramiento
comunicado a la asamblea general.

CAPITULO 1N
DE LOS ORGANOS DIRECTIVOS

Art. 16. Los drganos de la sociedad son:

1. La Asamblea General

2. La Junta Directiva

3. La Junta de Gobierno

Arl. 17. La Asamblea General es organo supremo de



voluntad social. Puede ser Ordinaria y Extraordina-
ria.

Art. 18. La asamblea general ordinaria se convocara
al menos una vez al aio por acuerdo de la Junta
Directiva, coincidiendo con el Congreso de la socie-
dad para:

-Aprobar el plan general de actuacion.

—Censurar la gestion de la Junta Directiva.

—~Aprobar y censurar los presupuestos, ingresos v
gaslos.

—-Conocer el estado de cuentas correspondientes al
ano anterior,

Art. 19. La asamblea general, Lanto ordinaria como
extraordinaria, no podra conocer ni decidir sobre
olras cuestiones que las designadas en el orden del
dia y habran de ser convocadas cuanto menos con
quince dias de antelacion a la fecha en que hayan de
celebrarse.

Las convocalorias se comunicaran a los asociados
por correo y se insertard la convocatoria en el tablon
de anuncios del domicilio social en sitio bien visible.
Art. 20. La asamblea general, lanto ordinaria como
extraordinaria, quedara validamente constituida
cuando estén presentes o representados la mitad mas
uno de los miembros de pleno derecho. en el lugar v
fecha indicados en la convocatoria. Si el namero de
miembros de pleno derecho reunidos, presentes o
representados, no alcanza el indicado en el parrafo
anterior se constiluird inmediatamente en segunda
convocatoria, cualquiera que sea el namero de miem-
bros de pleno derecho presentes o representados.,

Los acuerdos de la asamblea general se lomaran por
mayoria simple del total que emitan su volo. En caso
de empate decidira la cuestion de voto del Presidente
de la sociedad.

Art. 21. En cada asamblea general se dara lectura v
se procedera a la aprobacion del acta de la sesion
anterior, siempre que refleje ficlmente los acuerdos
que se hubieran adoptado en relacion con el orden
del dia.

Cuando en el orden del dia figure la separacion de
algin miembro de la sociedad, este asunto se tratara
en primer lugar.

Art. 22, Serdn decisiones propias de la asamblea
general ordinaria:

a) Las contenidas en el articulo 18.

b) La eleccion de los miembros de la Junta Directiva.
¢) El nombramiento de Presidentes de honor y Miem-
bros de Honor.

d) El establecimiento o modificacion de cuotas.

e) La aprobacion de las sedes de los Congresos nacio-
nales.

0 Acordar la creacion de Fundaciones de acuerdo
con ¢l articulo 3 apartado h), pudiendo delegar en la
junta Directiva la ejecucion de estatutos, designacion
de patronos v todas las demas operaciones necesa-
rias hasla el reconocimiento de la fundacion.

Ademas deberd conocer las decisiones de la Junta
Directiva sobre:

@) La admision de nuevos socios.

b) El nombramiento de miembros corresponsales y de
mérito.

Art. 23. La asamblea general extraordinaria podra
convocarse por acuerdo de la Junta Directiva o por
solicitud firmada por al menos 100 miembros de
pleno derecho de la sociedad.

Necesariamente se reunird la asamblea general en
sesion extraordinaria:

a) Para acordar la modificacion de los estatuios.

b) Para la constitucion o integracion en federaciones
de cualquier clase.

¢) Para la aceplacion como [ilial de cualquier socie-
dad alin de caracter regional o aulonoémico.

d) Para la disolucion de la sociedad.

Art. 24. La Junta Directiva estara integrada por:

- El Presidente de la sociedad,

- Los Presidentes de Honor de la sociedad.

- Los ex-Presidentes de la sociedad durante los dos
anos siguientes a la linalizacion de su mandalo.

= Dos Vicepresidentes, uno representante de la espe-
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cialidad de neumologia v uno representante de la

especialidad de cirugia loracica.

- El Secretario General.

— El Vicesecretario-Tesorero.

- Seis vocales.

Para desempenar estos cargos seran condiciones pre-

cisas: ser miembro de pleno derecho y poseer plena

capacidad legal.

Art. 25. Los cargos de la Junta Direcliva se somelte-

ran a eleccion por la asamblea general de la siguiente

forma:

1. El cargo de Presidente de la sociedad se elegira los
anos pares.

2. Los dos Vicepresidentes (uno neumologo y uno
cirujano tordcico) se elegiran separada y allernali-
vamenle. Los afios pares se elegird el Vicepresi-
dente cirujano toracico y los anos impares al Vice-
presidente neumologo.

3. Los cargos de Secretario General v Vicesecretario-
Tesorero se elegiran alternativamente empezando
por ¢l Tesorero.

4. Los Vocales se elegiran los aios impares.

Todos los cargos tendran una duracion de dos anos

siendo reelegibles por un solo mandato consecutivo.

Arl. 26. La Junta Directiva serd elegida por la asam-

blea general ordinaria en volacion secreta mediante

papeleta, por mayoria simple de volos.

La eleccion se llevard a cabo mediante candidaturas

abiertas repitiéndose la votacion en caso de empate.

La eleccion se llevard a cabo bajo la presidencia de la

Junta Directiva saliente con arreglo a las siguientes

normas:

a) El Secretario de la sociedad comunicard, al menos

dos meses antes, a lodos los miembros de la misma

la fecha de la asamblea para la renovacion de la

Junta, con expresion de los cargos que tengan que

ser elegidos. Al mismo tiempo solicitara la presenta-

cion de candidaturas a cada uno de los cargos que
deberan estar en poder del Secretario un mes ante de
la fecha de la eleccion. De esta forma el Secrelario
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comunicara las candidaturas a todos los miembros
de la sociedad con el fin de gque puedan ejercer el
volo por correo. Los volos por correo, en los que
deberd figurar el nombre v el D.N.1. del votante,
deberan estar en poder del Secretario una semana
antes de la fecha senalada para la asamblea general
en que se celebrara la eleccion.

b) Podran ser candidatos todos los miembros que
cumplan las condiciones referidas en los articulos 10
apartado f) y 13. Para las Vicepresidencias de la
sociedad seran candidatos por separado los especia-
listas de neumologia y los especialistas de cirugia
lordcica.

¢) Los cargos que deban ser somelidos a eleccion
segan el articulo 25 apartados 1, 2 y 3 seran elegidos
entre la terna que presente la Junta Directiva y cual-
quier otro miembro, que cumpla los requisitos del
apartado anterior, propuesto al menos por 25 miem-
bros de pleno derecho.

d) Los cargos expresados en el apartado 4 del articu-
lo 25 seran elegidos entre las candidaturas que pre-
sente la Junta Directiva y cualquier otro miembro,
que cumpla los requisitos del apartado b), propuesto
por 25 miembros de pleno derecho.

e) Las designaciones como candidatos deberan ser
acepladas por escrito por los designados. Dichas
aceplaciones deberdan obrar en poder del Secretario
antes de anunciar las candidaturas a los miembros
de la sociedad.

f) La nueva Junta Directiva tomard posesion al final
de la asamblea que los eligio, debiendo figurar este
extremo en el orden del dia de la asamblea en altimo
lugar.

Art. 27. La Junta Directiva estara constituida por el
Presidente de la sociedad, los dos Vicepresidentes, el
Secretario General y el Vicesecretario Tesorero.

Art. 28. La Junta de Gobierno actuara como comi-
sion ejecutiva de la Junta Directiva v serdn sus fun-
ciones especificas:

— Cumplir y hacer cumplir los Estatutos.



- Ejecutar [os acuerdos de [a Junta Directiva.

— Preparar las bases del presupuesto anual de la
sociedad.

~ Cuidar de la marcha administrativa de la sociedad.
- Manejar los fondos econdmicos de la sociedad, por
delegacion de la Junta Directiva.

- Resolver los asuntos rutinarios o de tramite de la
sociedad.

La Junta de Gobierno dara cuenta de sus actividades
ala Junta Directiva.

Art. 29. Corresponde a la Junta Directiva:

= Cumplir y hacer cumplir los Estatutos.

- Ejecutar los acuerdos de la asamblea general.

— Aprobar el programa cientifico anual.

- Aprobar el presupuesto economico anual,

- Aprobar los temas cienlificos y los ponentes para
los congresos anuales.

- Aprobar, cursos, cursillos, reuniones u otras activi-
dades propias o patrocinadas por la sociedad,

- Aprobar los nombramientos de miembros corres-
ponsales o de mérito.

- Proponer a la asamblea general sedes para los Con-
gresos nacionales, temas para la eleccion de los
miembros de la Junta Directiva, nombramientos de
presidentes y de miembros de honor, modificacion de
las cuotas y modificacion de los estatulos.

- Redaccion inicial v posibles modificaciones de los
reglamentos de la sociedad, asi como estudio de posi-
bles modificaciones estatutarias.

- Supervision del desarrollo y gestion de los Congre-
808 nacionales y de la Revista.

- Convocar y presidir corporalivamente las asam-
bleas generales de socios.

- Someter a la asamblea general el resultado de su
gestion.

~ Incoar expedientes disciplinarios.

- La representacion legal de la Sociedad, en juicio y
fuera de él, y el uso de la firma social que la ejercita-
ra en su caso, por medio de sus delegados o manda-
tarios. Mientras la Junta Directiva no las haya dele-

gado especialmente serdn ejercitadas por el Presiden-
le.

- Todas las facultades que por ley o por los presentes
Estatutos no estén expresamente reservadas a la
Asamblea General de socios y por consiguiente tiene
plena capacidad para realizar y otorgar toda suerte
de aclos y contratos, de administracion, de disposi-
cion, de riguroso dominio y de gravamen sobre loda
clase de bienes, muebles o inmuebles, sea cual fuera
la cuantia del negocio u operacion de que se Lrate, ¥
la entidad v organismo de derecho pablico o privado.
la autoridad o el Tribunal a que afecte.

- Resolver los asuntos no referidos especificamente.
~ Interpretar los estatutos y suplir las lagunas que
puedan surgir en los mismos.

Art. 30. La Junta Directiva se reunird al menos una
vez al ano coincidiendo con el Congreso anual de la
sociedad y su funcionamiento se regulard reglamen-
tariamente,

Art. 31. Corresponde legalmente al Presidente de la
sociedad:

— Convocar, presidir y dirigir las asambleas, sesiones
0 actos pablicos que celebre la sociedad.

