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Figura 1. Coronel (SM-M) Doctor Waldemar Vanini Perrone.

ANTECEDENTES DE LA DIRECCION TECNICA
DE SANIDAD MILITAR

El 23 de diciembre de 1918 se cred por ley el
Servicio de Sanidad del Ejército y la Armada,
dependencia del Ministerio respectivo y remoto
antecedente de la actual Direcciéon Nacional de
Sanidad de las Fuerzas Armadas de Uruguay.

Recibido para evaluacién: julio 2023
Aceptado para publicacion: setiembre 2023

Un Director General con titulo médico fue desig-
nado como jerarca del nuevo Servicio y presidente
de su Consejo de Administracién. Fue asimilado al
grado militar acorde con su jerarquia administra-
tiva: coronel. Mientras la direccidon general estuvo
a cargo de médicos, éstos fueron designados por
ley como Directores Cientificos de Sanidad Militar.

El Director General Cientifico tuvo amplisimas
atribuciones técnicas y administrativas: reglamen-
taciéon de los servicios a crearse; representacion
de la institucién; superintendencia técnica de to-
dos los establecimientos; propuesta de nombra-
mientos; asesoramiento del ministerio respectivo;
remocion y propuesta de destituciones.

El primer Director General de Sanidad fue el médi-
co Francisco Fernandez Enciso (1878-1925) quien
ejercio el cargo entre 1918 y 1920. Y el ultimo, el
médico Guillermo Rodriguez Guerrero, entre 1948
y 1953. Desde entonces, y en forma definitiva, la
direccion general quedd a cargo de militares de
carrera, pero no médicos, asistidos de un Consejo
Técnico Consultivo por médicos del hospital central.

La creciente complejidad de la asistencia médica
y los problemas de indole técnico y administrativo
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consiguientes impulsaron a la Direccién General
de Sanidad a adjuntar un médico (o un profesio-
nal de la salud) a su equipo de trabajo. Tal fue la
Subdireccion Técnica.

El 24 de abril de 1962, se inserté en la Orden
del Servicio de Sanidad el nombramiento del co-
ronel médico Hugo Brugnini como Subdirector
del Servicio e Inspector General de Servicios de
Sanidad. De acuerdo a esta documentacion,
la Subdirecciéon Técnica del Servicio de Sani-
dad Militar se inicié en 1962 y su primer titular
fue el médico Hugo Brugnini. Desde entonces
se han nombrado numerosos profesionales para
ocupar el cargo de subdireccion o lisa y llanamen-
te direccion técnica.

Quien sucedié al doctor Brugnini fue el coronel
médico Waldemar Vanini, nacido en Montevideo
el 16 de febrero de 1924.

WALDEMAR VANINI PERRONE.
PRACTICANTE DE SANIDAD MILITAR

Su vinculacién con el Servicio de Sanidad de
las Fuerzas Armadas comenzd como practi-
cante (grado civil Auxiliar 1°) el 12 de agosto
de 1949, cargo que desempend hasta el 29 de
enero de 1952.

El cargo de practicante interno de Sanidad Militar
-a semejanza de los practicantes internos de Sa-
lud Publica- fue creado muchos afios antes, en
1921 y para estudiantes universitarios. Por de-
creto del Ministerio de Guerra y Marina del 24 de
mayo de 1921, y con la conformidad del Director
Cientifico de Sanidad Militar, los practicantes
internos se desempefiaron en el Hospital Militar
siendo alojados en sus dependencias y cumplie-
ron tares de asistencia al médico de guardia.
Al crearse estos practicantes, cesaron los ayudan-
tes de sanidad de servicio en los cuerpos del ejér-
cito y la armada que se rotaban periddicamente.
Cuando Waldemar Vanini se presenté al cargo

de practicante interno en 1949, ya regia desde
1943 un concurso de oposicién y se ingresaba
como ayudante de sanidad. El 30 de octubre de
1950 recibié el grado (precario) de alférez de
Sanidad Militar, y se retrotrajo la fecha de pose-
sion del grado al 12 de agosto de 1949 (Decre-
to N° 21.680), que era la fecha de ingreso como
practicante por concurso.

ASCENSOS, DESTINOS Y MISIONES

Se le confirid estado militar el 1° de febrero de
1952 segun Boletin MDN N° 3175, Decreto del
29/01/1952.

Recibié el titulo de médico el 3 de marzo de 1955.

1957 - Teniente 1° (SM-M).

1963 - Capitan (SM-M).

1966 - Mayor (SM-M).

1970 - Teniente Coronel (SM-M).

1974 - Coronel (SM-M), totalizando 30 afios de
servicios ininterrumpidos en la Sanidad Militar.

Desempefio los siguientes destinos: Servicio Sa-
nitario del Regimiento de Caballeria N° 4 y N° 6
“Atanasildo Suarez” (1955); Base Aérea N° 1,
como Adjunto (1957); Escuela de Armas y Servi-
cios (1963); Servicio Sanitario del Ejército (1974);
instructor en la Escuela de Sanidad de las Fuerzas
Armadas (1978).

En 1974 fue designado Subdirector Técnico del
Servicio de Sanidad de las Fuerzas Armadas
por Resolucion MDN 12/09/1974, Bol. 6841y en
1976 Director Técnico de Sanidad hasta 1978.

Misiones encomendadas: Curso de Administracion
de Personal en el Centro Nacional de Tecnologia
y Productividad Industrial (1973); Misién Oficial al
XXII Congreso Internacional de Medicina y Farma-
cia Militares, (Republica del Peru, 1976): presidente
de la Comisién Asesora del nuevo Hospital Militar.
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PIONERO DE LA ADMINISTRACION DE
SERVICIOS DE SALUD

Se especializé en Administracion y Salud Publica.

