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Resumen: El andlisis de la informacién existente sobre la vida y trayectoria profesional de
José Iglesias de la Torre, integrada al contexto de acontecimientos histéricos vinculados,
permite elaborar un esbozo biografico de esta figura insigne de la Urologia cubana de
proyeccion internacional. Nacié en La Habana en 1904, ciudad donde cursé estudios de
Medicina que finalizé en 1928. Durante tres décadas, se vincul6 al Hospital Nuestra Se-
fiora de las Mercedes como cirujano de vias urinarias. Su interés por el tratamiento de los
tumores de vejiga y prostata, lo motivé a perfeccionar el resectoscopio, comercializado
desde 1948, y a publicar en 1951 su libro “Cistectomia Total en los Tumores Infiltrantes de
Vejiga y Prostata”, presentado en el V Congreso Panamericano de Urologia en México.
Fue encarcelado en 1959 por oponerse al nuevo gobierno, y liberado tempranamente a
cambio de las ganancias que habia obtenido por su instrumento. Tras una corta estancia
en México vinculado a su especialidad, arrib6 a los Estados Unidos en 1962. En New Jer-
sey, desplego una trayectoria docente exitosa en la Universidad de Medicina y Odontolo-
gla y cred un nuevo resectoscopio, dotado de flujo continuo de entrada y succidon simul-
tanea del liquido de irrigacion, que revoluciond la cirugia endoscopica prostatica desde
1975. Iglesias disfrut6 de merecido reconocimiento hasta su muerte a los 75 afos de edad,
ocurrida el 15 de diciembre de 1979 en Elizabeth. Su instrumento constituye una herra-
mienta valiosa en el arsenal quirtirgico del urdlogo y ha contribuido al desarrollo de las
técnicas modernas de reseccion transuretral.

Palabras Clave: José Iglesias, Resectoscopio, Urologia cubana.

Abstract: The analysis of the existing information on the life and professional career of
José Iglesias de la Torre, integrated to the context of related historical events, allows con-
ceiving a biographical sketch of this outstanding figure of Cuban Urology of international
projection. He was born in Havana in 1904, where he studied medicine and graduated in
1928. For three decades, he worked at Nuestra Sefiora de las Mercedes Hospital as a uri-
nary tract surgeon. His interest in the treatment of bladder and prostate tumors motivated
him to perfect the resectoscope, commercialized since 1948, and to publish in 1951 his
book "Total Cystectomy in Infiltrating Tumors of the Bladder and Prostate”, presented at
the V Pan-American Congress of Urology in Mexico. He was imprisoned in 1959 for op-
posing the new government, and released early in exchange for the profits he had ob-
tained for his instrument. After a short stay in Mexico, linked to his specialty, he arrived
in the United States in 1962. In New Jersey, he developed a successful teaching career at
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the University of Medicine and Dentistry and created a new resectoscope, equipped with
continuous inflow and simultaneous suction of the irrigation fluid, which revolutionized
endoscopic prostate surgery since 1975. Iglesias enjoyed well-deserved recognition until
his death at the age of 75, on 15" December 1979, in Elizabeth. His instrument is a valuable
tool in the field of endoscopic surgery and has contributed to the development of modern
transurethral resection techniques.

Keywords: José Iglesias, Resectoscope, Cuban urology.

1. Introduccion

El 1~ de enero de 1899, marco el cese de la dominacion espafola en
Cuba y el comienzo de la ocupacion de los Estados Unidos, refrendada en
el Tratado de Paris, firmado el 10 de diciembre de 1898. Desde la etapa final
de la guerra de independencia, ya era evidente la estrategia del gobierno
norteamericano de interponerse entre los dos bandos beligerantes, con el
propdsito de extender su autoridad en la Isla, de enorme interés estraté-
gico.

El establecimiento de un gobierno republicano en 1902, requirio de un
proceso de transicion, lento y complejo, condicionado por la dependencia
de un poder militar extranjero que frustrd la completa soberania en todos
los aspectos de la vida nacional. Dos afios después de instaurarse la na-
ciente Republica de Cuba, bajo las ataduras constitucionales impuestas por
el gigante nortefio, nacio una de las figuras mas representativas de la Uro-
logia cubana, cuya influencia alcanzo6 proyeccion internacional. El vacio de
informacion en torno a la vida de José Iglesias, insuficientemente docu-
mentada, no nos exime del intento de rescatar en este trabajo, momentos
cumbres del quehacer cientifico de esta figura relevante, al cumplirse 120
anos de su nacimiento.