- Convocar, presidir y dirigir las reuniones de las
Juntas de Gobierno y Directivas.

- Representar oficialmente a la sociedad, en union
del Secretario General, ante las autoridades, organis-
mos oficiales v sociedades cientifico médicas espano-
las 0 extranjeras,

- Visar todos fos documentos y actas extendidas por
el Secretario General de la sociedad.

— Intervenir los balances contables y los abonos y
cobros que efectie el Tesorero de la sociedad.

- Firmar los nombramientos de miembros de la socie-
dad.

Art. 32, Corresponde a los dos Vicepresidentes la
sustitucion colegiada del Presidente cuando por cual-
quier motivo éste no pueda ejercer sus funciones.
Art. 33. Son funciones propias del Secrelario Gene-
ral de la sociedad:

171



- Custodiar la documentacion social.

- Levantar acta de todas las asambleas.

- Levantar acta de todas las reuniones de la Junta
Directiva v de la Junta de Gobierno.

— Convocar a instancia del Presidente de la sociedad
las asambleas y las reuniones de las Juntas Directiva
v de Gobierno.

- Mantener al dia las listas de socios con sus domici-
lios.

- Comunicar a todos los miembros de la sociedad los
programas de actividades cientificas.

- Dirigir 1a correspondencia formal de la soviedad.

= Velar por el buen funcionamiento administrativo de
la sociedad.

Art. 34. Son funciones propias del Vicesecretario
Tesorero de la sociedad:

- Custodiar los fondos monetarios de la sociedad.

- Llevar la direccion contable de la sociedad con la
intervencion del Presidente.

- Presentar a las asambleas ordinarias una memoria
del extracto con el movimiento de fondos sociales
durante el aiio y el presupuesto de ingresos y gastos
para el ano siguiente.

Art. 35. Caso de producirse una vacante en cualquie-
ra de los cargos y por cualquier circunstancia, se
obligard a una eleccion para cubrirla, pudiendo la
Junta de Gobierno nombrar provisionalmente a un
miembro de la sociedad para desempenarlo en espe-
ra de la proxima asamblea general.

Arl. 36. Los cargos de las Juntas Directiva vy de
Gobierno no tienen remuneracion alguna, pero sus
litulares seran indemnizados por la sociedad de cuan-
tos gastos les ocasione su desempeno.

CAPITULO 1V
DEL PATRIMONIO Y RECURSOS
ECONOMICOS

Art. 37. El patrimonio de la sociedad asciende a
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500.000 pesetas. Los recursos economicos de la
sociedad son exclusivamente:

a) Las cuotas anuales que aportan los asociados.

b) Las subvenciones de organismos oficiales.

¢) Las ayudas o donaciones que pueda recibir de
fuentes oficiales o privadas.

d) Las canlidades remanentes de congresos, reunio-
nes o cursos organizados por la socledad.

Art. 38. El presupuesto anual vendrd determinado
por las necesidades y el programa de actuacion de la
sociedad, los ingresos oblenidos por las cuotas, los
excedentes de ejercicios anteriores v las donaciones
que puedan recibirse cada ano.

CAPITULO V
DE LA DISOLUCION

Art. 39. La sociedad se disolvera por voluntad de
sus socios, por las causas que se determinan en el
articulo 39 del Codigo Civil y por sentencia judicial.
En el primero de estos tres casos serd necesario el
acuerdo adoptado en asamblea general extraordina-
ria convocada a tal fin y tomado con ¢l volo [avora-
ble de las dos lerceras parles de los socios presentes
o representados,

Art. 40. En caso de disolverse la sociedad la asam-
blea general que acuerde su disolucion nombrard una
comision liquidadora compuesta por tres miembros
de la Junta Directiva, la cual se hard cargo de los
fondos que existan para, una vez salislechas las obli-
gaciones, entregar el remanente, si lo hubiere, al
Colegio de Huérfanos de Médicos en la forma que dic-
tamine el Consejo General de Colegios Médicos de
Espana.
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Elcapitulo IV quiza se ha
caraclerizado por la monotonia
de unos hechos vy unos
momentos que, de un modo
aparentemente repetitivo y
refiriendose a un ano tras otro,
marcaba la evolucion de la
Sociedad. Esta regular
informacion de un relato
cronologico de actividades era
necesaria, pues pone de relieve
la continuidad de las actividades
cientificas v el gran namero de
asociados de toda Espana que
participaron en ellas. A pesar de
Lodo, no hemos podido incluir a
los centenares de miembros que
colaboraban en los congresos,
presentando comunicaciones o
interviniendo en las discusiones.

\nalicemos a continuacion los
stucesos mas importantes que
han ido labrando los rasgos
[undamentales de lo que es hoy
SEPAR,

Ilinerancia
de los Congresos

En el capitulo anterior se pone
de maniliesto el caracter
inerante de los Coneresos
Reuniones, cuva sede, a veces,
en los primeros anos, se situaba
en lugares donde nuestras

especialidades eran ejercidas
por médicos no especialistas; ¢l
Gongreso, alli, despertaba el
inlereés por unos nuevos
conocimientos v teenicas, v ello
estaba llamado a suscitar
muchas vocaciones ignoradas,

Etapas de transicion

Para llegar a la SEPAR actual,
es decir, antes de Hegar al
desarrollo que ha adquirido en
nuestros dias tras el camino
recorrido al cabo de estos veinte
anos, la Sociedad, ademas de la
cltapa de "nacimiento”, hubo de
superar la etapa de “transicion”,

F1hecho de gque Ta primera
Junta Directiva de SEPAR fue
practicamente la misma que la
de la ultima elapa de la Seccion
Fspanola de la AIEB, contribuyo
a que los cerca de doscientos
asociados percibieran una linea
de continuidad entre ambas
sociedades, v que esta elapa de
Lransicion con los
fundamentales cambios
operados en la denominacion,
los objetivos v las estructuras,
transcurriera hasta cierto punto
de Torma inaparente. Pasados
los anos valoramos lo que nos
queda ann de la ATEB v lo que



nos han aportado tanto el
desarrollo de la Sociedad como
108 nuevos tiempos.

Entre los valores permanentes
de la Seccion Espanola de la
AIEB, encontramos la Secretaria
Técnica, los congresos anuales,
las elecciones de cargos, las
ponencias y sedes de congresos
por votacion, el protocolo de la
inauguracion de congresos, las
conferencias magistrales, las
tertulias clinicas...

Entre lo que han aportado los
nuevos tiempos y el progreso de
nuestra Sociedad, destacamos la
nueva denominacion “Sociedad
Kspanola de Neumologia y
Cirugia Toracica, SEPAR”, los
Grupos de Trabajo, el namero de
cursos y simposios de la
especialidad organizados por
diferentes Escuelas, los cerca de
mil quinientos asociados que
han significado mayor cantidad
y calidad de trabajos
cientificos..., y la aparicion de
FEPAR.

;,Como se habia conseguido?
Dicen que los recuerdos son las
canas del corazon, y con
facilidad los que Lenemos anos
valoramos en exceso el trabajo

del pasado, procurando resaltar
el esfuerzo creativo y la falta de
medios... Saliendo del topico,
recordemos los tiempos de la
AIEB, en los que los hospitales
estaban menos dotados v no
existian “sponsors”; tiempos en
l0s que las reuniones de la Junta
Directiva se celebraban en la
recepcion de los hoteles, o en las
habitaciones de algin
congresista... Hubo, si, desde el
primer dia, un hecho positivo: el
apovo y la integracion de los
jovenes que querian una
transformacion de la
especialidad. Esta unidad fue la
gran fuerza evolutiva de
nuestras especialidades. Gracias
a ella, los nuevos neumologos y
cirujanos toracicos pueden
realizar su trabajo con equipos e
instalaciones adecuados, y
asistir a congresos nacionales v
extranjeros en los que se
continaa la basqueda de
aquellas mejoras que la AIEB v
SEPAR tralaron siempre de
conseguir.

Y es que sin recordar el pasado
no podemos valorar
correcltamente el presente.
Recordando en esta historia el
acierto del ensamblaje de los
especialistas del ayer con los de
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hoy, ofrecemos una positiva
experiencia para los que vienen
y una vision optimista sobre las
posibilidades que se abriran a
los especialistas del futuro.

ara ser justos, también hemos
de dejar constancia de que el
¢xito de estas etapas de
nacimiento v transicion fue
siempre respaldado por
eminentes especialistas
extranjeros, principalmente
franceses. que en la época de la
AIEB supieron despertar
inquietudes a nuestros
Tisiologos, por medio de sus
contactos en el Hospital de San
Pablo, de Barcelona, v en el
Sanatorio Victoria Kugenia, de
Madrid. Lemoine, Dubois de
Montreynaud, Biderman,
Mounier-Khun, Sadoul, Metras,
Hartung.... son nombres que se
recuerdan como pasados pero
que todos tendriamos que tener
siempre presentes pues nos
hicieron dar un gran paso para
encontrar un mejor futuro... Por
eso se comprende la satisfaccion
que tuvimos los asociados
espanoles cuando, en el
Congreso de 1981 en Palermo,
con ocasion de la autodisolucion
de la AIEB, uno de aquellos
maestros, el Profesor Lemoine,

aconsejaba estudiar los
estatutos de SEPAR v seguir el
camino del alumno espanol.

Y es que, verdaderamente,
SEPAR habia constituido un
ejemplo sobre todo de unidad y
progreso constante. Unidad
conseguida a traves de la
amistad de sus asociados latinos
v celliberos pertenecientes a
distintas comunidades, muchas
veces con diversidad de
opiniones, pero siempre
presentando sus problemas e
inquietudes en las Juntas
Directivas v en las Asambleas.

En 37 reuniones, si sumamos a
las de SEPAR las 12 de la AIEB,
hubo algunas discrepancias,
pero nunca discusiones de mal
tono ni dimisiones
extemporaneas.

Ejemplo fue también de
sociedad en conlinuo progreso a
pesar de que durante muchos
anos sus especialidades no
estuvieran institucionalizadas, v
de que los hospilales carecieran
de cualquier tipo de capacidad
financiera para adquirir las
necesarias instalaciones que,
por otra parte, se encontraban
en constante evolucion.