La Escuela de Graduados se cre6 dentro de la
Facultad de Medicina en 1952. Como posgrado,
la Administracion de Servicios de Salud fue en sus
inicios puramente Administraciéon Hospitalaria, y
formo parte de los cursos sobre Salud Publica im-
partidos por la Catedra de Higiene en el Instituto
homonimo. Desde 1989 se instrumentaron cam-
bios en su curso tradicional de Salud Publica y a
partir del 2003 se creé la actual unidad docente
de Administracion de Servicios de Salud en el
marco del Departamento de Medicina Preven-
tiva y Social.

El doctor Vanini -como especialista- fue promotor,
fundador del Colegio Uruguayo de Administrado-
res de Servicios de Salud (CUDASS) y su primer
presidente.

En lo asistencial ejerci6 como médico de familia.
EN LA DIRECCION TECNICA

Jerarquizé la Direccién Técnica de Sanidad al
haberse formado sobre Administracion y Salud
Publica, especialidad que aun no estaba total-
mente configurada como la que conocemos hoy.

Desde la Direccion Técnica bregé por la creacion
y racionalizacion de los escalafones de profesio-
nales de la salud, tanto en el cuerpo de oficiales
de los Servicios Generales como Equiparados.
Comprendié que no era posible llenar los cargos
técnicos especializados con los oficiales médicos
disponibles, y que habia que recurrir a la equipa-
racion de profesionales civiles documentadamen-
te especializados. Asi se designaron como jefes
de servicio los mejores disponibles, equiparados
al rango militar acorde con su jerarquia cientifica
y académica. El repaso de los nombres de los je-
fes de servicio designados en virtud del concepto

del doctor Vanini, “para jefes de servicio los me-
Jores, no importando si son militares o civiles”, es
prueba de que estaba en lo cierto. Una miriada de
especialistas que fueron profesores de la univer-
sidad, ingresaron como equiparados.

Luego... alguien decidié que no hubiera mas equi-
parados. El resultado no fue feliz.

El doctor Vanini tecnificé el laboratorio clinico con
la colaboracién de sus valiosos profesionales
y promovié la coordinacién con su homélogo
argentino; presté atencion prevalente a la medici-
na preventiva; impulsd la instalacion de la Unidad
Coronaria; presidié la Comision Asesora de am-
pliacion del Hospital Militar; ejercio la docencia en
la Escuela de Sanidad.

DESAPARICION FiSICA

Fallecié en 1979 a la edad de 55 afios. En ocasion
de su sepelio, el coronel médico Héctor Morse fue
encargado por la Direccion del Servicio de Sanidad
de recordar la personalidad y labor desempefa-
da por su colega Waldemar Vanini. Destacé que
como ciudadano fue un demdcrata; como médico
militar ejercié 30 afios esa profesion, casi desde
el nacimiento de la misma dentro de las Fuerzas
Armadas; como integrante de la Direccién del
Servicio de Sanidad fue constructor, actor y pri-
mera figura de su historia ya que 30 afios fueron
casi la mitad de su existencia.

Reproduzco aca el juicio definitivo emitido por el
doctor Héctor Morse: “Su fase final lo mostré en
toda su entereza, conocedor de su diagndstico
y prondstico, luchando a su manera y evitando
complicaciones surgidas de su enfermedad a sus
familiares, médicos y amigos.

La comunidad pierde a un ciudadano demdcrata.
Sus amigos pierden un afectuoso comparniero. El
Servicio de Sanidad de las Fuerzas Armadas pier-
de un técnico intuitivo. Todos hemos perdido un
hombre pero hemos ganado un ejemplo”.
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EL LEGADO DE WALDEMAR VANINI:
LA DIRECCION TECNICA ACTUAL

Su misién:

Asesorar al Director Nacional de Sanidad en los
aspectos técnicos necesarios para el cumplimien-
to de su mision, gestionando en su ambito de au-
toridad los aspectos que aseguren una completa
asistencia sanitaria a los integrantes de las Fuerzas
Armadas y sus familias.

Sus funciones:

* Coordinar las actividades entre los distintos
departamentos y servicios dependientes de la
Direccion Nacional en todos sus niveles de aten-
cion, priorizando el primer nivel de atencion de-
sarrollado por la Direccion Nacional de Atencion
Periférica y los Servicios Sanitarios de las Fuerzas.

* Desarrollar la especializacién de Medicina
Operacional o Medicina Tactica, subespecialidad
de la medicina que se encarga de la atencion de
pacientes en ambientes austeros y hostiles.

* Fortalecer la Medicina Ocupacional, para dar
respuesta a los riesgos a que estan expuestos los
integrantes de las Fuerzas Armadas.

* Promoverlainvestigacion cientifica delos pro-
fesionales de la Direccion Nacional integrando el
comité cientifico, el comité de ética de investiga-
cion institucional y presidiendo el tribunal de pre-
mios anuales de la Direccion Nacional.

* Representar a la Direccion Nacional en las
Comisiones Nacionales convocadas por distintos
integrantes del Sistema Nacional de Salud.

* Coordinar con otras instituciones prestadoras
de salud para el desarrollo de actividades de com-
plementacion de servicios.

* Participar en la organizacién y desarrollo de
rogramas de ensefianza.

DECLARACION DE CONFLICTOS DE INTERESES

El autor no reporta ningun conflicto de interés.
El estudio se realizdé con recursos propios del
autor y/o la institucion a la que representa.
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