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A comienzos del siglo XX, en 1912, el Dr.
Jaime Avalos realizé un reimplante de miem-
bro que se mantiene viable por 3 a 4 dias;
fracasando por infeccion. Estos son meros
avances en la cirugia vascular local, pero en el
mundo, los conocimientos son incipientes.

En el Hospital Rosario, hoy demolido, en el
ano 1940, el Dr. W. Tejerina trata la primera
herida cardiaca.

En la Asistencia Pablica, en 1956, se empleo
el Tubo de Edwards para reparar una herida
arterial. La cirugia estuvo a cargo del Dr. R.
Roffo.

En el Hospital Centenario, Sala IX, el Dr.
Benettiy el Dr. Roftfo, efectuaron el tratamien-
to de la hipertension arterial con fistula arte-
riovenosa en los vasos femorales superficiales
(1957).

En 1960 se realiza el ler. masaje cardiaco
externo, cielo cerrado con intubacion en el
Hospital Centenario.

En el ano 1980, el Dr. J. J. Boretti contintia
la tarea experimental en la Sala I del Hospital
Centenario, que luego se convertira en una
fuente de aprendizaje para los estudiantes,
residentes y médicos; es decir todos aquellos
que posean interés en la investigacion.

HISTORIA DE LA CIRUGIA CARDIACA
DEL HOSPITAL PROVINCIAL:
SANATORIO BRITANICO

El Dr. Juan Gurruchaga comienza a desarro-
llarla con el apoyo de los doctores Wenceslao

Tejerina y Oscar Cames. En ambos, marcé una
impronta de estudio y trabajo; pero el Dr. Gu-
rruchaga fue el que continué su trabajo como
docente en el Hospital Granadero Baigorria
en la Cdtedra de Cirugia III en el afio 1970.

Funda ese mismo ano, en el Hospital Pro-
vincial, el pabellon de cirugia cardiovascular
y tordcica, denominado corrientemente Sala
I con sistema de residencias. Es importante
destacar que aqui se realizaron las primeras
cineangiografias.

HisToRrI1A DEL SERVICIO DE CIRUGIA TORACI-
CA Y CARDIOVASCULAR DEL HOSPITAL ITALIA-
NO DE ROSARIO

Desde 1951 comenzo6 a funcionar, en el
Hospital Italiano de Rosario, la seccion de
cirugia toracica bajo la jefatura del Dr. Juan
José Boretti junto con la colaboracién del Dr.
Félix Molina. En 1953, se constituye el servicio
de cirugia tordcica y cardiovascular al que se
incorporan, en forma sucesiva desde 1954 a
1956, los doctores: Emilio Navarini, Mario Mi-
lano y Juan Della Bianca, quienes junto con el
Dr. José Luis Ameriso conforman el “staff ini-
cial” del servicio. En el ano 1959, se adquirié
la primera bomba de circulacién extracorpo-
rea fabricada por Battisti.

En 1961 el Presidente de Italia Giovanni
Gronchi, quien se convirtié en el padrino, vi-
sit6 el servicio.

En 1962, posterior a intensos estudios y en-
sayos experimentales, se realiza la primera ci-
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rugia con circulacién extracorpoérea tratando
una estenosis pulmonar. Dos anos mas tarde,
el Dr. Mario J. Milano realiz6 la primera colo-
cacion, en Rosario, de un marcapaso epicardi-
co en un adulto.

Durante la década del “60, se trabaj6 inten-
samente en el laboratorio de cirugia experi-
mental; no s6lo practicando sino también
concluyendo trabajos sobre ligadura de la
arteria pulmonar. Ademas, se profundizaron,
al mismo tiempo, los conocimientos sobre cir-
culacién extracorporea, especialmente en el
area de hipotermia profunda.

En 1969 se inicia la residencia de cirugia to-
racica y cardiovascular, la cual fue la primera
residencia de nuestra especialidad en el pais.