L.a Secretaria Técnica

Sin dejar la linea del justo
reconocimiento, hemos de
destacar la importancia que ha
tenido desde el primer dia el
establecimiento de la Secretaria
Técnica. Primero con Josefina
Artigas como secrelaria, que
recibio a partir de 1969 la ayvuda
de la actual secretaria Pilar
Bonany. Ambas han constituido
factores humanos de gran
eficacia para llegar a la SEPAR
actual. Aunque nuestra Sociedacd
ha tenido el acierto de elegir
Secretarios Generales
adecuados, es indudable que sin
la colaboracion de estas dos
excelentes profesionales, que lo
conocen todo y a todos, los
resultados de la gestion
secretarial hubieran sido
diferentes.

No debemos olvidar tampoco
que en los treinta primeros anos,
la secretaria de la AIEB v
después de SEPAR, estuvo
amparada por 10s consejos v
desvelos de un gran protector de
nuestros objetivos, el Senor
Jordi Maragall, quien presto
gran ayuda a nuestra empresa.
Cabe destacar que ¢l fue el
catalizador decisivo del famoso
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viaje en el Teodoro Herzl, la
nave en la que nuestra Sociedad
fue anfitrion de numerosos
especialistas extranjeros.
Premio a esta entrega y
dedicacion desde el primer dia,
fue su nombramiento como
Miembro de Mérito de SEPAR,
anico que la Sociedad ha
olorgado a una persona no
perteneciente a la clase médica.

La organizacion cientifica
de SEPAR

En otro orden de cosas, la
SEPAR actual fue
configurandose a traves de la
aclividad de los Comilés que
fueron instaurdndose a mediados
de la década de los 80:

- EI Comité Cienlifico, que
inicialmente dirigia el Doctor
Sobradillo Pena, encareado de
fomentar la investigacion en las
especialidades v realizar
estudios presupuestarios,
convocatoria y adjudicacion de
Becas. En la actualidad, es su
Presidente el Doctor

I Rodriguez Panadero. de Sevilla,
v son sus miembros los Doclores
N. Gonzalez Mangado (Madrid),
J. Marin Trigo (Zaragoza),

R. Orriols Martinez (Barcelona),

I Vara Cuadrado (Bilbao),
H. Verea Hernando (La Coruna),
v A. Xaubet Mir (Barcelona).

- ElI Comiteé de Congresos, cuyo
primer director fue el Doctor
Martinez Gonzalez del Rio: su
labor principal era mejorar la
calidad de las reuniones
cientificas, y una de sus
principales misiones era la
Seleccion de Comunicaciones, El
Comité actual esta compueslo
por los Doctores A. Valencia
Rodriguez (Malaga), como
Presidente, v A. Alix Trueba
(Madrid), J. Castillo Gomez
{Sevilla), A. Capelastegui Saiz
(Vizcava), J. L. Fernandez
Bermudez (Malaga), J. R.
Rodriguez Suarez (La Coruna), y
J. Sanchis Aldas (Barcelona).

= ElI Comité de Reglamento, que
presidio primero el Doctor
Villamor Leon v despues el
Doctor Rey Duran para,
finalmente, ser disuelto en 1987,

=Y por altimo, el Comité de
Prevencion del Tabaquismo, bajo
la direccion primera del Doctor
Sanchez Agudo quien, desde la
perspectiva del Neumaologo,
avuda a la erradicacion de este
mal habito secundando los



consejos e instrucciones que
periddicamente emite la OMS.
En el momento de redactar esta
cronica, su Presidente es el
Doctor C. Escudero Bueno, de
Oviedo, y cuenta con un equipo
formado por los Doctores

C. Jiménez Ruiz (Madrid),

A. Garcia Hidalgo (Algeciras), J.
Gonzalez de Vega (Granada), A.
Pérez Trullén (Zaragoza), v

S. Solano Reina (Madrid).

Por otro lado, y siguiendo la
linea de renovacion de
estructuras apuntada en el
capitulo anterior, en el ano 1988
desaparecen de la Junta
Directiva las Secciones, v
aquélla queda formada por un
Presidente, dos Vicepresidentes
-uno Neumologo y otro Cirujano
Toracico-, un Secretario
General, un Vicesecretario
Tesorero y seis Vocales,

Yara suplir la actividad de las
Secciones, se constituyen Grupos
de Trabajo encargados de tratar
objetivos concretos de la
especialidad. De entre estos
objetivos se seleccionaran los
temas para las ponencias de los
Congresos y para las
Normativas SEPAR, iniciadas en
1987 por el Comité Cientifico.

Las Normativas SEPAR

La publicacion de las
Normativas SEPAR correspondio
a una iniciativa del Comité
Cientifico de la Junta Directiva
de SEPAR. Para tener una vision
de conjunto sobre los objetivos
de esta serie de publicaciones
que tanto prestigio dan a
nuestra Sociedad, sera lo mejor
reproducir aqui la introduccion a
la “Normativa para la practica
de la espirometria forzada™,
publicada en Archivos de
Bronconeumologia en mayo de
1989 (vol. 25, n.” 4, pp.132ss):

“A propuesta del Comité
Cientifico y de la propia Junta
Directiva de la SEPAR, el
presente nimero de la revista
incluye la primera de las
normativas SEPAR. (...) La
citada normativa se publico
como monografia en 1985. Fue
la consecuencia de una feliz
iniciativa del Comité Cientifico,
coordinado entonces por el
Doctor V. Sobradillo. La buena
acogida dispensada por los
socios animd al Comité a
proseguir en la empresa de
forma que, actualmente (mayo
de 1989) disponemos de siele
normativas sobre aspectos bien
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diversos de la clinica, la
terapéutica v las téenicas
exploratorias. Todas ellas
representan un esfuerzo loable
de un niamero creciente de
socios, cuyo interés y dedicacion
a los aspectos tratados ha
lamado la atencion y ha
merecido el respeto de los
demas. La impresion es la de
que el esfuerzo de unos y la
apreciacion de los otros se han
correspondido felizmente.

1l resultado no puede ser otro
que la mejora en la calidad de
nuestro quehacer y la mayor
facilidad en el mismo. al
encontrar la referencia pronta y
la guia sobre el procedimiento a
seguir, La homologacion en el
metodo es especialmente
positiva a la hora de comparar
experiencias, v redunda siempre
en el mejor desarrollo y
competencia profesional. Cabe
argumentar que un exceso de
norma puede lener un efecto
inhibidor de la iniciativa v la
creatividad. No parece ser este
nuestro caso. Bien al contrario,
¢l acuerdo general sobre
procedimientos puede
permitirnos avanzar con mavor
seguridad y rapidez.

kI esfuerzo realizado por el
Comite Cientifico, los

colaboradores de las normativas
v los demas socios con su
acogida sin reticencias, puede y
debe llenar de legitimo orgullo a
la Sociedad Espanola de
Neumologia v Cirugia Toracica,
pues ¢l paso dado fa sitia en
linea con las mas avanzadas
dentro y fuera de Espana.”

Estas Normativas fueron
acogidas desde un principio con
gran interés por los especialistas
v por los médicos generales, Son
de aparicion periodica v existe
el compromiso de editar
actualizaciones siempre que el
Gomite Cientifico lo crea
necesario,

\ continuacion relacionamos las
Normativas va publicadas, de
proxima publicacion y en
preparacion. Tanto los temas
tratados como la autoridad de
sus coordinadores, ratifican la
importancia que tiene
—especialmente para el medico
clinico- esta clase de
publicaciones:

Normativas SEPAR publicadas:
[. Espirometria forzada.

Coordinador: J. Sanchis Aldas
{Barcetona).



2. Indicacion y empleo de la
oxigenoterapia cronica
domiciliaria (OCD). Coordinador:
L. Sinchez Agudo (Madrid).

3. Nomenclatura v clasificacion
del carcinoma broncogénico.
Coordinador: A. Lopez
Encuentra (Madrid).

4. Test de provocacion bronquial
especifica. Coordinador:

A. Valencia Rodriguez

(Malaga).

5. Tratamiento de la enfermedad
y la infeccion tuberculosa.
Coordinador: R. Rey Duran
(Madrid).

6. Gasometria arterial.
Coordinador: R. Rodriguez
Roisin (Barcelona).

7. Tratamiento del asma
bronquial. Coordinador: M. Diaz
Ferniandez (Sevilla).

8. Practica del lavado
broncoalveolar (BAL).
Coordinador: J. Castella Riera
(Barcelona).

9. Broncofibroscopia
esterilizacion. Coordinador:
J.J. del Rey Pérez (Sevilla).

Publicacion prevista para
1991:

10. Neumotorax. Coordinador:
J. Sanchez-Lloretl (Barcelona).

11. EPOC. Actualidad
diagnostica y terapéutica.
Coordinador: T. Montemayor
Rubio (Sevilla).

En preparacion:

- Neumonias: diagnostico y
tratamiento. Coordinador:
J. Dorca Sargatal (Barcelona).

- Informatizacion de
diagnosticos en neumologia.
Coordinador: L1 Joanmiquel
Isern (Gerona).

- Tratamiento y quimioprofilaxis
de la tuberculosis. Coodinador:
R. Rey Duran

Los Grupos de Trabajo

Ademas de dar vida a las
Normativas, los Grupos de
Trabajo, una vez constituidos,
fueron ampliando la base
cientifica de la Sociedad. Para
cumplir sus fines, el Comité
Ejecutivo de eslos grupos se
reunia tantas veces como fuera
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Grupo de Trabajo de asma ¢ hiperreactividad bronquial. Doctores Casian, Sanchis, Picado, Perpifia, Benlloch, Valencia y Duce
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oportuno. Se establecio como
norma que una de estas
reuniones fuera abierta para que
pudieran asistir los miembros de
la Sociedad que lo desearan.

n la actualidad los grupos
constituidos son los siguientes:

I. Grupo de Trabajo de
oxigenoterapia domiciliaria
(OXID). Aprobado por la Junta
Directiva de SEPAR el 18 de
enero de 1990. Constitucion del
Comité Ejecutivo del Grupo: 22
de febrero de 1991,

R. Cornudella Mir (Barcelona);
J. Escarrabill Sanglas
(Barcelona); R. Coll Artés
(Barcelona);

E. Servera Pieras (Valencia);
Ch. Domingo Riba (Barcelona);
J.M. Benitez Moya (Sevilla);

L. Sanchez Agudo (Madrid).

Han desarrollado las actividades
siguientes:

— Participacion en la Mesa de
estudio convocada por INSALUD
para la introduccion del Oxigeno
portatil.