2. El Cuartel de Columbia en Marianao, la cuna de Iglesias

En noviembre de 1898, los terrenos de varias fincas del municipio de
Marianao, fueron elegidos como ideales para emplazar el campamento de
las tropas de ocupacion norteamericana oriundas de Columbia, Carolina
del Sur, nombrado por ello Cuartel de Columbia, durante la primera inter-
vencion (1899-1902), ya que estaban lo suficientemente distanciados de las
aglomeraciones y brotes epidémicos que se producian en el centro de la
capital, y a su vez, gozaban de excelentes condiciones sanitarias [Nota 1].

En 1900, en una quinta detras del cuartel, acampd la comision médica
designada por el gobierno norteamericano, con el propdsito de comprobar
experimentalmente la teoria que habia desarrollado en 1881 el eminente
cientifico cubano doctor Carlos J. Finlay. Los resultados de sus investiga-
ciones fundamentales, realizadas en la misma localidad, 1o habian condu-
cido al trascendental descubrimiento del agente transmisor de la fiebre
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amarilla [1] [Nota 2]. El territorio del Cuartel de Columbia, alberga por
tanto una dualidad histdrica significativa para Cuba: cientifica y politica.

En una de las viviendas construidas en sus inmediaciones a finales del
siglo XIX, se establecio el matrimonio formado por el teniente coronel José
Manuel Iglesias Tourdn, nacido en Orense, Galicia y Ernestina de la Torre
Izquierdo, natural de Santa Clara, provincia central de Cuba [2,3]. Alli les
nacio su hijo José Juan, el 2 de noviembre de 1904, y tal parece que el pro-
tagonismo de aquellas tierras ejercio su influjo en la vida del futuro médico,
marcada por la inquietud cientifica y el exilio politico, que enrumbaria su
destino hacia el pais vecino del Norte.

Al menos los siete primeros afnos de su infancia transcurrieron en un
ambiente poco tradicional, en compania de sus hermanos, el altimo de ellos
nacido en 1911 [2], por consiguiente, la familia vivid de cerca el regreso de
las tropas norteamericanas durante la segunda intervencion (1906-1909),
solicitada infelizmente por el presidente de la Reptblica, Tomds Estrada
Palma.

La permanencia de su padre en la Isla, después de 1898, evidencio6 su
decision de no reintegrarse al ejército peninsular, porque en el caso de los
oficiales, significaba una sensible pérdida de las condiciones econémicas y
sociales que habian logrado en la Isla [Nota 3]. Nada mas se conoce de los
afnos transcurridos en el seno de una familia que, debié gozar de holgada
posicidén econdmica y estimuld la superacion de sus hijos, alguno de los
cuales realizaron estudios universitarios. Sin embargo, del padre nos
consta que, después de retirarse de la vida militar, estuvo vinculado a las
altas esferas de la politica cubana durante el gobierno del presidente de la
Republica, Gerardo Machado Morales (1925-1933) y también a los nego-
cios, como presidente de la Compania Mercantil del Puerto de La Habana,
empresa familiar que lleg6é a manejar un gran capital hasta el afio 1958 [2]
[Nota 4].

3. Los Estudios en la Facultad de Medicina de la Universidad
de La Habana

El inicio de los estudios de Medicina en La Habana se remonta a la
creacion de la primera universidad de Cuba, fundada a inicios del siglo
XVIII por la Orden de los Hermanos Predicadores de Santo Domingo, en
su convento de San Juan de Letrdn. En 1842 se reforman sus planes de es-
tudios. A partir de 1886 las practicas universitarias se realizaron en el recién
inaugurado Hospital de Nuestra Sefiora de las Mercedes [4] En 1921, con
17 afios, comenzo el joven Iglesias los estudios en la Facultad de Medicina
de la Universidad de La Habana que tenia como sede desde 1901, el sélido
caserdn del antiguo Cuartel de Lanceros situado en la calzada de Belas-
coain esquina a Zanja, que en tiempos de la colonia albergé la Guardia de
Honor del Palacio de los Capitanes Generales [Nota 5] (Figura 1A-C).
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(A)

(B)