Con el transcurso de los anos pasaron jo-
venes profesionales que hoy ocupan impor-
tantes cargos asistenciales y docentes tanto en
nuestro pais como en el exterior. Podemos
mencionar entre ellos a: J. Urende Amelunge
(Bolivia); M. Boretti (Villa Maria, Cérdoba);
R. Della Mea (Resistencia, Chaco); S. Loren-
zo (Corrientes); M. Tomasini; E. Maikarian;
C. L. Giordano; J. Ripollés; E. Bobrosky; A. Fi-
carra; A. Lista; H. Geromimi; P. Corvalan; A.
Isse; S. Milan; J. Dotti (Ushuaia); D. Garcia;
S. Beltrame (Espana); E. Caramutti; F. Moli
(Provincia de Santiago del Estero); C. D. Gior-
dano; G. Tomasini; L. Barcellona.

El Servicio tuvo cuatro jefaturas desde su
inauguracion al presente, es decir, durante el
periodo de 1950 a 1972. Ellos fueron: el Dr. J.
J. Boretti: de 1972 a 1995; el Dr. E. Navarini: de
1995 a 2003; el Dr. M Tomasini y actualmente
se encuentra a cargo del Dr. S. Milano.

El servicio ampli6 su radio de accién y se
ubico6 en distintos centros, a saber: Sanatorio
Plaza, Delta, Los Arroyos, ]J. Corzo.

Desde su comienzo a la actualidad, 50 anos,
se desarrollaron programas de trasplante re-
nal y cardiaco, cirugia cardiaca infantil y de
adultos, cirugia vascular abierta y endovascu-
lar como asi también cirugia tordcica.

El servicio se encuentra vinculado en lo que
respecta a la parte académica con el Institu-
to Universitario Italiano de Rosario (IUNIR),
fundado en ano 2001.

HISTORIA DE LA CIRUGIA CARDIOVASCULAR
EN EL HosPITAL ESPANOL.

En 1950, el Doctor Pablo Benetti Aprosio se
hace acreedor de una beca de Audal. Esta era
un organizacion, integrada por médicos egre-
sados de la universidad, que se form6 durante
la 2da. presidencia del Gral. Domingo Perén.
Dicha beca, le permite, al Dr. Benetti, realizar
una pasantia en Francia en el Hospital Brous-
sais (Paris). El servicio se encontraba a cargo
del profesor D’Allaines. Durante 2 anos, se
entrena en cirugia de la aorta y vascular peri-
férica, que, a su vez, complementa con la ciru-
gia cerrada de la valvula mitral. Desde Francia
se dirige a Suecia para incorporarse al servicio
del Dr. Craford (Hospital Karolinska), permi-
tiéndole, de esta forma, conocer con detalles,
la cirugia de la coartacién de aorta, del canal
arterial y de la valvula mitral. Vuelve a Francia
para dirigirse a Estrasburgo; lugar de referen-
cia de la cirugia flebol6gica y vascular perifé-
rica. Desde aqui viaja a Espana para interiori-
zarse en la angiologia del profesor Martorell.
Finalmente; luego, visita Inglaterra para en-
contrarse con el profesor Brook a fin de cono-
cer los adelantos en cirugia periférica.

Luego de 3 intensos anos, regresa a Rosario
y comienza a trabajar en el servicio del profe-
sor Cames en el Sanatorio Britanico (1953).
También, brinda sus servicios en el Hospital
Centenario organizando los primeros casos
en la ciudad de Rosario de cirugia cardiaca
cerrada de cardiopatias congénitas, de la val-
vula mitral basicamente. La inquietud lo mue-
ve a crear y luego de retirarse del Sanatorio
Britanico, funda, junto con el referente de la
cardiologia del momento, el Dr. Luis Gonza-
lez Sabathie, el Instituto de Cardiologia de
Rosario Dr. Luis Gonzalez Sabathie (1954).

El lugar se convierte en un polo asistencial,
pero, en forma simultianea, comienza una
larga tarea experimental llegando a que la ci-
rugia cardiaca (CC) culmine con hipotermia
profunda (1958). Este ano fue el primer re-
gistro del empleo de esta cirugia con la tactica
anteriormente mencionada.

