MERITO

Actividades de asistencia, investigacion y docencia en Neuropsiquiatria en el
Hospital Psiquidtrico piiblico, en continuidad desde hace veinte afios.

Comienzo la actividad de asistencia, investigacion y docencia en esta drea de la
Facultad de Medicina, al ingresar el 10 de mayo de 1983 al Laboratorio de
Neurofisiologia Clinica de la Clinica Psiquidtrica, en oportunidad de la
creacion del Centro de Diagndstico y Tratamiento de la Epilepsia, siendo
Director de la Clinica Psiquidtrica el Profesor Dr. Hector Puppo. Soy co-
fundador de dicho Servicio, en el trabajo ininterrumpidamente desde hace veinte
afios y siete meses; mi actividad siempre ha sido rentada, dependiendo el
contrato de avatares historico laborales e institucionales del pais, coincidiendo
el periodo inicial (V/83-XII/85) y ultimo (VIII/98-X1I/03) con funciones en
cargos docentes de la Clinica Psiquidtrica de la Facultad de Medicina (Docente
Honorario Especializado a nivel de Grado 4 durante el ejercicio del Profesor
Dr. Enrique Probst, y Profesor Agregado Titular durante el ejercicio del
Profesor Dr. Angel Ginés), y el periodo intermedio (I/86-VII/98), con funciones
en régimen de comision, luego de la restitucion a un cargo publico (al amparo
de la ley N°15.783) que fuera pasado a disponibilidad (24/1V/74) y cesado
(23/X11/75) dentro del proceso militar.

Este Laboratorio secular, inaugurado por el Profesor Dr. Elio Garcia Austt, con
sede original en el Hospital Vilardebo, y mds de cincuenta afios de trayectoria,
ofrecia a la época el unico instrumento accesible para el estudio dindmico de la
funcién del SNC. Asimismo, al estar inserto en el Hospital Psiquidtrico (Musto),
proporcionaba la oportunidad de respaldar al método clinico en la
aproximacién a la patologia aguda, de modo evolutivo, en fase de efervescencia
y remision durante la internacion, y en fase estacionaria al control ambulatorio
después del alta.

Como es sabido, Hans Berger fue médico psiquiatra, y tenia el propdsito del
estudio funcional de la esquizofienia, cuando concibe y crea el EEG. Luego de
muchos afios de epileptologia, la psiquiatria saca partido conceptual a la
técnica, a partir del estudio del modelo biolégico natural de las psicosis
epilépticas, y su reproduccion experimental por estimulo sub-umbral reiterado
(Goddard 1967).



Investigacion

El trabajo continuado en la linea de investigacion de neuropsiquiatria en
este Servicio (cambios de nominacion institucionales: Dpto. de Investigacion
Clinica, Unidad de Epilepsia y Neuropsiquiatria, Unidad de Neuropsiquiatria)
dio lugar a numerosos trabajos cientificos que culminaron en la creacion de
nueva nosologia (Encefalopatias Disfuncionales o arritmias cerebrales) y el
desarrollo de protocolos terapéuticos alternativos en psiquiatria clinica, que en
su momento fueron vanguardia, y hoy conocimiento acreditado en Servicios
especializados. El recorrido de la trayectoria cognitiva muestra una evolucion
en complejidad de esa produccion. Se considera al comienzo el problema del
diagndstico diferencial entre crisis comiciales parciales a expresion psiquica o
comportamental euprdxica, y otras crisis de naturaleza psiquidtrica (“Registro
simultdneo video-clinico EEG en el diagndstico diferencial de las crisis
cerebrales”, 1983); luego el de la patologia en comorbilidad (“Trastornos
psiquidtricos en la epilepsia”, 1984), reiterando y precisando la informacion en
entregas sucesivas.

En el periodo de realizacion de las Jornadas Cientificas de Psiquiatria de la
Clinica Psiquidtrica, entre 1992 y 2003, organizadas durante los ejercicios del
Profesor Dr. Enrique Probst y el Profesor Dr. Angel Ginés, se efectuaron
contribuciones anuales en el desarrollo de esta linea de investigacion;
obviamente no se improvisa.

Corresponde expresar que fueron del mejor recibo en la comunidad cientifica, a
través de las evaluaciones realizadas oportunamente en publico, y en particular
por el Profesor Dr. Enrigue Probst; su juicio documentado aquilata la
trascendencia epistemoldgica del concepto de disfuncion cerebral sub-umbral
(kindling) en la patogenia de las anomalias del psiquismo.

El Profesor Dr. Angel Ginés reconoce la existencia de esta linea de
investigacion en su Informe anual 2003 acerca de “Programas de la Clinica
Psiquidtrica de la Facultad de Medicina”, y en particular jerarquiza, la
prolongada trayectoria, la originalidad de los aportes cientificos, el uso de
tecnologia apropiada (EEG cualitativo y cuantitativo), la formacion de un grupo
especializado de investigacion interdisciplinario con sus recursos humanos
(neurdlogo epileptélogo, técnico en neurofisiologia clinica, neuropsiquiatra), y
la conveniente cooperacion institucional en la ejecucion del programa
asistencial, con integracion de equipos del MSP (ASSE) y Facuitad de Medicina,
en el Hospital Gustavo Saint Bols.