©

Figura 1. (A) Sede de la antigua Facultad de Medicina de la Universidad de La Habana
(1901-1938); (B) Sala de diseccién; (C) Patio central.
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La practica clinica la realizaban los alumnos en los dos hospitales do-
centes existentes: Nuestra Sefiora de las Mercedes y General Calixto Garcia
[5,6]. La asignatura “Enfermedades de las Vias Urinarias con su Clinica”,
se impartia en el séptimo y ultimo afo de la carrera por los profesores de
la catedra fundada en el Hospital General Calixto Garcia, al frente de la
cual estaba como titular, el destacado profesor Luis Felipe Rodriguez Mo-
lina (;1881-?), discipulo de Pedro Albarran Dominguez (1852-1911) [Nota
6] y como auxiliar, Arturo Garcia Casariego (1885-1935), miembros de la
Sociedad Internacional de Urologia (SIU) [5]. Queda constancia de la buena
organizacion que le imprimio a la cdtedra el profesor Rodriguez Molina,
autor de las conferencias que, compiladas, constituian el texto de estudio.
A su vez, se recomendaban como libros de consulta, obras mayoritaria-
mente francesas como los Tratados de Urologia de Félix Legueu (1863-
1938) y de George Marion (1869-1960), que reflejan la gran influencia de la
Urologia europea en los inicios de la especialidad en Cuba [7] (Figura 2).

Figura 2. Hospital “General Calixto Garcia”, cuna de la Urologia cubana.

Los alumnos recibian las clases en la Sala Albarran, situada en la planta
alta del pabellon de cirugia de hombres “Gonzalez del Valle” y en el Dis-
pensario del propio hospital; en este tiltimo, se instruian a los alumnos en
la practica de las exploraciones uroldgicas como las cistoscopias y el cate-
terismo ureteral. El programa vigente de la asignatura, resulta de interés
porque permite conocer los temas que le fueron impartidos a José Iglesias
en su primer acercamiento a la Urologia y el alcance de los conocimientos
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abordados, como probable fuente de motivacién al finalizar sus estudios
de pregrado [5,7] [Nota 7].

4. El Hospital Nuestra Sefnora de las Mercedes, cuna de la cirugia cubana:
(1928-1959)

Al graduarse en 1928, su trayectoria académica le permitié vincularse
como médico cirujano al Hospital Nuestra Sefiora de las Mercedes de la
capital, centro que representaba la cuna de la docencia médica universitaria
(1886-19 58) [3,5] [Nota 8] (Figura 3).

Figura 3. Hospital Nuestra Sefiora de las Mercedes, centro al que estuvo vinculado Iglesias
desde 1928 a 1958.

No es de extrafar el interés que desde un inicio mostr¢ Iglesias por el
campo de la cirugia urologica, que tenia en Cuba como mayor inspiracion,
el recuerdo entranable de Albarran. Sus estudios de especializacion fueron
realizados en La Habana, y su formacién corri6 a cargo de los profesores
de la catedra de Cirugia, en particular por aquellos que incursionaron con
éxito en el campo de las vias urinarias y tuvieron una solida formacion eu-
ropea [3,5]. Afios mas tarde, Iglesias crearia el servicio de Urologia en el
propio hospital, entonces inexistente, y ejercio como profesor adjunto de la
catedra de Clinica Quirtrgica, materia que impartid a los alumnos del sexto
y séptimo afnos de la carrera de Medicina en su sala del centro hospitalario
[6].

Al comenzar Iglesias en su vida profesional, hacia tan solo dos afios
que el norteamericano Maximiliam Stern (1878-1946) habia presentado a la
Academia de Medicina de Nueva York, un nuevo instrumento que deno-
mino resectoscopio, sentando asi las bases del abordaje endoscépico de la
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préstata. A medida que el instrumento se fue perfeccionando, la reseccion
transuretral fue ganando seguidores, a pesar de que se mantenia la mayor
dificultad en el acto quirargico, ocasionada por el aumento de la presion
vesical producida por la irrigacion [8] (Figura 4).

Maximiliam Stern (1878-1946)

Figura 4. Resectoscopio de Stern - Mc Carthy y sus creadores.

5. El perfeccionamiento del resectoscopio

Su interés en el tratamiento de los tumores de vejiga y de prostata, con-
juntamente con las dificultades técnicas afrontadas con la utilizacion del
resectoscopio de Stern-McCarthy, motivaron a José Iglesias a intentar per-
feccionar el instrumento. Haciendo gala de su ingeniosidad, logrd su pro-
posito en 1945, al ahadirle un resorte de acero al mecanismo de reseccién
original compuesto por un pifién y cremallera, lo cual le proporcioné ma-
yor estabilidad y sensacion tactil. De inicio, ello hizo posible su utilizacion
con una sola mano, dejando la otra libre para ajustar el caudal, la configu-
racion de la cdmara y el poder maniobrar con mayor precision dentro del
campo operatorio [8-10].

