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Estimado compafiero:

Como sabras, en el IV Congreso de la Asociacion Ma-
drilefa de Otorrinolaringologia y Patologia Cervico-
Facial (AMORL), celebrado los dias 19y 20 de Junio en
el Hospital Universitario Puerta de Hierro-Majadahon-
da, ha cambiado la Junta Directiva, haciéndome cargo
de la Secretaria General. Inicialmente quisiera agrade-
cer a la anterior Junta el gran trabajo realizado para
poner en marcha e impulsar una asociacion deseada
desde hace afos.

La actual Junta Directiva, presidida por el Dr. D. Miguel
Muhoz Colado, se propone consolidar, establecer las
reglas de funcionamiento y estimular la participacion
de todos los otorrinolaringélogos madrilefios. Por este
motivo es prioritario que sepamos quiénes somos.

De la unién de todos los otorrinolaringdlogos se es-
tableceran criterios comunes en el manejo de proble-
mas especificos y diferenciados de los de otras Comu-
nidades Auténomas.

Por esta razén, estamos consultando la posibilidad de
incluir el mayor nimero posible de otorrinolaringé-
logos madrilefios. Creemos que de la unién de todos
podremos conseguir beneficios en las relaciones tanto
con la Administracion Autondémica como con las So-
ciedades de Seguro Libres asi como con los pacientes.

Momentdneamente la AMORL correrad con los gastos
de inscripcién de todos los socios, que incluye la asis-
tencia al Congreso anual. No obstante, y en funciéon
de los recursos de la asociacion, podria requerirse una
pequena aportacion por parte de los socios, que po-
dria canalizarse a través de la empresa farmacéutica,
por lo que solicitamos tus datos bancarios.

El motivo ultimo de esta carta es que cumplimentes el
boletin adjunto y que expreses tu voluntad para par-
ticipar activamente en los objetivos de la asociacion,
dejando claro que tu negativa no supondria menos-
cabo para la amistad que nos une.

Recibe un cordial saludo
Fdo. José Ramodn Garcia Berrocal

Secretario General
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Siempre se van los mejores. Sé
que suena a topico, a frase he-
cha que decimos cada vez que
nos deja definitivamente alguien
a quien aprecidbamos. Pero esta
vez es verdad. No conozco a nadie
que haya tratado a Santi en algun
momento de su vida y no esté de
acuerdo con lo que acabo de decir.
Cuando recordamos a alguien
gue ya no estd entre nosotros, nos
centramos en su calidad humana,
en su capacidad profesional, o en
cualquier otra faceta en la que
podamos destacar los méritos del
ausente.

Y puesto que me toca a mi elegir
la faceta mas destacada de Santi,
diré que, por encima de todo era
un hombre bueno. Ya sé que hoy
en dia no se lleva mucho destacar
este tipo de valores. Vivimos en
una sociedad en la que priman los
triunfos “socialmente” destacables
y, desgraciadamente, este no es
uno de ellos. A pesar de que, en
mi opinion, es el nico mérito real-
mente importante.

Santi era esa persona que esta
siempre dispuesta a ofrecerse para
resolver un problema, sin pedir
nada a cambio. Jamas obtuve un
“no” por respuesta cuando le pedi
algo fuera de lo comun, y jamas
tuvo un enfrentamiento con sus
compaferos. Y eso que su llega-
da al Servicio de ORL del Hospital
Universitario La Paz no fue preci-
samente facil. Santi habia hecho la
residencia en el Hospital Ramén y
Cajal y posteriormente se incorpo-
ré al Servicio de ORL del Hospital
de Toledo. Pero en un determina-
do momento surgio la posibilidad
de volver a Madrid, donde residia,
en un concurso de traslado para
el que habia una plaza libre en La
Paz. Santi curso la solicitud, consi-
guié la plaza, y llegé a un Servicio

en el que, como en tantos otros lu-
gares de trabajo, si vienes de fuera,
de entrada no “caes bien” (el ser
humano por definicion es un ani-
mal de costumbres, reacio al cam-
bio y que valora lo extrafio siem-
pre como un peligro potencial).
Y no cayd bien los tres primeros
minutos. Tiempo que les llevo a los
restantes miembros del Servicio
cruzar dos palabras con él y darse
cuenta del tipo de persona que era
el “nuevo”. Y nunca jamas nadie se
quejé de nada relacionado con
Santi. Antes bien, todo el mundo
le apreciaba sinceramente. Por-
que, como he dicho anteriormen-
te, Santi era un hombre bueno.

