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Un prélogo es como un panorama visto por ojos
extrafios pero afines al trabajo que se prologa. En este
caso no se trata de un libro, sino de presentar ocho
trabajos que coinciden todos en aseverar y reconocer
que la SEPAR ha tenido un papel de primer orden en
el desarrollo y en la ensefianza “no oficial” de la
neumologia en nuestro pais.

Un préloge no suele escribirse por propia iniciativa.
Suele hacerse a ruego del autor. El que estoy escribien-
do nadie me lo ha pedido. Lo denomino prélogo y no
sencillamente presentacién porque cumple el requisi-
to de que unos “ojos extrafios’” pero afines, los mios,
van a ofrecer una vision sintética de los trabajos que
componen este nimero,

Las obras literarias y las cientificas deben adornarse
con una dedicatoria. Creo que este numero de ARCHI-
vOs debe ser dedicado al benemérito Dr. Francisco
Coll Colomé, el fundador y el animador de la SEPAR,
con quien todos sus miembros hemos contraido una
deuda a la que sélo podemos corresponder con nues-
tra gratitud y nuestro reconocimiento. Lo merece por
su entrega personal, su generosidad y su espiritu de
solidaridad, que han movido las voluntades de cuan-
tos han contribuido a gestar su desarrollo v su espiri-
tu.

En segundo lugar dedicamos el niimero a los miem-
bros de SEPAR que la han conocide ya adulta y que
han contribuido a su crecimiento v a perfeccionarla
hasta llevarla a la cumbre de su gestidn.

El tercer elemento que muchas veces no se realiza,
es acompafiar la obra con unos datos biograficos del
autor por breves que sean. En este caso todos los
autores que colaboran en este nimero son conocidos.
Voy solo a comentar sucintamente el contenido de sus
£SCritos.

Este nimero es la aportacidn y el testimonio del
equipo que realiza ARCHIVOS DE BRONCONEUMOLO-
GIA con motivo de la celebracion del vigésimo quinto
aniversario de la fundacién de la SEPAR y el mejor
obsequio que puede ofrecerse a cada uno de sus
miembros.

Desde aqui agradezco a Editorial DOYMA el ha-
berme designado coordinador de este numero, con
cuya realizacion se ofrece un recuerdo vilido hasta el
dia de su cincuentenario.

En el primer articulo “En los origenes de SEPAR”,
el Dr. Francisco Coll Colomé comenta Ia *“*prehisto-

ria” y la *historia” de la Sociedad, con la autoridad
que le confiere ser su creador v mantenedor. Con su
peculiar capacidad de relator nos ofrece una introduc-
cién a la historia de su nacimiento, de su desarrollo,
de sus logros, sus fines y su futuro. Su articulo os
lievard a leer su libro “Historia de la SEPAR” que
ltcgard a vuestras manos durante la celebracién del
proximo congreso en Granada en junio de este afio
1992. Es una obra completa, gestada con la inteligen-
cia y el gran corazon del Coll Colomé.

El segundo articulo versa sobre “La ensefianza de la
neumologia desde la AIEB a la SEPAR” y lo escribe el
Dr. Alberto Agusti Vidal, a la luz de su propia expe-
riencia. Considera los dos tipos de ensefianza que han
surgido ante la falta de adiestramiento universitario.
De ambas ha sido él protagonista. La “docencia activa
no oficial” de la que él es un aventajado discipulo v,
afios después, ha sido quien ha introducido en nuestra
Universidad de Barcelona la ensefianza de la neumo-
logia moderna, gjerciendo la **docencia activa oficial”
que le ha hecho acreedor al titulo de profesor. No
puede dudarse de que, la SEPAR y en su momento la
AIEB, han sido las maestras activas no oficiales, que
han cumplido un papel importante en la transicién de
la tisiologia a la neumologia y especialmente a la
formacién fisiopatologica de los tisioneumélogos y
cirujanos toracicos.