Iglesias dedico la mayor parte de su tiempo al estudio y la investiga-
cién. Tres afos después, en mayo de 1948, ya estuvo en condiciones de ex-
poner su experiencia al publicar “Modificacion del resectoscopio”, trabajo
en el que expuso las ventajas que ofrecia su instrumento, con el cual era
posible tomar mas de una muestra gracias al ingenioso retroceso del asa de
corte [9,10]. Las habilidades quirtrgicas que desarrolld con su utilizacion,
redundaron en los resultados clinicos obtenidos, ostensiblemente satisfac-
torios. La evidencia mostrada, despert¢ el interés de la mayor industria de
instrumentos urolégicos en los Estados Unidos, la American Cystoscope Ma-
kers Inc. (ACMI), que, al asumir su fabricaciéon y comercializacion, garan-
tizé por un lado el uso generalizado del instrumento y por otro el prestigio
aparejado de su creador [9,11] (Figura 5).
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Figura 5. (A) Resectoscopio de Iglesias, 1948 (ACMI); (B) Imagen de la patente de 1945.

6. “Cistectomia Total en los Tumores Infiltrantes de la Vejiga y Prostata”,
obra publicada por la Editorial Libreria Selecta, La Habana 1951

En octubre de 1951, Iglesias publico en La Habana su libro “Cistecto-
mia Total en los Tumores Infiltrantes de Vejiga y Prostata”, un volumen de
200 paginas, impreso por la Editorial Libreria Selecta, que dedic6 a sus pa-
dres. En ese momento Iglesias era Profesor Agregado de Clinica Quirargica
de la Universidad de la Habana y jefe del Servicio en el ya mencionado
Hospital Nuestra Sefiora de las Mercedes. La obra describe de forma ma-
gistral y pionera la técnica de implantacion de los uréteres en el colon sig-
moide con sélo dos puntos de sutura [12], modificacién interesante de la
técnica de Coffey.

Al inicio del texto agradece a sus catorce colaboradores médicos (José
Vital Chavarry, Carlos Bolet Fabregas, Jose M. Marrero Caraballo, Felipe
Knopka, Homero Rodriguez, Esperanza Sablon Baez, Miguel Gutiérrez
Guzman, Jorge Echenique Gonzdlez, Pedro Goicoechea Cruz, Luis Estrada
Mora, Mario Avello Llull, Manuel Rivera Romero, Raimundo Ramirez Se-
rrano y Joaquin Garcia) y también al fotégrafo Carlos Varela.

La introduccion de la obra es una magnifica sintesis anatomica, y en
ella destaca la importancia de la diseccion linfatica, y preconiza la ligadura
de las arterias hipogdstricas para facilitar la cirugia. El texto se divide en 6
capitulos, con descripciones técnicas, cuidados postoperatorios y compli-
caciones, que muestran la gran experiencia del autor en mas de 100 cistec-
tomias (Figura 6). Finaliza con la presentacion de 47 casos clinicos y la des-
cripcidn iconogréfica de cada tumor, fiel al canon expositivo de la obra “Les
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tumeurs de la vessie” que Joaquin Albarran publicé 60 afios antes en Paris;
de hecho, la primera cita bibliografica del texto de Iglesias es esa misma
cita.

(A) (B)

Figura 6. (A) Cubierta del libro “Cistectomia Total”; (B) Portada del mismo.

El punto mds pionero de este trabajo fue la novedosa realizacion de la
implantacion de los uréteres al colon sigmoide antes de realizar la cistecto-
mia, en un solo tiempo quirargico (Figura 7). De hecho, a finales de los afios
40 el proceder mas habitual era llevar a cabo la cistectomia en dos tiempos,
primero la derivacién de la orina y, si el paciente sobrevivia, la exéresis
total de la vejiga y de la prdstata. Muy pocos autores preconizaban la rea-
lizacion de ambos procedimientos de forma simultdnea y la mortalidad
postoperatoria se encontraba en torno a 30-50% [13]. Otro aspecto que me-
rece la pena destacar en la obra de Iglesias son sus repetidos consejos para
llevar a cabo una cuidadosa hemostasia; asi como el novedoso empleo de
penicilina y de los cuidados anestésicos y peri-operatorios. Prueba de la
importancia del paciente para José Iglesias, la obra muestra una hermosa
fotografia de un grupo de pacientes por el intervenidos (Figura 8).
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(A)

(B)

Figura 7. Pasos quirtirgicos propuestos para la implantacion del ureter en el colon sig-
moide: (A) Implantacion del ureter derecho; (B) Ambos uréteres implantados.
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Figura 8. Grupo de pacientes a los que José Iglesias practico, por diferentes motivos, la cis-
tectomia total con su técnica.