Pero a pesar de reconocer esta linea de investigacion, el Profesor Dr. Angel
Gines no la actualiza en los informes de los afos 2000-01-02-03. (VEASE
INFORME DE REELECCION 2003: 1.6 Investigacion en Neuropsiquiatria,
pdgina 15; VEASE Publicaciones y Presentaciones, pdgina 16); los trabajos no
mencionados, de notoria acreditacidn, son:



Afio 2000: “Encefalitis virales con manifestaciones psiquidtricas” y “Psicosis
post-traumdticas”.

Comentario: Fue recomendada la publicacion de los dos primeros trabajos en la
evaluacion piblica profesional.

VEASE LIBRO IV “JORNADAS CIENTIFICAS EN PSIQUIATRIA™ (Trabajos
completos en edicion de texto)

Afio 2001: “Nuevas modalidades de imagen funcional del SNC”.

Comentario: Incorpora a nivel nacional una nueva técnica de imagen, a partir
de la neurofisiologia (EEG), de utilidad en el diagnéstico fisiopatolégico, y
aplicacion universal (asistencia, docencia e investigacion), la trascendencia de
este aporte se expone en el proximo item de méritos.

VEASE LIBRO IV “JORNADAS CIENTIFICAS EN PSIQUIATRIA” (Trabajo
completo en edicion vista esquema)

Afio 2002: “Utilidad de la imagenologia bioeléctrica para el estudio de la
disfuncion cerebral en Esquizofrenia Resistente”.

Comentario: Se trata de una contribucion a la estrategia de cartografia
cerebral, para el mejor conocimiento de la disfuncion cerebral subyacente a los
diferentes sindromes clinicos que caracterizan clinicamente a la ER. Fue
evaluado con nivel de excelencia en las Jornadas Cientificas de Psiquiatria de la
Clinica Psiquidtrica 2002, y de muy buen recibo por profesores extranjeros en el
Congreso de Psiquiatria Biologica de Santiago de Chile 2002, y nacionales en el
Primer Curso de Educacién Médica Continua de la Sociedad de Psiquiatria
Bioldgica del Uruguay en 2002.

VEASE LIBRO III “TRABAJOS PUBLICADOS”

Afio 2003: “Teorta del método clinico: sensibilidad a las condiciones iniciales”.
Comentario: Introduce, a través la aplicacion de la “Teoria del Caos”, una
representacion no lineal del EEG, para estudios funcionales de cerebro, en
salud y enfermedad.

VEASE LIBRO III “TRABAJOS PUBLICADOS”



Docencia

Se realiza docencia de alta especializacion en Servicio de asistencia, con
Jformacién de educandos, en régimen optativo para pregrados, y obligatorio
para posgrados y residentes, bajo tutela de supervision técnico- profesional
permanente por el titular. En la actualidad constituye una actividad curricular
que se realiza en régimen de pasantia, durante la estadia anual en la rotacion
correspondiente al Hospital Vilardebo, concurren una jornada de cuatro horas a
semanas alternas a la Unidad Especializada en Neuropsiquiatria del Hospital
Saint Bois. Esta actividad brinda la oportunidad de acceder a una importante y
diferente poblacién de pacientes (N=1568 de historias clinicas abiertas, en su
mayoria portadores de comorbilidad neuropsiquidtrica, estudiada con criterio
de investigacién y seguimiento longitudinal de larga data, con media de 15
afios); esta actividad docente ha sido muy bien calificada por los educandos
concurrentes al Servicio, en la jornada de revision al término del afio curricular.

Creacidn de Servicio diagndstico

Unidad de registro digital EEG en el Hospital Vilardebé
Se trata de un proyecto en desarrollo en el drea de la Clinica Psiquidtrica del
Hospital Vilardebd, con espacio fisico adjunto al sector de aulas (salén 24 y 19)
y Direccidn, con reciclaje completo de la instalacién eléctrica adaptada a las
exigencias de suministro y descarga de energia (dispositivo especifico para
tierra), condiciones técnicas bdsicas para el registro.
El equipo de EEG digital existente es proveniente de una donacion gestionada
por el titular, a partir de la disolucion de una sociedad profesional; se
encontraba en desuso y no habia recibido mantenimiento adecuado durante los
afios previos de funcionamiento.
El escrito notarial documenta:
“El equipo fue retirado a mediados de marzo de 2002 por el Dr. Orrego, en las
siguientes condiciones: 1) Con impresora rota (sin reparacion posible por ser un
modelo discontinuado), 2) Con cabezal y electrodos en malas condiciones, 3)
Con equipo ATI Nautilus version DOS 8.01 (1992-95), 4) Sin el sillon de registro
que fue dejado a solicitud del Dr. Silva para la realizacion de Potenciales
Evocados. EI Dr. Orrego asume de su cuenta y cargo la actualizacion (version
DOS 8.01) y puesta en funcionamiento de dicho equipo a ser instalado en el
Hospital Vilardebé bajo su direccion técnica; asi como su posterior
mantenimiento, quien le dard el uso que considere conveniente, con
independencia de la Administracion de Salud Publica. Por razones tecnologicas,
sin perjuicio de que el equipo quedard operativo para registros de EEG digital
en el Hospital Vilardebd, el procesamiento deberd realizarse en forma externa,
pues requiere una lectura a través de PRAXIS-WINDOWS, cuyo costo también
toma de su cuenta y cargo el Dr. Orrego™.