= Reunion de Trabajo en el seno
del XXIV Congreso SEPAR de
Zaragoza.

2. Grupo de Trabajo de asma

e hiperreactividad bronquial.
Aprobado por la Junta Directiva
de SEPAR en octubre 1989,
Constitucion del Comité
Ejecutivo del Grupo: junio 1990.

M. Perpina Tordera (Valencia);
J. Sanchis Aldas (Barcelonaj;

F. Duce Gracia (Zaragoza);

> Casan Clara (Barcelona);

5. Benlloch Garcia (Valencia):
A. Valencia Rodriguez (Malaga):
1. Picado Vallés (Barcelona).

—_

—~

Han desarrollado las siguientes
actividades:

- Encuesta entre los Miembros
del Grupo sobre areas de interés
mayoritario.

— | Reunion de Verano en el seno
del XXXIIT Congreso SEPAR.

- | Reunion de Invierno 1991
(Toledo): Conferencia del
Profesor Cochrane sobre
“Palogenia y tratamiento del
Asma”.

- Seminario dirigido por el
Profesor Cochrane sobre
“Corticoides inhalados”,

- Tertulia sobre “Eslralegia
terapéutica en la agudizacion
del asma”,

= Presentacion y discusion de 14
posters.
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— Il Reunion de Verano en el

seno del XNIV Congreso SEPAR,
con la elaboracion de un estudio-
encuesta sobre “Diagnostico del
asma: lo esencial v lo superfluo™,

3. Grupo de Trabajo de
lromboembolismo pulmonar
(TEP). Aprobado por la Junta
Directiva el 16 de febrero de
1990. Constitucion del Comité
Ejecutivo del Grupo: 26 de
octubre de 1990,

J. Ruiz Manzano (Barcelona);
\. de Gregorio Ariza
(Zaragoza): F. Rodriguez

Comité Ejecutivo del Grupo TIR. Doctores Armengol Sinchez, Verano Rodriguez
Vidal Pla. Sauret Valet, Caminero Luna, Pina Guticrrez
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Panadero (Sevilla);

P Alberich Sotomavor (Sevilla):
\. Capelastegui Saiz (Vizcava):

P Cabrera Navarro (Las Palmas);
I, Pérez Rodriguez (Madrid).

Sus actividades han sido las

sieuientes:

- Encuesta sobre la situacion
del TEP en diversos hospitales.
- Revision sobre el tema de la
profilaxis.

— | Reunion de Trabajo en el
seno del NXIV Congreso SEPAR

4. Grupo de Trabajo sobre
trastornos respiratorios del
sueno. Aprobado por la Junta
Directiva el 16 de [ebrervo de
1990,

J. Morera Prat (Barcelona);

\. Aran Corbella (Barcelona);
J. Amilibia Alonso (Vizvava):
\. Jiménez Gomez (Santander):
J. Teran Santos (Burgos);

J.M. Marin Trigo (Zaragoza):

P Casan Clara {(Barcelona).

Desarrolla las sieuientes
actividades:

- Encuesta entre los Miembros
del grupo de las areas de interés
preferente.



- Encuesta sobre equipamiento
polisomnografico en los
Hospitales.

— Reunion de Trabajo en el seno
del XXIV Congreso SEPAR, con
la celebracion de una Mesa
Redonda sobre “Diagnostico del
sindrome de apneas del suenio™.

5. Grupo de Trabajo de
tuberculosis ¢ infecciones
respiratorias (TIR). Aprobado
por la Junta Directiva de SEPAR
el 15 de marzo de 1989, El
Grupo se constituyo el 13 de
enero de 1989,

R. Vidal Pla (Barcelonay;

J.M. Pina Gutiérrez (Barcelona):
A. Verano Rodriguez (Sevilla);
R. Rey Duran (Madrid);

A. Torres Marti (Barcelona):

P de March Ayuela (Barcelona):
J. Saurel Valet (Barcelona).

Sus actividades han sido las
siguientes:

- Primera Encuesta sobre
Tuberculosis en Espana.

— Confeccion de una segunda
Encuesta sobre Tuberculosis.
— Colaboracion en la
preparacion de la Normaliva
SEPAR sobre neumonias
adquiridas en la comunidad.

- Preparacion de
Recomendaciones sobre
quimioprofilaxis
antituberculosa.

— | Reunion del Grupo TIR
(Valencia, diciembre 1989):
Epidemiologia de la
Lluberculosis; Mycobacteriosis
atipicas: Tuberculosis pulmonar
v HIV.

= Il Reunion del Grupo TIR
(Tenerife, junio 1990): Mesa
Redonda sobre neumonias
extrahospitalarias; Resultados
de la primera Encuesta sobre el
estado de la Tuberculosis en
lispana.

EL PRESIDENTE DE LA ASOCIACION

DE PATOLOGIA RESPIRATORIA DE LA

ACADEMIA DE CIENCIAS MEDICAS
DE CATALURA ¥ BALEARES

Dr. Francisco Coll- Colomé

INVITAN

El

DIRECTOR DE LA UNIDAD DE
CIRUGIA EXPERIMENTAL

Dr. Jacinto Reventds

a Vd. a la Conferencia del Profesor

Dr. Fritz Derom

Presentacion del primer caso mundial de transplante de pulmon con supervivencia.

|proyeccidn de un film)

Invitacion a la conferencia del Doctor Fritz Derom.

& del Hospital de la Sta Cruz y San Pablo, a las 12,3

el dia ¢ de mayo da 1969
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Grupo impulsor del trasplante
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Trasplante unipulmonar: pulmon donante v pulmon receplor (Hospital Vall d'Hebron,
de Barcelona).

pulmonar. Hospital Vall d'Hebron, de Barcelona,

= I Reunion del Grupo TIR
(Santander, noviembre 1990):
Quimioprofilaxis
antituberculosa; Diagnostico de
las neumonias extrahospitalarias:
Tratamiento de las neumonias
extrahospitalarias.

6. Grupo de Trabajo de cancer
de pulmon.

\. Lopez Encuentra (Madrid);
R. Rami Porta (Barcelona):

I. Paris Romeu (Valencia):

J.L. Duque Medina (Valladolid):
J.L. Bravo Bravo (Oviedo):

J. Astudillo Pombo (Barcelona):
\. Alix Trueba (Madrid).



7. Grupo de Trabajo de
Trasplante de pulmon.

M. Garcia Yuste (Valladolid);

J. Sanchez-Lloret Tortosa
(Barcelona); E. Folqué Gomez
(Madrid); J. Astudillo Pombo
(Barcelona); J.A. Pérez Anton
(Madrid); J.M. Borro Maté
(Valencia); G. Ramos Seisdedos
(Valladolid).

Actividades de Neumologia
v Cirugia Toracica
independientes de SEPAR

Aparte de estos Grupos de
Trabajo con actividades
cientificas, diversas Escuelas
dirigidas por socios de SEPAR
—la mayor parte bajo el
patrocinio de la Sociedad-,
realizan cursos y simposios
sobre diversos temas de las
especialidades, y contribuyen a
difundir las altimas

adquisiciones de la Neumologia

y la Cirugia Toracica.

Por su interés y continuidad
citaremos los mas importantes.

* Ante Lodo mencionemos los
cursos de Broncologia y

Broncoscopia del Hospital de
San Pablo de Barcelona que,

X Simposio “Infecciones broncopulmonares” (Burgos, 1984), dirigido por el Doctor
Viejo Banuelos.

Curso de la Escuela de Neumologia del Hospital Clinico de Barcelona, iniciado por el
Doctor Agusti Vidal, y que hoy continta el Doctor Rodriguez Roisin.
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Profesores de uno de los cursos organizados por el Doctor Morera en el Hospital
Germans Trias i Pujol, de Badalona
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iniciados en 1948, en 1991 han
de celebrar su XXV edicion.

listos cursos han contado con
diversos organizadores segun la
¢poca: Cornudella Capdevila,
Castella Escabros, Coll Colomé,
Cornudella Mir, Castella Riera y
Puzo Ardanuy; todos ellos
hemos vivido intensamente las
diversas actualizaciones de la
Broncologia, gracias a la
participacion de mas de un
centenar de profesores
nacionales v extranjeros.

e Sicuiendo de cerca a los

veleranos, se encuentran los
Simposios de Neumologia que
oreaniza el Doctor Viejo
Banuelos en Burgos desde 1975.
La gran acogida que por su
interés tienen estos sSimposios
los hace mas dignos de
valoracion si lenemos en cuenla
el hecho de que en aquella
ciudad castellana no existe
Facultad de Medicina.

e Tambié¢n en Barcelona, en el
Hospital Clinico, aunque con
menos antigiiedad que en el
Hospital de San Pablo, existe
una actividad docente similar,
iniciada por el Doctor Agusli
Vidal v continuada por su
sucesor ¢l Doctor Rodriguez
Roisin, actual Jefe del Servicio.
Destaquemos los mas recientes
cursos en los que se ha tratado
el tema del intercambio gaseoso,
con la participacion de
personalidades extranjeras,
como ¢l Profesor Wagner.

e Aleunos anos despucs del
inicio de los Cursos del Hospital
Clinico, Morell Brotad en la
Residencia Sanitaria “Vall
d’Hebron™, en Barcelona, y
Morera Pral en el Hospital
“Germans Irias i Pujol”, de
Badalona, siguen la misma



linea. El primero con la
denominacion general de
\vances en Neumologia, entre
olros temas trata, en mesas
redondas, los altimos
conocimientos sobre alveolitis
extrinsecas y trasplante de
pulmon; sobre este tema se ha
adelantado extraordinariamente
desde 1969, ano en que, en la
Académia de Ciencies Mediques
de Barcelona, el profesor Frilz
Derom pronuncio la conferencia:
“Presentacion del primer caso
mundial de trasplante de
pulmon con supervivencia”.
Morera Prat, por su parte,
profundiza en el estudio de la
broncopatia cronica obstructiva;
CN SUs Cursos interviene un
selecto profesorado nacional y
extranjero.

e También en Galicia, con el
mismo titulo que Morell v casi al
mismo tiempo, el Doctor
Rodrieuez Suarez organiza los
Simposios, en los que han
participado profesores de la
talla de Richard Fuller, de
Londres, v Sherwood Gorbach,
de Boston.

e Paralelamente, en el Sur de
kspana, el Doctor Castillo
Gomez, pone en marcha tambicn

los conocidos Simposios
Internacionales a los que acuden
neumologos de toda Espana y de
diversos paises extranjeros. kl
primero de ellos se celebro en
1982, v en ¢l se trato el tema
“Limitacion al [lujo aéreo™; los
SIMPOSIOs SUCESIVos giraron en
torno a los temas siguientes:
“Neumopalias intersticiales™,
“Musculatura respiratoria”,
“Tromboembolismo pulmonar”,
“Asma bronquial”. Entre los
Profesores que participan en sus
seminarios se encuentran los

\sistentes al Curso sobre “Avances en Neumologia™, dirigido por el Doctor Rodri-
auez Suareyz,
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Los Doctores Ronald Belsey v Roger Abbey-Smith en las 1 Jornadas de Cirugia
Toracica de La Fe, Marzo de 1976.