Durante el ano 1954, viaja con el Dr. E.
Bueno a Minidpolis a visitar el servicio del Dr.
Lillehei, quien realizaba la circulacién extra-
corporea con la bomba de Sigma motor. Con-
sistia en un sistema de admision de la sangre
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venosa seguido por un cano de goma, compre-
sible por un sistema de teclas que trasladaba la
sangre a un oxigenador vertical. Este, a su vez,
mezclaba a la sangre y al oxigeno (simil soda).
Desde aqui se transportaba por un sistema he-
licoidal inmerso en un bano a fin de mante-
ner la temperatura. Finalmente, del intercam-
biador partia otro cano de goma compresible
que derivaba la sangre al paciente.

En 1955 visita la ciudad de Houston (USA),
para conocer al pionero Dr. DeBakey, quien
junto al Dr. Cooley, reemplaza la aorta ascen-
dente (1958).

Los conocimientos adquiridos en Francia
sobre conservacion de arterias en forma liofi-
lizada, le permite, en 1956, realizar el reem-
plazo de la aorta. Trabajo pionero en nuestro
pais.

A'los dos anos, realiza la primera operacion
con circulacién extracorpérea en una esteno-
sis pulmonar (1958). El paciente vive 36 horas,
falleciendo por la aspiracién de un vémito.

Entre 1958 y 1963 continia el estudio sobre
circulacion extracorpérea (CEC) a corazén
abierto por el grupo quirdrgico que se encon-
traba integrado por los doctores: Luis Busne-
1li, Ricardo Roffo y Osvaldo Laudanno, incor-
porados en el orden mencionado. La CEC la
comandaba el profesor E. Bueno y Dr. L. Bus-
nelli. En 1963, comienza a utilizarse el oxige-
nador a disco, estudiado en el servicio del Dr.
Zerbini. (Modelo Kay Cross). Constaba de 90
a 120 discos que se siliconaban con silicona
Down-Corning anti-Foam.

En el ano 1960 en la sala IX del Hospital
Centenario, se realizan cirugias inteauricula-
res y estenosis pulmonares, con hipotermia
profunda. El bano disenado consistia en su-
mergir al paciente en agua mas hielo; la tem-
peratura rectal bajaba a 30°, momento en el
cual que se suspendia. Esto permitia una pa-
rada cardiaca hasta 10 minutos. Ademads, se
agrega el tratamiento de las estenosis mitral a
cielo cerrado con valvul6tomo de Harken.

En el Hospital Centenario (H.C.) se fabrica
una bomba con el aporte del técnico electri-
cista Sr. Poloni y del incansable apoyo del Dr.
R. Roffo, quien elabora con minuciosidad los
4 “roller” con un diseno de avanzada, todos
de igual diametro. Los motores son de 1/4 de
caballos, con variadores mecanicos de veloci-
dad Zeromax con bendix para reemplazar la

falta de energia. Esta bomba estda en el museo
del Hospital Centenario.

En 1963 operan un mixoma de auricula iz-
quierda. Continuan los estudios para lograr,
en el ano 1964, realizar con éxito la primera
operacion en Rosario de reemplazo de una
valvula mitral por una proétesis de Starr Ed-
wards.

Todo ésto le permite al grupo realizar y es-
tablecer la cirugia cardiaca como una varian-
te mas del espectro quirdrgico en el Hospital
Espanol de Rosario. Sin duda, el aporte de los
conocimientos sobre anestesia por la Dra. Zila
Alberdi fueron piedra angular.

El trasplante en perros cardiacos y cardio-
pulmonares conservando las auriculas para
resolucion de la hipertension pulmonar fija se
realiza en el ano 1968. Se operaron 30 perros
para transplante cardiaco y 15 para cardiopul-
monar. Trabajo que se present6 en el Congre-
so de la Federacion Argentina de Cardiologia
en 1968 (Rosario); comentado por el Dr. Zer-
bini.

Pero no estaban solo en la ciudad de Ro-
sario, pues existia otro grupo igualmente in-
quieto e interesado en esta corriente quirur-
gica constituido por el Dr. Boretti (Jefe), y los
Dres. E. Navarini, M. Milano y J. L. Ameriso.

En 1972 comienzan ambos grupos con la
cirugia coronaria tradicional con circulacién
extracorpérea. Entre el ano 1973 y 1975, el
Dr. F. Benetti y el Dr. M Tomassini comienzan
un programa de cirugia de cardiopatias con-
génitas en el Hospital de Ninos. En 1976 co-
menzo6 el empleo de oxigenador de burbujas,
concepto tomado del Servicio del Dr. Favalo-
ro.