El Dr. Felipe Vara Cuadrado nos ofrece una infor-
macién bdsica, precisa e histdrica del origen y desa-
rrollo de la revista de ARCHIVOS DE BRONCONEUMO-
LOGTA, érgano oficial de la SEPAR. Nos lo relata en
un trabajo minucioso v rigurosamente histérico, recu-
rriendo a las fuentes, a las actas de las reuniones de las
juntas de gobierno y a las asambleas generales. Se
detiene en considerar la discutida liberacion de nues-
tra revista de la comprometida “fusion’ con la revista
del PNA Enfermedades del Torax, hace tiempo extin-
guida. El futuro inmediato demostrd la razén que
asistia a los que abogamos por la independencia. Tra-
bajo excelente €l de Vara, al que habran de recurrir
necesariamente todos los que se interesen por su his-
toria. Los ARCHIVOS representan la manifestacién
cientifica de la vida profesional de la Sociedad Espa-
fiola de Patologia Respiratoria.

El Dr. Julio Lépez Mejias en su trabajo “*Del bron-
coscopio a la fibrobroncoscopia™, con su clara y exce-
lente prosa, comenta como la practica frecuente e
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inteligente de una técnica puede variar el pensamien-
to e impulsar la medicina del aparalo respiratorio,
como ha sucedido con la broncoscopia. Lo que supuso
la llegada de la fibrobroncoscopia es importante. Lo
primero que se logré es que con el fibrobroncoscopio
la maniobra se suavizara de tal forma que se le podia
repetir a un paciente mds de una broncoscopia, reali-
zando las convenientes. Con ¢l “rigido” generalmente
era una y no mds. Permite un cepillado distal, la
obtencion de exudado bronquial en catéter ocluido,
asi como el empleo del catéter telescopado que permi-
te obtener informes de parénquima pulmonar. Con el
mejor criterio recuerda Lopez Mejias en su trabajo
que la clinica sigue siendo la base y el punto de
referencia del acto médico, que debe auxiliarse con las
técnicas v exploraciones modernas que iluminan el
camino hacia el diagnostico o lo confirman,

“Mds que un parentesco: neumologia y cirugia tord-
cica” es el titulo del trabajo del Dr. F. Serrano Muiloz
que concluye que ¢l parentesco es muy intimo. La
razon es obvia. El cirujano general, a pesar de su
inmejorable técnica quirirgica, obtenia malos resulta-
dos porque no conocia suficientemente o desconocia
las nacientes fisiologia y fisiopatologia de la respira-
cion, Las cosas mejoraron mucho con la colaboracién
proxima de los tisioneumodlogos que a partir del ano
1946 estudiaron fisiopatologia de la respiracion, apli-
cindola a los pacientes gue eran tributarios de una
intervencion del térax y durante los cuidados postope-
ratorios. Por esta razon, los tisioneumdlogos que debi-
damente preparados se dedicaron a aplicar a los tu-
berculosos pulmonares los tratamientos quirirgicos,
obtuvieron resultados significativamente mejores que
los grandes cirujanos generales. Por ello se “embarca-
ron™ a la cirugia tisidélogos como Alix, Sagaz, Mugica
y Manresa citados en el excelente trabajo de Serrano.
Otra razdn es filos6fica. La cirugia tordcica siempre es
agresora del aparato cuya funcidn es necesaria duran-
te v después del acto operatorio. El desequilibrio de
los mecanismos de la ventilacién que se producen
modificando la forma de la cavidad tordcica, fue la
causa de que la cirugia del térax fuera una cirugia de
MAyoT Tigsgo,

El Dr. A. Espinar Martin considera las dificultades
de alcanzar una disminucion significativa de la ende-
mia tuberculosa en los paises en desarrollo, cuando en
el momento actual las dificultades diagnésticas sélo
permiten descubrir la enfermedad en el 35-50 % de los
contagiados. La mortalidad tampoco es un buen paré-
metro epidemioldgico porque ofrece una idea global
compuesta de realidades y errores. Lo mds orientativo
para la valoracién de la situacidén epidemioldgica de
una regién dada es la reduccion de la mortalidad
lograda mediante la guimioterapia, asociada al con-
trol de la enfermedad en la misma zona.