Doctores Stub, Denion, Crystal,
Rousos, Chernia, Mathay, Leem
Meladen, Boudin v Shan. Todo
ello pone de manifiesto el
caracter internacional de eslas
reuniones v la posibilidad que
han tenido los neumologos
espanoles de adquirir e
intercambiar conocimientos.

e Del mismo modo, el Doclor
Toledo Gonzalez celebra cada
dos anos un curso de Cirugia
Toracica. Los Cursos de

[11 Symposium Internacional Neumologico. Sevilla, 1983, dirigido por ¢l Doctor \ctualizacion en Cirugia
Castillo Gomez. Toracica, organizados por el
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Curso de Actualizacion en Cirugia Tordcica, organizado por el Doctor Toledo.

Servicio de Cirugia Toracica del
Hospital 12 de Octubre de
Madrid, han representado una
cita periodica de los
especialistas espanoles con
figuras sobresalientes de la
cirugia toracica internacional.
Entre 1979 y 1989 se celebraron
seis cursos, siempre respaldados
por una notable asistencia, y en
ellos se trataron los mas
importantes aspectos de la
cirugia toracica. Aparte de
numerosos especialistas
espanoles y del propio Servicio
organizador, han impartido su
magisterio en estos cursos los

Doctores R. Abbey-Smith (Gran
Bretana), H.C. Grillo (Boston),

[°G. Pearson (Toronto), J. Merlier

(Paris), M.J. Milano (Argentina),
N. Martini (Nueva York),

I£.G. Butchart (Gran Bretana) y
R.M. Peters (California).

Ademas de estas actividades
cientificas realizadas con mayor
0 menor independencia de
SEPAR, tres Sociedades, una
veterana en Calalufia y otras
dos mas modernas en Andalucia
v Avila respectivamente,
organizan congresos con el [in
de difundir los ultimos
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Congreso de Neumosur: 1987, Doctores Lopez Pujol, Grillo, Toledo, Loscertales

conocimientos v las
adquisiciones recientes en
Neumologia v Cirugia Toracica.
Se trata de la veterana Societal
de Pneumologia de Catalunya i
Balears., Neumosur y Socalpar o
Sociedad Castellano Leonesa de
Patologia Respiratoria.

- La Societat Catalana ha
realizado 9 Diades
Pneumologiques.

- Neumosur ha convocado va 17
Reuniones; esta sociedad fue
fundada en 1977 v cuenta con

Reunion de Neumosur; aspecto de la Sala de Aclos
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unos 350 socios en 1991;
ademas de las reuniones
indicadas, celebra reuniones
provinciales, organiza los
Simposios Internacionales de
Neumologia de Sevilla, v una
Reunion anual con los colegas
portugueses.

— Por su parte, Socalpar celebro
su X Congreso en Avila, en
noviembre de 1991. En estos
minicongresos son miltiples los
asociados de otras regiones que
participan activamente en las
jornadas de trabajo; v. como en , ‘ , o . =

i 5 a3y FI Doctor RM. Peters, de San Diego, California, con los Doctores. Rami, Serrano,
SEPAR, el caracler itinerante de Oruela. Toledo v Cuesta en un descanso de la sesiones del VI Curso de Actualizacion
sus sedes |)(‘I‘Illil{‘ que la en Cirugia Toracica (Hospital 12 de Octubre de Madrid, 1989).

docencia llegue a cenlros
alejados de las Facultades de
Medicina.

Symposium de Cirngia Tordcica. Doctores k. Tovar, Palicio y I, Vara
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10S (LTIVOS
CONGRESOS DE SEPAR

1968
TORREMOLINOS
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Entre tanto continuaba la ronda
de Congresos y se celebraban en
Torremolinos, Lishoa, Tenerife y
Zaragoza. Todos ellos
predecesores del que tendria
lugar en 1992, en Granada, con
ocasion del XXV aniversario de
la fundacion de SEPAR.

\\I CONGRESO

kn Torremolinos, bajo la
Presidencia del Doctor Valencia
Rodriguez se inauguro, el 8 de
junio de 1988, el XXI Congreso
de SEPAR.

El primer dia del Congreso, se
celebro un Simposio sobre el
Tabaquismo: actuo como
moderador el Doctor Valencia
Rodriguez v como ponentes los
Doctores Agusti Vidal, Marcos
Martinez, Castilio Gomez, Coll
Colomé y A. H. Rusell. En el
coloquio que siguio se puso en
evidencia que mas de un 50%
de neumologos todavia fumaba.

Durante el Congreso se
presentaron las tres ponencias:

- “Pruebas de Ejercicio en
Neumologia”, ponentes los
Doctores Legido Arce v Romero
Colomer.

= “Pulmon y Farmacos”,
ponentes los Doctores Merino
Berdugo v Llorente Fernandez.

- "Hemopltisis masiva”, cuyos
relatores fueron los Doclores
Ortega Morales v Rey Pérez.

- En la "Conferencia MANUEL
TAPIA™ de este Congreso, el
Doctor F.G. Pearson, del
Hospital General de Toronto,
diserto sobre “Trasptante
pulmonar”,

ASAMBLEA DE 1988

Fn la Asamblea General
Ordinaria, presidida por el
Doctor Toledo Gonzalez, éste da
cuenta de la reforma de
Estatutos v, en sustancia, se
acuerda lo siguiente:

- Se ha de proceder al cambio
de denominacion de la Sociedad,
a partir de ahora denominada
Sociedad Espanola de
Neumologia v Cirugia Tordcica,
SEPAR. Delinitivamente, la
Neumologia, despues de sus



periodos tisiologico v
broncologico, se habia
consolidado y, con su hermana
la Cirugia Toracica, sin
abandonar la sigla SEPAR
ofrecia un nombre nuevo a la
sociedad, adecuado a las
actividades de sus asociados.

- Se modifica la forma de
eleccion de los Miembros de la
Junta Directiva v la duracion de
su mandato.

- Se aprueba el voto por correo.

Informa asimismo el Doctor
Toledo Gonzalez, que con [echa

9 de junio de 1988, el Ministerio

de Educacion y Ciencia
reconoce, clasifica e inscribe
como Fundacion docente
privada de promocion y de
financiacion, a la Fundacion
kspanola de Patologia
Respiratoria FEPAR.

Por altimo informa que ante un
conflicto surgido en Sevilla, la
Junta Directiva por unanimidad
se ha reafirmado en que “el
asma es una enfermedad
neumologica que afecta a los
bronquios y que, por lo tanto,
los neumaologos tienen plena
compelencia para tratarla”.

n el capitulo de elecciones, el
Doctor Toledo Gonzalez es
reelegido Presidente, v el Doctor
Sanchez Agudo Vicesecretario-
Tesorero.

Después de informar los Comités
y el Director de la Revista, y de
contestar el Senor Presidente a
la pregunta del Doctor Marco
sobre la prevalencia de los
Comités una vez establecidos los
Grupos de Trabajo, se levanta la
sesion.
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LISBOA
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AN CONGRESO

K121 de mayo de 1989 se
celebra en Lisboa el XXII
Congreso de SEPAR,
coincidiendo con el I Congreso
Luso-Espanol. ElI Congreso lo
preside el Doctor Freitas ¢
Cosla, actuando en el Comité
Fiecutivo los Doctores Avila,
Benlloch Garcia, Martin
Escribano v Teles de Araujo...
Por [in el gran objetivo de
Lemoine, en 1954, de realizar un
Congreso Ihérico se ha
conseguido!

- La primera ponencia, sobre
“Asma epidémica y
ocupacional”, 1a desarrollan los
Doctores Anto Boque vy Ramiro

\vila, actuando como moderador

¢l Doctor Robalo Cordeiro.

- La segunda ponencia, sobre
“Abordaje multidisciplinario en
¢l tratamiento del cancer de
pulmon”, es moderada por los
Doctores Lopez Encuentra y
Padilla Alarcon, de Madrid;
intervienen la Doctora Emilia
Silvestre, de Lishoa, v Martins
Coelho, de Oporto.

La moderacian de las tertulias
es repartida equitativamente

entre especialistas espanoles y
portugueses.

- La "Conferencia MANUEL
TAPIA™, la pronuncia el Profesor
R. Valentin Lourenco, de
Chicago, v versa sobre el lema
“Sindrome de apnea del sueno”.

ASAMBLEA DE 1989

Bajo la Presidencia del Doctor
Toledo Gonzalez se celebra la
\samblea General Ordinaria, el
dia 23 de mayo de 1989,

En el informe de la Presidencia
se da cuenta de haberse
conseguido un nuevo contrato
con Ediciones Doyma, editores
de Archivos de Bronconeumologia
que heneficia a la Sociedad v a
la transformacion que va a
seguir SEPAR con la aprobacion
de los nuevos Estatulos y
reclaboracion casi lotal de los
reglamentos.

En el capitulo de elecciones, que
se realizan siguiendo las normas
de los nuevos Estatutos, son
elegidos los siguientes
asociados:

e \icepresidente Neumologo:
Doctor Picado Vallés.



* Vocales: Doctores Perpina
Tordera, Sauret Valet, Alix
Trueba, Vidal Pla, y Canalis
Arrayas.

Después de presentar sus
informes los respectivos
Comilés, se hace balance del
resultado del 1 Congreso Luso-
Espanol, y se acuerda celebrar
el I1 Congreso en 1993, aunque
queda por determinar el lugar de
celebracion.
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PUERTO
DE LA (RUZ
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A\ CONGRESO

Kl 8 de junio de 1990, siendo
Presidente el Doctor Batista
Martin, se inaugura el XXIII
Congreso de SEPAR, en el
Puerto de la Cruz, Tenerife.