Esta obra constituyd una contribucién de su servicio al V Congreso
Panamericano de Urologia y al IV Congreso de la Sociedad Mexicana de
Urologia (S.M.U.), eventos que se celebraron en conjunto del 7 al 13 de oc-
tubre en la capital azteca, a los cuales asistieron numerosos invitados ex-
tranjeros, entre ellos su autor y Alfonso de la Pefia Pineda (1904-1971) en
representacion de la Asociacién Espanola de Urologia (A.E.U.) [14] [Nota
9]. Es digno de senalar, que la S.M.U. estaba ya afianzada y mantenia es-
trechas relaciones con diferentes sociedades cientificas y con personalida-
des de la Urologia mundial, por lo que resulté muy propicia la presenta-
cion de este libro en castellano y para esta ocasion. Posteriormente José
Iglesias fue invitado de honor en la VII Reunion S.M.U., celebrada del 27 al
29 de octubre de 1955 en Guanajuato y en la XIX Reunién S.M.U. que tuvo
lugar en Mérida, del 27 al 30 de octubre de 1957 [14].

Iglesias era ya una figura de renombre internacional cuando en enero
de 1959 el triunfo de la Revolucion cubana impuso un giro radical a su
vida. Las relaciones estrechas que habia mantenido su familia con el presi-
dente derrocado Fulgencio Batista Zaldivar y su oposicion al nuevo go-
bierno provocaron su encarcelamiento y la confiscacién inmediata de todos
sus bienes. En contra de su voluntad, las negociaciones realizadas para lo-
grar su rapida liberacion conllevaron a la entrega por la empresa A.C.M.L
de las ganancias que habia obtenido por el resectoscopio, que depositadas
en un banco norteamericano representaban en 1960 una gran suma [9].
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7. Una nueva vida en el exilio: México (1960-1962)

Sin recursos econdmicos, y en plena madurez, comenzo Iglesias su
vida en el exilio. Atras quedaron para siempre los afios vividos en Cuba,
donde transcurrieron las tres primeras décadas de su trayectoria profesio-
nal y la estabilidad de su vida privada, en compafiia de su esposa Xiomara
Hernandez y sus hijos menores José Juan y Xiomara.

Iglesias llegd a México como emigrante en mayo de 1960, pais donde
permaneceria dos afos [9]. Alli gozaba del reconocimiento de los urélogos
mexicanos, liderados por Aquilino Villanueva, profesor titular de la Facul-
tad de Medicina dela U.N.A.M., fundador y presidente de la S.M.U. (1936).
Su arribo a tierra azteca, en tan penosas circunstancias, coincidid curiosa-
mente con una fecha trascendental para la comunidad uroldgica interna-
cional, inmersa en las celebraciones por el Centenario del natalicio de Joa-
quin Albarran (1860-1912), que revistieron especial relevancia en Francia,
Espafa y Cuba. En México, la Seccion de Urologia de la XIV Asamblea Na-
cional de Cirujanos, celebr6 en el mes de noviembre una sesién de home-
naje, en la que se pronunciaron urologos mexicanos y extranjeros, entre los
cuales debio6 contarse con la participacion de Iglesias [Nota 10].

Su asistencia como invitado extranjero a la XIII Reunion Nacional de
Urologia, celebrada el 18 de marzo de 1962 en las ciudades de Puebla y
Oaxaca, constituyo su ultima participacion en este tipo de evento, que
contd entre sus asistentes con personalidades espafiolas como Salvador Gil
Vernet (1893-1987), Luis Cifuentes Delatte (1907- 2005) y Antonio Moya
Pratt (1910-1976), y nos permite constatar que estuvo integrado a las acti-
vidades de la S.M.U. hasta el final de su estancia [14] ( Figura 9).

IGLESIAS __ JOSE JUAN 1792’_12 ¢ |
Natiosality (Citizenship) Birthdace Birthdate = |
cirmal ] HABANA, CUBA WOv.2/90% T5

=

Vessel Name or Airlinc aod Flight No of Acrival

GAM.100 3 o
’E_W&’!_. - TN N 2G~¢ 7__;

Form 1.94 B (Rev. . 7.1-57)
ARRIVAL-DEPARTURE RECORD

Figura 9. Registro de arribo de Iglesias a los Estados Unidos en 1962 [Referencia 9].
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8. Los Estados Unidos de América: New Jersey (1962 - 1979)

Un mes mas tarde, en abril de 1962, arrib¢d Iglesias a la ciudad de Miami
en la Florida. Un valioso articulo, publicado por urélogos historiadores de
New Jersey, nos arrojo luz sobre aspectos relevantes de su vida profesional
en la ciudad en la cual transcurrieron sus ultimos afios [9].