En nuestro pais, si partimos de que la eliminacién
de la tuberculosis viene definida por la existencia de
un bacilifero por un millén de habitantes y por afio, lo
que corresponde a un infectado por 1.000 habitantes,
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nos hallamos ain lejos de su erradicacion. Holanda
espera lograrla hacia los afios 2025-2045. Los EE.UU.
pensaban alcanzarla hacia el afio 2.010. Parece que se
retrasa considerablemente. Hay que contar con la aso-
ciacién VIH/BK que es un factor de innegable influen-
cia y muy poco cuantificable.

El articulo de Espinar es un trabajo excelente, bien
hecho y que da cuenta de las circunstancias presenies
y de la perspectiva futura de la enfermedad.

El Dr. R. Cornudella Mir nos ofrece una relacién
precisa v completa del desarrollo de la neumologia
durante los 25 afios de la SEPAR. La nosografia y la
fisiologia aparecen ya en el siglo XIX. En cambio, la
neumologia como disciplina del conocimiento huma-
no surge de la II Guerra Mundial, durante la cual se
adquieren nuevos conocimientos, se ordenan con los
va establecidos anteriormente y se crea la fisiopatolo-
gia de la respiracién, primer capitulo de la neumolo-
gia moderna. La nosografia se enriquece con el estu-
dio de la patologia intersticial pulmonar y ¢l de las
enfermedades del pulmon en las afecciones sistemnati-
cas; la broncoscopia y la fibrobroncoscopia que no
$6lo exploran sino también han enriquecido el conoci-
miento neumoldgico. En el diagndstico por la imagen,
desde el alo 1973 Felson en su libro nos descubre lo
gue es capaz de revelar una radiografia del térax bien
hecha, interpretada con calma, sistem4ticamente y el
adelanto que tepresentan la tomografia computariza-
da, los radioisétopos y la resonancia magnética, la
broncograffa, la arteriografia pulmonar y la imagen
vascular digital.

Muy oportunamente sefiala el gran problema neu-
mologico “La enfermedad pulmonar obstructiva cro-
nica” cuya dimension deshorda los ifmites del queha-
cer médico por su cardcter social y su magnitud,
persistente a pesar de la atencidn y estudios que se le
han dedicado.

El Dr. F. Guerra Sanz nos envia un trabajo precioso
desarrollando el tema “La SEPAR y el congresista”,
que nos hace sentir aludidos a viejos y a jévenes. No
puede decirse que sea autobiogrifico, pero si que Gue-
rra Sanz es un observador muy agudo o por lo menos,
lo que relata lo hemos vivido todos parcialmente. No
puede hacerse una introspeccion tan perfecta al retra-
tar al miembro joven, estudioso, que un dia se presen-
ta a dictar una comunicacion que ha hecho solo o en
colaboracién con otros compafieros del servicio. El
protagonista bisofio, timido o lanzado, a pesar de que
se lo sabe y de su personalidad, lo pasa mal. El tiempo
se encargard de moderar su angustia, aun cuando no
llegue a evitarla totalmente. Lo impide el sentido de
responsabilidad. La SEPAR no es solo una maestra
de la bronconeumologia, lo es también en expresarse
en publico. Es un solaz leer el trabajo de Guerra
Sanz.

El Dr. G. Manresa Formosa os ofrece, en las pagi-
nas de su articulo, una semblanza de “Aquellos que
formaron parte de nuestra historia”, describiendo lo
que sus personalidades dejaron impreso en su espiri-
tu, cémo les vio y cdmo les quiso.