- La primera ponencia versa
sobre “Tromboembolismo
pulmonar: problemas
diagnosticos”, y corre a cargo de
los Doctores P.L. Cabrera
Navarro y E Javier Montana.

- La segunda ponencia,
“Estenosis traqueal”, es
desarrollada por los Doctores
\. Cantd Armengod y

« SOAD. ESPANOLA

CRGA OB

J. A Maestre Alcacer,

— Por tltimo los Doclores
J. Morera Prat y A. Xaubel Mir
desarrollan el tlema “Sarcoidosis”.

- La “Conferencia MANUEL
TAPIA”, sobre “Alteraciones del
intercambio de gases en las
enfermedades pulmonares”, la
pronuncia el Profesor Peler
Wagner.

ASAMBLEA DE 1990

El dia 8 de junio se celebra la
\samblea General Ordinaria
bajo la presidencia del Doctor
Toledo Gonzalez.

Mesa presidencial del XX Congreso, en el Puerto de la Cruz (Tenerife)



Doctor Francisco Blanco Rodriguez.
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5l Senor Presidente da cuenta

de 1a carta-circular personalizada,

remitida al Ministro de Sanidad
v a los Consejeros de Sanidad de
las 17 Comunidades Autonomas,
presentando la Fundacion
lispanola de Patologia
Respiratoria v sus objelivos
cientificos y sociales.

A continuacion, el Secretario
General hace un resumen de las
actividades de los Comiteés
Cientificos.

En el informe del Comite
Cientifico se abre un debate en
que el Doctor Casltillo Gomez
solicita la integracion de los ATS
en una parte de las sesiones
cientificas de los Congresos;
estla solicitud es aprobada por
aran mayoria.

En el capitulo de elecciones
deben elegirse el Presidente de
la Sociedad, y por primera vez el
Vicepresidente Cirujano Toracico
y el Secretario Tesorero. Dichos
Cargos recaen, respectivamente,
en los Doctores Martinez
Gonzalez del Rio. Ramos
Seisdedos y Sanchez Agudo.

La Junta Direcliva expresa su
sentimiento por el fallecimiento

del Presidente de Honor de la
Sociedad, Doctor Francisco
Blanco Rodriguez, acontecida en
noviembre de 1989. EI Doctor
Blanco Rodriguez habia sido en
1955 uno de los impulsores de la
renovacion de nuestras
especialidades, v el que, siendo
Presidente de la Seccion
Espanola de la AIEB, habia
reunido a la Junta Directiva en
Madrid. en 1967, para proponer
la transformacion de la Seccion
en la SEPAR. Figura de gran
prestigio en la Tisiologia, fue
durante muchos anos Secretario
General del Patronato Nacional
\ntituberculoso, gue mas tarde
habia de transformarse en
Patronato de Enfermedades
Toracicas; y fue durante su
mandato cuando en aquella
entidad entro por fin el aire
nuevo de la Neumologia v la
Cirugia Toracica modernas.
Companero y amigo entranable,
cuando le vi, en 1988, por
altima vez en su residencia de
Benalmadena, va gravemente
enfermo, toda la conversacion
consistio en responder a sus
pregunlas incesantes sobre los
companeros y las actividades de
su querida SEPAR.
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1991
IARAGOZA
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AXIV CONGRESO

En junio de 1991, se celebra el
XXIV Congreso bajo la
presidencia del Doctor Suarez
Pinilla, en Zaragoza.

Iin el momento de finalizar estas
cronicas, tenemos informacion
del gran numero de
comunicaciones presentadas y la

P
il

gran asistencia a este Congreso.
Teniendo en cuenta la eficacia y
el entusiasmo del Comité
Organizador, en el que esta
integrado uno de los antiguos de
la AIEB, el Doctor Moreno Bolin,
estamos seguros de que en este
Congreso se repetira el éxito que
han tenido las mejores reuniones
de SEPAR.

Poster del XXV Congreso de SEPAR a
celebrar en Granada en la primavera de
1992.
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LA FUNDACION
ESPANOLA

DE PATOLOGIA
RESPIRATORIA. FEPAR

FEPAR

FUNDACION ESPANOLA DE
PATOLOGIA RESPIRATORIA

2006

Indudablemente, el hecho mas
importante de la Sociedad, en la
actual etapa, es el nacimiento de
st hermana FEPAR, Fundacion
sspanola de Patologia
Respiratoria. Como ya hemos
resenado, fue reconocida el 8 de
junio de 1988. Presentada al
Ministerio de Sanidad del
Estado espanol y ante la
Consejeria de Sanidad de las
diversas Comunidades
Autonomas, ha recibido de casi
lodas esas instituciones
palabras de felicitacion y animo.

Una vez conseguido el primer
objetivo que el Doctor Canalis
Arrayas habia presentado en
una Asamblea de SEPAR, el
segundo sera conseguir la
operatividad de esta Fundacion.

.Como hacerlo? ;Como dar
operatividad a FEPAR? Es
indudable que los asociados de
SEPAR s0lo pueden realizar una
funcion asesora. El absorbente
trabajo en clinicas y quirofanos
no deja suficiente tiempo libre
para que los especialistas
actien con eficacia en esla clase
de actividades paramédicas.
Consciente de ello, la Junta de
atronos ha encargado a un
orupo de profesionales la mision

de informar a la opinion publica
v captar ayudas para la
FFundacion.

Constituida de esta manera la
estructura de gestion, ;ja quicn
puede interesar FEPAR? Es
evidente que la Administracion
es la primera que ha de desear
el éxito de la Fundacion, pues
sus objetivos suplen y
complementan cierto namero de
funciones sanitarias. Solo en la
linea de medicina preventiva y
diagnostico precoz, las
autoridades sanitarias,
conocedoras de la gravedad de
los indicadores sociales,
profesionales y ecologicos que
reflejan las enfermedades
respiratorias, quieren establecer
programas adecuados de
prevencion, diagnostico
tratamiento, v al mismo tiempo
son conscientes de que estos
esfuerzos deben ir coordinados
con los que realizan los
profesionales que viven cada dia
los problemas de los
neumopatas,

iste planteamiento de clara
cooperacion fue expuesto
durante los actos de
presentacion de FEPAR en
Madrid v Barcelona, en los que,



Fundacion FEPAR en el ano 1987. Acto de constitucion

Lanto el Subsecretario de
Sanidad como el Conseller de
Sanitat de la Generalital de
Catalunva, ofrecieron su
colaboracion, demostrando
ademas el interés que existe en
las altas esferas sanitarias por
polenciar la accion de las
Sociedades Cientificas dentro
del Sistema Nacional de Salud.

Con este importante patrocinio

que avalara su lutura actuacion,

FEPAR inicia su gestion
dirigiéndose a los diversos
colectivos que puedan estar
interesados en el avance de la
Neumologia v la Cirugia
Toracica durante los proximos
anos. Entre ellos,
indudablemente y siempre en
primera linea, habran de estar
los representantes de la
industria farmacéutica y de
material sanitario, que ya han
sido colaboradores de SEPAR
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desde su nacimiento y que
ahora, mediante aportaciones
libres o en régimen de
contraprestaciones, tendran
mavores posibilidades de
mantener ¢ incrementar su
valiosa ayuda.

Muy importantes tambicén seran
los nexos que puedan
establecerse entre FEPAR v las
NUIMET0SAS CMPresas que en sus
procesos industriales liberan
productos perjudiciales para las
vias respiratorias. kKl
asesoramiento de SEPAR a
traves de la Medicina de
Empresa ha de ser de gran
utilidad, pues contribuira a
mejorar la prevencion,
diagnostico v tratamiento de la
enfermedad profesional,
proporcionando al mundo
laboral mejor seguridad en el
trabajo y un consecuente
incremento del bienestar social,

Pero el gran colectivo que mas
benelicios recibira de FEPAR y
que a su vez mas deberda ayudar

a la Fundacion es el formado por

los propios neumopatas v su
entorno de familiares v amigos.

Con FEPAR los pacienles saben
(ue encontraran una institucion

sin afan de lucro que trata de
mejorar todo lo que concierne a
su enfermedad. Serda logica su
entrega vy colaboracion va que
ellos habran de ser los mas
beneficiados de los resultados
que los grupos de trabajo de
SEPAR obtengan con el apoyo
de la Fundacion. lsta simbiosis
de ayuda permanente entre
enfermos v especialistas es por
st sola la razon de ser de
FEPAR.

Il reto esta lanzado. Las
perspectivas son buenas.
FFEPAR, tal como esta
estructurada, no comporta
riesgo economico alguno para
SEPAR. v los resultados que
pueda obtener siempre estaran
relacionados con la labor de
promocion v asesoramiento que
puedan ofrecer nuestros
asociados v la eficacia del
trabajo del grupo de gestion.
Fstamos convencidos de que
entre todos puede lograrse el
¢xito de la Fundacion y, si éste
se consigue, los fines de SEPAR
de fomentar el progreso
cientifico ¥y mejorar la formacion
de los jovenes especialistas
tendran soporte financiero
adecuado.



ESTATUTOS DE LA FUNDACION ESPANOLA DE PATOLOGIA RESPIRATORIA (FEPAR)

TITULO |
DENOMINACION, OBJETO Y DOMICILIO

Art. 1. La "Sociedad Espafiola de Neumologia y Ciru-
gia Toracica" (SEPAR) conslituye una Fundacion cul-
Lural privada con caracter benélico-docente que se
denominara "FUNDACION ESPANOLA DE PATOLO-
GIA RESPIRATORIA" (FEPAR) y que tendra caracter
permanente.

Art. 2. La Fundacion tendra personalidad juridica
propia y plena capacidad juridica de obrar, sin limita-
cion alguna. Se regira por los presentes Estatutos, el
Cadigo Civil y el Reglamento de las Fundaciones Cul-
turales Privadas de 21 de julio de 1972 y demas dis-
posiciones de aplicacion.

Art. 3. La Fundacion tendra su domicilio en Barcelo-
na, Rambla de Cataluiia, n.® 123. El domicilio podra
ser trasladado por acuerdo del Patronato. El ambito
de actuacion de la Fundacion es toda Espaia, sin
perjuicio que pueda realizar en el extranjero las
acluaciones que considere convenientes para el cum-
plimiento de su objelo.