En la Universidad de Medicina y Odontologia de New Jersey
(U.M.D.N.].), (actual Rutgers-New Jersey Medical School) Iglesias dio con-
tinuidad a una exitosa carrera como docente, iniciada anteriormente en La
Habana [9] (Figura 10).

I|L|]|L'!_,H!\1

Figura 10. La Universidad de Medicina y Odontologia de New Jersey. (UMDN])

Dos de sus discipulos, Patrick N. Ciccone y Joseph V. Ditrolio, revela-
ron que en la década de los afos sesenta, Iglesias jugd un papel activo en
la formacién rigurosa de numerosos residentes de Urologia, que culmina-
ron con una magnifica preparacion, tanto en la U.M.D.N.]. como en el East
Orange Veterans Affairs Hospital. Ditrolio, recordaba afios después, que el
profesor “era muy estricto en cuanto a como queria que se hicieran las co-
sas y muy meticuloso, como si le hubieran dado las instrucciones para la
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cirugia, directamente desde el Olimpo”. Fue considerado por sus discipu-
los como “una super estrella”, expresion que resumia su brillante desem-
peno [9].

Su gran sensibilidad lo hizo consagrarse desde un inicio a la atenciéon
de los pacientes mas pobres de la ciudad de Newark, y de antiguos pacien-
tes cubanos que viajaron a su encuentro. Ciccone recordé de modo especial
el viaje que realiz6 Iglesias con todo su equipo, para realizarle una resec-
cién transuretral de proéstata al rey de Espafia [6], que debid tratarse en
realidad de don Juan de Borbon (1913-1993), heredero legitimo de la Co-
rona, por entonces exiliado en Estoril [3].

9. Un nuevo resectoscopio y trascendencia del invento

En New Jersey Iglesias no cesé en el empeno de seguir perfeccionando
el resectoscopio que habia desarrollado en La Habana, con el principal ob-
jetivo de mejorar la irrigacién y a la par disminuir la presién en el interior
de la vejiga [Nota 11]. El prototipo del nuevo instrumento que logré dise-
far, estaba compuesto por una camisa doble que permitia mantener el flujo
continuo de entrada (a mas de 600 ml por minuto), la succién simultanea
del liquido de irrigacion y de este modo conservar la presion intravesical
por debajo de 10 mm de Hg durante el acto operatorio. El mecanismo de
irrigacion continua, fue probablemente el mayor aporte de Iglesias para
mejorar el resectoscopio y los procedimientos endoscopicos relacionados.
A este se ahadieron otras ventajas, entre las que se relacionan una mejor
vision endoscopica, menor tiempo quirdrgico y menor sangramiento
[9,10,15] (Figura 11).

Fis.

Figura 11. José Iglesias examina su nuevo resectoscopio [Referencia 9].



Historia Uroldgica Hispdnica 2025, Vol. 4; Pp. 3-22. 15 de 20

En 1972, Iglesias presentd su nuevo resectoscopio en la reunion anual
de la American Urological Association (A.U.A.), celebrada en Washington
D.C. ala cual asistieron representantes de la compania alemana Karl Storz,
muy interesados en su produccién y comercializacion. Ese mismo afio,
Iglesias fue elegido miembro honorario de la Seccion de Nueva York de la
A.U.A. [9]. Tres afios después (1975), la literatura uroldgica mundial se ha-
cia eco de la descripcion y las ventajas del instrumento que habia revolu-
cionado la cirugia endoscopica prostatica, al disminuir la incidencia del
sindrome de reseccidn transuretral de prostata, de esta manera se genera-
lizé su utilizacion en las clinicas uroldgicas y se incluy6 en los programas
de ensefianza en el mundo [9,10] (Figuras 12 y 13).
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Figura 12. Resectoscopio de flujo continuo de Iglesias, 1975
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NEW IGLESIAS RESECTOSCOPE WITH CONTINUOUS IRRIGATION,
SIMULTANEOUS SUCTION AND LOW INTRAVESICAL PRESSURE