Laboratorio de Neurofisiologia Clinica externo asociado

Cumple con los requisitos de infraestructura para registro EEG digital y
monitoreo EEG prolongado, con servicio sin cargo al Hospital Vilardebé y
Unidades Docente Asistenciales de la Clinica Psiquidtrica.

Fue creado para satisfacer las necesidades de estudio funcional del SNC en la
asistencia de personas portadoras de patologia psiquidtrica primaria o
secundaria.

Las presentes instalaciones para la actividad técnica se encuentran operativas,
luego de prolongado periodo de desarrollo de la estructura edilicia especifica y
restauracion ad integrum del unico equipo de registro EEG digital existente.

Sus caracteristicas admiten la realizacion de Mapeo Cerebral (EEG
cuantitativo), y la codificacion del registro a formato ASCII, con posibilidad de
aplicacion de programas informaticos de ultima generacion, para la obtencion
de imagenologia funcional de cerebro (Tomografia Electromagnética)

Se realizaron estudios EEG cualitativos, cuantitativos, y Tomografias
Electromagnéticas a pacientes del Hospital Vilardebé y de la Unidad Docente
Asistencial H.V. de Clinica Psiquidtrica vistos en Ateneos Clinicos, en
discontinuidad, debido a reiterados desperfectos del equipo motivados por el
traslado.

La calidad de los aportes del Laboratorio quedan objetivados en los estudios
realizados a los pacientes presentados en el IV (EEG Q) y VII Ateneos de la
Revista de Psiquiatria del Uruguay (VEASE publicaciones N° 20 y 23, LIBRO
1II). Existe constancia de la Direccion del Hospital Vilardebo al respecto que
reconoce la colaboracion en diversas actividades asistenciales, y establece al
respecto: “Realizacién de estudios paraclinicos de nueva generacion, en
electrofisiologia clinica, con tecnologia inexistente en el Hospital, de EEG
cuantitativo (Mapeo Cerebral) e Imagenologia Bioeléctrica (Tomografia
Funcional de Cerebro) a pacientes internados del MSP. La actividad se realiza
en Unidad de Registro digital EEG y procesamiento informdtico externo
asociada, sin carga econémica para el Hospital”.



Estructura de Salud (Defensa de los derechos asistenciales de la poblacion)

Debo destacar finalmente que, ademds del esfuerzo intelectual realizado para la
creacion del conocimiento académico, y vital humano de soporie en la asistencia
ininterrumpida por mds de dos décadas a una importante poblacién con
patologia compleja (poblacion actual registrada 1568 pacientes), hubo que
invertir mucho tiempo, energia y valor, en actividades politico institucionales,
para preservar y restaurar al Servicio especializado del desmantelamiento, que
culmina en el cierre simultdneo del Laboratorio y el Hospital Psiquidtrico Musto
(MSP, 1996), y el traslado de los cargos de Técmico especializado en
Neurofisiologia y Técnico Médico en Neurofisiologia del Laboratorio de EEG de
la Clinica Psiguidtrica (Facultad de Medicina,1997) al Instituto de Neurologia.
Se asumid la responsabilidad puiblica de llevar a cabo diversas gestiones ante el
MSP, SMU, Consejo de la Facultad de Medicina, Direccion de Clinica
Psiquidtrica y del Instituto de Neurologia, logrdndose finalmente, la restitucion
del Servicio por el MSP (1988, en el Hospital G. Saint Bois), y el pase en
comision por medio horario (diecisiete horas semanales) del técnico EEG desde
el Hospital de Clinicas al Hospital Vilardebé y Saint Bois; el titular se
desempefia en funciones de Direccion, Asistencia, Docencia e Investigacion en
la Unidad de Epilepsia y Neuropsiquiatria, por la Clinica Psiquidtrica de la
Facultad de Medicina, en jornada de cinco horas los dias miércoles en el
Hospital Saint Bois (1996).

Las vicisitudes y su resolucion constituyen un buen ejemplo de recuperacion y
rehabilitacion institucional. En la comunicacion “Estructura de Salud y rango
de seguridad asistencial”, presentada por el titular con participacion ciudadana
(Grupo de familiares de pacientes) en las Jornadas Cientificas de la Clinica
Psiquidtrica de 1997 (VEASE LIBRO 1V), se realiza un andlisis ideoldgico
académico de los fundamentos de la toma de decisiones administrativas
intempestivas en la ejecucion del PNSM, con dafio a la poblacién de pacientes
dependientes; se efectud la recomendacion de priorizar la integridad de la
Estructura de Salud (equilibrio proporcionado entre los niveles 1, 2, 3 y 4) como
especificacion de mdxima seguridad asistencial al momento de la reestructura
en Servicios de Salud Mental.