Todo cambio de domicilio, asi como los lugares en
que, en su caso, hayan de radicar sus establecimien-
Los o delegaciones, se notificaran al Protectorado del
Estado.

Arl. 4. El objeto de la Fundacion es el desarrollo de
la investigacion, docencia, tralamiento y curacion de
lodas las manifestaciones de la patologia respirato-
ria, la prevencion de las enfermedades neumologicas
v la educacion sanitaria de la poblacion, todo ello con
caracter altruista y exento de todo fin lucrativo.

Art. 5. Los beneficiarios de las actividades benéficas
de la Fundacion se determinaran por un Jurado
designado por el Patronato, el cual con entera inde-
pendencia resolverd la atribucion de los premios,
becas, ayudas, bolsas, elc., que se instituyan de
acuerdo con las normas de cada convocaloria, las
cuales deberan ajustarse a los criterios de gratuidad,
carencia de medios economicos suficientes y méritos

exigidos segin los coleclivos a los que vava deslina-
da la convocatoria (estudiantes, postgraduados,
médicos especialistas, investigadores, elc.) y los lines
que dentro de los generales de la Fundacion se persi-
gan en cada convocatoria.

Nadie podra alegar ni individual ni colectivamente
frente a la Fundacion el derecho al goce de sus bene-
ficios antes de que fuesen concedidos, ni imponer su
atribucion a personas determinadas.

Art. 6. La actividad benéfica de la Fundacion se ejer-
cerd denlro de su objeto mediante la concesion de
becas para la invesligacion o el estudio, ayudas a la
docencia, establecimiento de concursos, premios, cre-
ando centros de investigacion, de atencion a enfer-
mos, efectuando campainas de prevencion y educa-
cibn sanitaria v de cualquier otra forma que a juicio
de los drganos de gobierno conduzean al cumplimien-
Lo de los fines de la Fundacion.

TITULO 1l
EL PATRONATO

Art. 7. La represenlacion y gobierno de la Funda-
cion, asi como la administracion y disposicion de sus
bienes, corresponde a un Patronato constituido por
un minimo de tres miembros y un maximo de quince.

Art. 8. Los miembros del Patronalo, que ostentaran
el titulo de Patronos, serdan nombrados por la Socie-
dad Espafola de Neumologia y Cirugia (SEPAR), den-
tro del minimo y maximo fijados, debiendo haber en
todo momento como minimo un 60% contado por
exceso de los miembros del Patronato que formen
parte de la Junta Directiva de dicha Sociedad y entre
ellos necesariamente el Presidente de la misma. En el
nombramiento del restante 40% no habrda mas limi-
Laciones que las legales de capacidad para formar
parte de los drganos de gobierno de las fundaciones.

La duracion del cargo del Patrono para los que for-
men parte de la Junta Directiva de la Sociedad Espa-
fiola de Neumologia y Cirugia Torarica (SEPAR) serd
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la misma que la de miembro de dicha Junta Directi-
va, cesando al mismo tiempo que lo hagan en la
misma, y para ¢l resto de Patronos la duracion seré
de cuatro anos, renovandose dicho grupo por mitades
cada dos anos. A tal efecto a los dos anos del primer
nombramiento de Patronos se delerminara por sorteo
quienes deban cesar. Los cargos de Patrono seran
indefinidamente reelegibles, cumpliendo siempre las
proporciones indicadas en este articulo.

Todos los cargos de Patrono seran gratuitos.

Art. 9. El Patronato serd presidido por el Patrono
que sea Presidente de la Sociedad Espafiola de Neu-
mologia y Cirugia Toracica (SEPAR) y elegira de su
seno un Vicepresidenle que suslituird al Presidente
en los casos de imposibilidad de asistencia y nombra-
ra un Secretario que no sera preciso que sea Patrono.
51 Patronato se reunird cuantas veces lo estime opor-
tuno el Presidente y al menos una vez al afio o cuan-
do lo soliciten un tercio de sus miembros, siempre
previa citacion por el Secretario al menos con ocho
dias de antelacion a la fecha en que la reunion haya
de celebrarse.

El Patronato quedara validamente constituido cuan-
do concurran a la reunion la mitad mas uno de sus
miembros. Estos no podran abstenerse de volar o
votar en blanco. Los acuerdos se adoplaran por
mayoria de votos,

Por excepcion, para adoptar acuerdos sobre la extin-
cion de la Fundacion o modificacion de sus Estatutos,
se requerird un quorum de asistencia y volacion de
los dos tercios en ambos casos.

De las reuniones del Patronato se levantaran las
correspondientes aclas que se transcribirdn en un
Libro de Actas y seran autorizadas con las firmas del
Presidente y del Secretario. Este dltimo con el visto
bueno del Presidente librara las certificaciones opor-
Lunas.

Art. 10. El Patronato es el organo encargado del
cumplimiento del objeto de la Fundacion v de velar
por la observancia de los presentes Estatutos y de
claborar las normas complementarias necesarias
para el desarrollo de la misma. Redactara la memo-
ria anual de actividades y el Presupuesto anual ordi-
nario y los extraordinarios que estime precisos.
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Art. 11. Corresponde al Patronato la realizacion de
todos los actos y negocios juridicos que conciernan a
la representacion y gobierno de la Fundacion y tam-
bién a la disposicion y administracion de sus bienes y
rentas, asi como derechos y acciones, sin perjuicio de
la previa autorizacion del Protectorado del Estado en
los casos previstos en el Reglamento de las Fundacio-
nes culturales privadas de 21 de julio de 1972,

De acuerdo con lo anterior, el Patronato podra reali-
zar los siguientes actos, sin que la enumeracion sea
limitativa sino solo enunciativa:

a) Oslentar la representacion plena de la Fundacion
en toda clase de relaciones, actos y contratos, ante ¢l
kstado y las Administraciones Territoriales, Autori-
dades, Aduanas, Centros y dependencias de la Admi-
nistracion, Juzgados, Magistraturas, Corporaciones,
Organismos, Sociedades, Bancos, incluso el de Espa-
fia, Cajas de Ahorros, personas juridicas y naturales
de toda clase, pablicas y privadas, ejercitando todos
los derechos, acciones y excepciones v siguiendo los
tramites, instancias, incidentes, recursos apelaciones
y cuantos procedimientos, expedientes, reclamacio-
nes y juicios competan o sean de interés a la Funda-
cion.

b) Comprar, vender, permutar, pignorar, hipolecar v
en cualquier otra forma, adquirir, gravar y enajenar
valores mobiliarios y cualquier otra clase de bienes
muebles o inmuebles,

¢) Abrir, continuar v cancelar cuentas corrientes, de
ahorro, recibir talonarios, ingresar y retirar cantida-
des, determinar saldos v efectuar todas las demas
operaciones pertinentes, en el Banco de Espaia y en
Ltodos los demas Bancos, Cajas de Ahorro v Entidades
de Crédilo, nacionales y extranjeras, con sujecion a
lo que disponga la legislacion vigente.

d) Constituir y cancelar depositos de todas clases,
incluso cajas de seguridad, ingresar y retirar bienes
de todas clases.

¢) Aceptar herencias, legados, donaciones y subven-
ciones,

f) Ejercer de forma directa o a través de sus repre-
sentantes, todos los derechos de caracter politico v
economico que correspondan a la Fundacion, como
titular de acciones, participaciones, obligaciones y



demas valores mobiliarios y en su consecuencia, con-
currir, deliberar y votar en Juntas Generales, Asam-
bleas, Asociaciones y demas Organismos.

g) Cobrar v percibir rentas, dividendos, intereses y
cualquiera otros productos, beneficios y cantidades
que por cualquier conceplo acreditase la Fundacion o
le correspondiesen.

h) Pagar premios, impuestos, honorarios, gastos, tri-
butos y demas cantidades que por cualquier concepto
fueran a cargo de la Fundacion.

i) Otorgar poderes y delegaciones de facultades para
la gestion ordinaria de la Fundacion.

j) Y en general, realizar todos los actos, intervenir en
lodos los negocios y otorgar cualquier clase de con-
Lratos que estime conveniente para la mejor adminis-
tracion y libre disposicion de todos los bienes de cual-
quier naturaleza que perteneciesen o interesasen a la
Fundacion y para el ejercicio de todos los derechos y
acciones que le correspondan.

Art. 12. La Fundacion queda sometida al Protectora-
do del Ministerio de Educacion y Ciencia sobre Fun-
daciones culturales privadas con arreglo a lo previsto
en el articulo 137 de la Ley General de Educacion y
en el Reglamento de 21 de julio de 1972.

TITULO 111
PATRIMONIO Y REGIMEN ECONOMICO

Art. 13. El patrimonio de la Fundacion puede estar
constituido por toda clase de bienes y derechos, sin
mas limitaciones que las que imponga el ordenamien-
to juridico.

Art. 14. El capital de la Fundacion esta integrado
por la cantidad de UN MILLON de pesetas en efectivo
aportado en el acto fundacional y sera incrementado
con las donaciones y subvenciones que a titulo de
capital reciba en el futuro o que el Patronato decida
darles esta consideracion.

Art. 15. Los recursos anuales comprenderan:

a) Las rentas producidas por el capital de la Funda-
cion,

b) Los donativos, subvenciones y demas recursos
recibidos para la financiacion de las actividades
anuales.

ArL. 16. Los bienes y rentas de la Fundacion se
entenderan afectos y adscritos de forma directa e
inmediata a la realizacion de los fines fundacionales.
Art. 17. La Fundacion podra invertir el capital en la
forma que estime mas conveniente, respetando las
limitaciones legales.

Art. 18. La Fundacion confeccionara para cada ejer-
cicio econdmico, que coincidira con el aio natural, un
presupuesto ordinario, que recogera los gastos de las
actividades proyectadas y de administracion y los
ingresos con que cuenta para financiarlos, de forma
que el presupuesto sea siempre nivelado.

Arl. 19. La contabilidad debera cerrarse cada ejerci-
cio economico mediante un balance que refleje con
exactitud la situacion patrimonial de la Fundacion.
Dentro de los cuatro primeros meses de cada ejerci-
cio economico la Fundacion confeccionard la liquida-
cion del presupuesto ordinario, el balance menciona-
do y una Memoria de las actividades desarrolladas
durante dicho ejercicio y de la gestion econdomica.