JOSE J. IGLESIAS, ANDREW SPORER, ALEXANDER C. GELLMAN anp JOSEPH J. SEEBODE*

From the Department of Surgery, Division of Urology, College of Medicine and Dentistry of New Jersev and Affiliated
Hospitals, New Jersey Medical School, Newark, New Jersev

ABSTRACT

The new Iglesias resectoscope that allows simultaneous suction, continuous irri-
gation and low intravesical pressure is described. Advantages of this instrument in-
clude no interruption, better endoscopic vision by a continuous clear inflow of more
than 600 ml. per minute, a low intravesical pressure less than 10 mm. Hg during the
transurethral resection, shorter operating time, less bleeding, easier teaching and
no more wet floor and wet surgeon. Since the entire amount of irrigating fluid is col-
lected blood loss can be calculated and the amount of absorption can be determined.

Figura 13. Publicacion del Journal of Urology en 1975 que supuso el primer hito en la con
quista la literatura urolégica mundial.
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En sus ultimos afos Iglesias disfrutd del reconocimiento internacional
que premio su talento y el tesén con que enfrento las vicisitudes a lo largo
de su vida (Figura 14). En 1975 publico el resectoscopio con irrigacion con-
tinua en Journal of Urology [15], junto a sus colegas de U.M.D.N.]J., los doc-
tores Sporer, Gellman y Seebode. Ese mismo afo publicé también sus ha-
llazgos en el British Journal of Urology y en European Urology [16,17], de
modo que su experiencia se disemind por todo el mundo. En 1977 José Igle-
sias, en colaboracion con Enrique Pérez-Castro Ellendt y sus colegas de
New Jersey, publican el concepto de hemostasis hidrdulica durante la re-
seccidn transuretral con el sistema de irrigacion y succion continua [18]. En
1978 un nuevo trabajo presenta el sistema anti-arco que permite un corte
limpio del tejido resecado con cada movimiento del asa [19] y ese mismo
ano se presenta el sistema de ensefianza articulado de Iglesias, que favorece
la ensefianza al asistente [20]. Este nuevo y magistral invento permitié la
difusion docente del procedimiento en una época en la que no existian mo-
nitores. El 15 de diciembre de 1979, cuando contaba 75 anos de edad, falle-
cié en Elizabeth, New Jersey, en circunstancias que no han llegado hasta
nosotros [3,21].

(A)

(B)

Figura 14. (A) José Iglesias en la consulta; (B) Doctores Madhay Kamat, Joseph ]. Seebode
e Iglesias (de izquierda a derecha) conversan sobre un paciente en el Hospital de New
Jersey [Referencia 9].

10. El legado cientifico de José Iglesias

Al cumplirse 120 afios de su nacimiento, José Iglesias de la Torre fue
recordado en la conferencia inaugural de la sesién de Historia del Con-
greso Nacional de la Asociacion Espafiola de Urologia (A.E.U.) celebrado
en Palma de Mallorca, en junio de 2024 [3].
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Resulta interesante contrastar dos hechos que, distantes medio siglo,
tuvieron como protagonistas a dos urdlogos nacidos en Cuba, ambos de
padre espafol, quienes a fuerza de perseverancia e ingeniosidad lograron
perfeccionar un instrumento endoscdpico que ya habia sido creado: en
1897 el cistoscopio de Nitze por Joaquin Albarrdn en Paris y en 1945 el re-
sectoscopio de Stern-Mc Carthy por José Iglesias en La Habana (Figura 15).
Un simple aditamento afiadido a su mecanismo, les bastd para que el
nuevo instrumento fuera reconocido por su nombre, e influyera de forma
decisiva en la apertura de nuevos horizontes a la exploracion endoscopica
en todo el mundo [3].

Albarran, cistoscopio, Paris, 1897 Iglesias, resectoscopio, La Habana, 1945

Figura 15. Dos logros relevantes: el cistoscopio de Albarran, 1897 y el resectoscopio de
Iglesias, 1945.

11. Conclusion

A 120 afios de su nacimiento, merece recordarse a José J. Iglesias de la
Torre, figura relevante de la Urologia cubana, que ha marcado las mayores
pautas a nivel mundial, tras su coterraneo Joaquin Albarrdn Dominguez.
Lamentablemente, poco se conoce de su vida, desplegada en las dos etapas
que el exilio delimité forzosamente, con excepcion de sus logros profesio-
nales mas descollantes, mejor documentados y vinculados al instrumento
que lleva su nombre.