En el ano 1973, se realizé el bypass corona-
rio CD y DA con vena en el Hospital Ferrovia-
rio de Rosario; con oxigenador a disco, con
cineangiografia de 16 mm., el mismo se llevé
a cabo en el Sensicard del Hospital Provincial.
Servicio de Cirugia Cardiotoracica del Dr. Gu-
rruchaga, cirujanos: Dr. L. Busnelli-R. Roffo,
perfusionista: L. Laudanno, anestesista: Zilla
Alberdi.

En 1978, el Dr. F. Benetti realiza, por pri-
mera vez, un puente venoso a la arteria des-
cendente anterior sin la utilizacién de la cir-
culacién extracorpérea. Estuvo asistido por
los Dres. J. L. Rizzardi y R. Aun del Hospital
Espanol de Rosario.
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El 11 de Febrero de 1981, el Dr. F. Benetti
realiza el primer transplante cardiaco de Lati-
noameérica con un corazon a distancia. El tras-
lado del 6rgano, lo llevaron a cabo los doc-
tores L. Busnelli y J. Rizzardi; y el implante,
los doctores: F. Benetti y R. Roffo. En aquella
época, se formaron varios cirujanos esparcidos
hoy por todo el pais, como ser: el Dr. Roberto
Lombardo donde junto con el Dr. F Benetti
realizaron la primera cirugia coronaria en la
provincia de Entre Rios en 1984; el Dr. Eduar-
do Melletti, el Dr. Antonio Piazza, el Dr. Hugo
Biurrun, el Dr. Gabriel Brochner, el Dr. Lelio
Pire, Luis y varios otros cirujanos radicados
hoy en el exterior.

Durante los siguientes anos, el Dr. Federi-
co Benetti se dedic6 a desarrollar la cirugia
coronaria sin circulacién extracorpérea. En
1984 se fue a Buenos Aires, creando la Fun-
dacién Benetti. En 1994, realiza en Buenos
Aires, la primera operaciéon de minima inva-
sion de bypass coronario sin CEC (MIDCAB),
empleando una camara de video para el ais-
lamiento de la arteria mamaria interna. En
1995, retorna al sanatorio J. Corzo, en Rosa-
rio, y comienza a trabajar entre Buenos Aires
y Rosario. A partir de este momento comienza
la historia reciente.

En 1996, realizan los Dres F. Benettiy J. L.
Rizzardi la primera cirugia del mundo de una
reoperaciéon valvula mitral utilizando un sis-
tema de video tridimensional. Por este ano,
desarroll6 la técnica mini-invasiva para el re-
emplazo de vélvula aértica con abordaje del
segundo-tercer espacio intercostal derecho.
También realizan por primera vez en el mun-
do la técnica de cirugia menos invasiva de la

valvula adrtica por el 2do. 6 3er. espacio inter-
costal derecho.

“Xiphoid Aproach”, utilizando video tridimen-
sional y un puente mamario coronario a la
descendente anterior en forma ambulatoria,
constituyendo ésta la primera cirugia corona-
ria ambulatoria del mundo.

servicio el Dr. L. Busnelliy, a su vez, se encuen-
tra coordinando el drea de cirugia cardiaca el
Dr. R. Aun en el Hospital Espanol.

En octubre de 1997 se realiza la técnica del

Desde 1999 al presente ocupa la jefatura del

por su franca predisposicion a brindarme
informacion, todos lo hicieron con la mayor
premura; me enviaron en forma de texto o es-
quemas todo lo recordado o registrado.

Luis Busnelli, Dr. Ricardo Roffo, Dr. Federico
Benetti, Dr. Luis Laudanno, Dr. Jorge Manera,
Dr. Santiago Milano.

ticia a los primeros actores de esta dificil dis-
ciplina; pues el momento mas problematico
es el punto cero; luego sigue una tarea de con-
tinuidad que tiene una velocidad dependiente
de intereses de perfeccionamiento o desarro-
llo de nuevas subespecialidades.

Agradezco la colaboraciéon de los colegas

Los colegas a los cuales me refiero son: Dr.

Sin duda los parrafos anteriores arrojan jus-

El Autor
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