TITULO IV
MODIFICACION Y EXTINCION

Art. 20. El Patronato podra promover la modifica-
cion de los presentes Estatutos siempre que 1o consi-
dere conveniente para los intereses de la Fundacion,
incoando el oportuno expediente de acuerdo con la
legislacion vigente.

Art. 21. Si por cualquier motivo resultase imposible
el cumplimiento de los fines de la Fundacion y no se
dé causa para la modificacion de los Estatutos o con-
curra otra causa legal para ello, el Patronato declara-
ra la disolucion de la Fundacion, revertiendo sus bie-
nes a la Sociedad Espaiola de Neumologia y Cirugia
Toracica (SEPAR), siempre que con ello se cumpla lo
establecido en el articulo 3.° del Codigo Civil.

A tal fin se incoara expediente de extincion ante el
Protectorado del Estado de acuerdo con lo dispuesto
en los articulos 54 y siguientes del Reglamento de
Fundaciones Culturales Privadas de 21 de julio de
1972,
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Largo ha sido el camino para
[legar a la SEPAR actual. Con
muchas satisfacciones,
cubriendo la mayor parte de
objetivos, ha llegado el ano 1992
y nuestra Sociedad, potente y
seria, es sin duda una de las
sociedades médicas mas activas
del pais. {Tenemos la esperanza
de que, con la avuda de FEPAR,
esta capacidad y actividad
habra de ser atin mavor en los
proximos anos!

Y es asi como SEPAR, nacida de
una “Sociedad para el estudio de
los bronquios™, con predominio
de Broncologos, a la que se
unieron en dos décadas
especialistas Neumaologos
Cirujanos Toracicos, logro
institucionalizar unas
especialidades que llevaban el
camino de cenirse meramente a
una enfermedad infecciosa.

En esta resena historica hemos
podido comprobar el avance de
l[a Neumologia v la Cirugia
Toracica, conjuntamente con el
cambio de actitud de nuestros
especialistas. En una primera
¢poca lo importante era la
interpretacion de una serie de
datos que el médico recogia en
la historia clinica, placa

radiografica y analisis
complementarios. kEn la
actualidad el especialista debe
interpretar multitud de datos
que le envian olros companeros
de la misma especialidad, a
poder ser conocedores de la
orientacion diagnostica del
enfermo que se esta estudiando.
La Medicina en equipo se ha
hecho también imprescindible en
nuestras especialidades.

ste indudable avance de la
Medicina en equipo a la que el
paciente acude muchas veces
por el prestigio del centro,
entrana el peligro de la lamada
deshumanizacion de la medicina.
En Neumologia, con un gran
porcentaje de enfermos
cronicos, el médico sin nombre
es dificil que progrese, pues ¢l
neumologo sabe que sin la
confianza del enfermo, adquirida
con su continuo trato directo, su
arsenal terapéutico disminuiria.
A pesar de ello, el integrar
ambas clases de medicina ¢n
nuestras especialidades, es otro
de los retos con que se enfrentan
hoy los especialistas jovenes.

Pensando en el futuro en el que,
l[ogicamente, dado el aumento de
la longevidad, 1a Neumologia y



la Cardiologia serdn las dos
especialidades médicas de
mavor necesidad y trabajo, la
formacion de nuestras
especialidades deberd tener una
base en residencias de Medicina
Interna y Cirugia General al
menos de dos anos de duracion,
v estudios, que habrian de ser
respaldados con la practica
forzosa, cuyo dominio sera
imprescindible en la Neumologia
v Cirugia Toracica modernas del
ordenador.

En la perspectiva europea del |
de enero de 1993, el reto esta
aqui y hay que asumirlo. En este
sentido, nos parece de sumo
interés el articulo editorial
publicado por el Doctor Martin
Escribano en Archivos (1987,
vol. 23,1, p. 13ss) sobre la
formacion de los Neumologos.
N0 nos resistimos a citar por
extenso un parralo interesante:

“Nuestra especialidad ha sido
sometida en pocos anos a
cambios muy importantes.
Convivimos, dentro de nuestra
sociedad SEPAR, por cierto, de
forma muy cordial, neumologos
de muy diversa formacion;
probablemente casi la mitad, no
hemos tenido acceso a un

aprendizaje sistematizado, lo
cual representa una formacion
poco homogénea, con brillantes
cimas, pero con importantes
valles o [agunas,
independientemente del gran
costle personal y material que
ello supuso. Asi, algunos
procedemos de la tisiologia, muy
brillante en su época, pero
ahora sobrepasada: otros, de
una broncologia rigida en su
utillaje v en sus conceptos;
otros, de una fisiopatologia
excesivamente
instrumentalizada con un claro
distanciamiento de la clinica;
otros de la desafortunada
caltalogacion de especialistas de
pulmon v corazon; otros, en fin,
de Ta medicina interna,
balanceada en un momento
determinado en este aspecto
concreto. La implantacion del
sistema de formacion de
postgraduados, MIR, ha
supuesto para nuestra
especialidad un salto cualitativo
extraordinario que nos permite
iniciar, con algin retraso, pero
iniciar al fin. una Neumologia
moderna, integral, cuyo dato
diferenciador mas caracteristico
sea, (quizas, una base muy fuerte
en Medicina Interna. Creo que,
independientemente de las
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[ieuras realmente seneras con
reconocimiento internacional,
que nuestra especialidad tuvo
siempre, tiene ahora una calidad
media, en general, mas que
aceplable, desde luego. no
inferior a la de los paises de la
Comunidad Europea, que ahora
deberd ser nuestra obligada
referencia. No creo que nuestra
especialidad, v sobre todo
nuestros jovenes neumaologos,
Lengan dilicultad para una
integracion plena en la
Comunidad. No obstante, debe
tratarse de conseguir el maximo
nivel posible, conceptual v de
habilidad téenica, o traves del
proceso idoneo, que en el
momento actual es el sistema de
formacion de especialistas,
MIR.”

JCudl serd [a mision v como
habra de seguir SEPAR Ta
evolucion de nuestras
especialidades? Probablemente
antes del ano 2000 nuestra
Sociedad habra de cambiar
nuevamente de Estatutos v
estructuras para adaptarse a la
dinamica de los tiempos, pero
seguramente, aun habiendo
logrado muchos de los objetivos
que tiene actualmente, Lendra
vigencia la politica sanitaria y

docente por la que viene
rigicndose desde el ano 1967,

Con SEPAR se institucionalizara
definitivamente la especialidad,
desapareciendo el absurdo
binomio Pulman v Corazon de
los Ambulatorios de la
Seguridad Social: al mismo
Liempo, se inauguraran nuevos
Servicios Generales, ¢ incluso
comarcales, para poder atender
a gran namero de enfermos con
trastornos respiralorios que
requieren cuidados de
especialistas,

Con SEPAR mejorara fa funcion
docente de nuestras
especialidades, induciendo a los
especialistas que trabajan en
ambulatorios, para que se
integren en los equipos
hospitalarios. Ello permitird un
mejor seguimiento de muchos
pacientes que ahora se ven
diagnosticados en la consulta
externa.

Con SEPAR se actualizaran
nuevas instalaciones de
Fisiopatologia v el dominio de la
interpretacion de los datos que
proporcionan estas
instalaciones. kn Cirugia
Toracica se difundiran las



mejores técnicas que vayan
apareciendo, y se formaran
equipos en los que estaran
integrados Neumologos e
Inmunologos, para seguir
avanzando en las indicaciones y
resultados del trasplante
pulmonar. La Broncologia
recordard los principios de la
Broncoscopia Terapéulica
(extraccion de cuerpos extranos,
instilaciones de antibioticos,
reseccion de adenopatias
tuberculosas), y volvera a estas
indicaciones mediante la
laserterapia.

Con SEPAR se promovera la
colaboracion con los
Angiorradiologos, los
especialistas en Medicina
Nuclear, los Inmundélogos y los
Oncologos, colaboracion que, al
hacerse rutinaria, aportara
mejoras diagnosticas y
Lerapéulticas.

Con SEPAR continuara la
[ructifera transfusion cientifica
entre las diversas escuelas del
pais, gracias a los contactos que
se realizan en los Congresos,
reuniones independientes y
actividades de los Grupos de
Trabajo.

Con SEPAR se intensificaran los
contactos con la Administracion,
va iniciados en la lucha contra el
mal habito de fumar. Ademas,
debe extenderse a la lucha por
la mejora ambiental si queremos
prevenir y disminuir cierto
nimero de enfermedades
respiratorias. En este sentido,
SEPAR esta dispuesta a
integrarse en los Programas de
Educacion Sanitaria que dicte el
Ministerio de Sanidad y la OMS,
con la seguridad de que ademas
de mejorar la salud de estos
enfermos, todo ello repercutira
favorablemente en el coste
socioeconomico de los procesos
neumologicos.

Con SEPAR, si la ayuda de
FEPAR sigue el camino que
esperamos, se multiplicara el
soporte a la investigacion
mediante concursos para becas
y bolsas de estudios, tal como
viene realizandose desde su
fundacion.

... Y asi es como termina nuestra
historia SEPAR, Historia de la
Neumologia y la Cirugia
Tordcica modernas... Pero, como
dice un companero médico de la
sociedad, “No somos mejores si
no intentamos ser siempre
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mejores”. Los deseos y los
objetivos no son todavia
suficientes. Confiemos en que la
antorcha que ilumino a aquellos
cuatro visionarios en 1955,
continue iluminando con mas
fuerza si cabe a los jovenes...

Si asi sucede, estamos seguros
de que la Neumologia v la
Cirugia Toracica de las proximas
décadas contribuira a que la
Medicina sea mejor en nuestro
pais.
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unos principios de un conocido maestro de
cocina de Lyon, Paul Bocuse, tan aplicables a
la culinaria como a cualquier actividad huma-
na: “Autenticidad, calidad y sencillez”.

El autor nos trae un buen libro de Historia de
la Medicina. Con ello presta un gran servicio a
todos los compaieros de hoy y de maiana.
Cuando la inteligencia y la bondad coinciden
en la persona, los frutos son magnificos. Hacer
¢l bien aumenta el patrimonio y no tributa. No
fue casual que la Societat Catalana de Pneumo-
logia le olorgara hace un aio el premio al
Mérito Neumologico.

Creo que puedo terminar recogiendo un sentir
colectivo diciendo al autor: “Gracias, Paco, en
nombre de todos los que tenemos el privilegio
de ser tus amigos. Un fuerte abrazo”.

Docror Josk PasLo GArcia ECHEVERRIA
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