Su interés temprano por el tratamiento de los tumores de vejiga y pros-
tata, lo motivo a perfeccionar en La Habana el resectoscopio, cuyo uso ge-
neralizado desde 1948, fue aparejado al reconocimiento de su prestigio por
la comunidad uroldgica internacional. A ello se suma su faceta de profesor
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Notas

universitario e investigador, desarrollada en Cuba a lo largo de tres déca-
das, y continuada exitosamente en los afios de exilio en los Estados Unidos.
En su servicio en la Universidad de Medicina y Odontologia de Nueva Jer-
sey, cred al final de su vida, un nuevo resectoscopio dotado de irrigacion
continua, que, dado a conocer en 1975, revoluciond la cirugia endoscopica
prostatica a nivel mundial. Su instrumento constituye una herramienta va-
liosa en el arsenal quirurgico del urélogo y ha contribuido sin dudas, al
desarrollo de las técnicas modernas de reseccion transuretral.

Contribucion de la autora: Los autores han contribuido al disefio metodoldgico, adquisicion de da-
tos, escritura y preparacion del manuscrito; asi como a la revision y ediciéon del mismo. La autora
ha leido y esta de acuerdo con la publicacion del manuscrito en esta version.

Financiacion: El presente articulo no ha recibido financiacion externa.

Conflicto de Interés: No existe conflicto de interés debido a la realizacién de este trabajo.

Marianao, municipio habanero a 8 km al oeste de la ciudad, fue fundado en 1878. La ex-
celencia de sus aguas y la pureza de su aire, motivaron a finales del siglo, la construccion de
quintas de descanso y magnificas viviendas dispersas en un drea extensa, que permitian estar
a salvo de los brotes de fiebre amarilla.

Carlos J. Finlay Barrés (1833-1915), médico y cientifico cubano, no solo determind que un
hospedero intermediario como el mosquito Aedes aegypti fuera el agente etioldgico de la
fiebre amarilla, sino que con ello sentd las bases de una nueva concepcion epidemioldgica.
Fue nominado en siete ocasiones al Premio Nobel de Medicina.

Mas de 100 mil hombres de las tropas espafiolas fueron repatriados al término de la guerra,
no obstante, mas de 50 mil decidieron no regresar a la Peninsula a pesar de lo dispuesto.

En esta Empresa participaron sus hijos: Julio, Ingeniero Civil, Antonio y Luis, médico.

Al cese de la dominacion espafola, el gobierno interventor norteamericano entregd la edifi-
cacion al Rector de la Universidad de La Habana, trasladandose de inmediato las dependen-
cias y catedras que ocupaban el vetusto Convento de Santo Domingo, desde 1728.

El profesor Luis F. Rodriguez Molina fue Decano de la Facultad de Medicina de la Univer-
sidad de La Habana, académico y autor de una extensa obra cientifica. Fue miembro de la
Sociedad Internacional de Urologia (SIU), de la Asociacion Francesa de Urologia (AFU) y de
Sociedades de Urologia como la mexicana, argentina y venezolana.

El programa de la asignatura “Enfermedades de las vias urinarias con su clinica”, abarcaba
temas como la Fisiopatologia y Exploracion del aparato urinario, Sindromes urinarios, Infec-
ciones, Malformaciones uroldgicas, Ptosis renal, Hidronefrosis, Tuberculosis urogenital,
Litiasis urinaria, Tumores y Traumatismos de los diferentes segmentos.

El hospital fue inaugurado el 8 de febrero de 1886. Su nombre le fue otorgado en memoria
de la princesa de Asturias, Maria de las Mercedes de Borbdon (1880-1904). Fue la mejor in-
stitucion sanitaria construida durante el periodo colonial. Alli se iniciaron no pocas
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10.

11.

especialidades médicas y radicaron las grandes figuras de la cirugia cubana. En agosto de
1958 fue trasladado a una moderna sede.
La I Reunién Nacional de Urologia de la Sociedad Mexicana de Urologia (SMU) se celebrd
en 1942 y por Cuba asistio el presidente fundador de la Sociedad Cubana de Urologia (SCU)
Luis F. Rodriguez Molina

La SMU prepar6 también el Ntmero Especial de la Revista de Urologia, vol. XIX Nro. 2,
marzo-abril, 1961, dedicado al Centenario de Joaquin Albarran.

De forma independiente, trabajaba en Stuttgart, Alemania, el urélogo Joachim Reuter (1923-
2003) con el mismo objetivo: lograr la disminucidon de la presion endovesical durante la

cirugia, pero utilizando un trocar vesical por via supra pubica y un resectoscopio de vaina
de calibre 28 Ch.
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