Y con esto no quiero decir que San-
ti no destacara profesionalmente.
Muy al contrario, desde que llegé
al Servicio, se integré en la seccién
de Otologia, en la que se transfor-
mé en el “alma mater” de la cirugia
del oido crénico. Por sus manos
pasaron con éxito cientos de pa-
cientes, y durante su estancia con
nosotros formé un buen numero
de residentes, que le adoraban por
su dedicacion e infinita paciencia.
Por ultimo, y para resaltar su inte-
rés profesional, quiero recordar la
lectura de su Tesis Doctoral, que
tuvo lugar menos de un mes antes
de su fallecimiento. Estaba como
un flan porque tenia que presentar
su trabajo ante el correspondiente
tribunal de “sabios oficiales”. Tu-
vimos mds de una conversacién
en la que traté de tranquilizarle e
intenté convencerle de la relati-
va trascendencia del acto y de su
sobrada capacidad para salir del
trance con éxito. Como ultimo re-
curso, y puesto que yo era uno de
los miembros de ese tribunal al
que tanto temia, le aseguré que
nadie se atreveria a criticarle en
ningun aspecto, porque al que lo

hiciera, “me lo
comia vivo” Y
alli se presento. Leyd la tesis. Obtu-
vo el sobresaliente “cum laude” por
unanimidad. Y nos fuimos a comer
todos juntos en un ambiente dife-
rente al de la mayoria de las Tesis
Doctorales. Diferente porque en
esta ocasion, ademas de los miem-
bros del tribunal y el recién nom-
brado Doctor, nos acompanaron
los amigos de Santi y su familia.
Vamos que parecia mas una boda
que una Tesis. Y a mi me gusto el
ambiente y disfruté de su compa-
fia por Ultima vez. Porque a los po-
cos dias de esta comida, Santi nos
dejo para siempre.

Se fue so6lo unos dias después de
la muerte de su madre, con la que
vivié toda su vida y a la que cuidé
hasta el final. Como cuidé a su her-
mano durante la enfermedad que
tanto le preocupaba y de la que a
menudo habladbamos, disfrutando
de su buena evolucién. A la vis-
ta de todo esto, esta claro que le
vamos a echar de menos mucha
gente. Su familia, sus amigos, sus
companeros del hospital, y yo. Voy
a echar de menos al otélogo. Pero
de esos hay muchos. Y voy a echar
de menos al hombre bueno, de los
que, desgraciadamente, hay mu-
chos menos. Y voy a echar de me-
nos al Santi de Gredos que de vez
en cuando en verano se daba una
vuelta por Piedrahita, mi pueblo
de adopcidn, y se quedaba a cenar
con nosotros y a charlar sobre sus
truchas y mis perdices.

En fin, nadie es insustituible, pero
indudablemente algunas perso-
nas son mas necesarias que otras.
Y Santi lo era en grado extremo.
Santiago, descansa en paz.

Javier Gavildn
22 de febrero de 2010
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ElV Congreso dela
Asociaciacion Madrileiia
de Otorrinolaringologia
(AMORL) tendra lugar

los dias 19y 20 de junio
de 2010, en el Hospital
Infanta Leonor de
Vallecas, presidido por el
Dr. Carlos Domingo

(ver pagina weh de la Asociacion)

Vd. Que ha sido durante muchos afos Se-
cretario General de la Sociedad Espafiola,
;Cudles son los problemas que actualmen-
te tiene la SEORL?

Desde su creacidn hasta la actualidad la Socie-
dad ha pasado por numerosos avatares quizas
a veces por los personalismos de su Directivas,
pero desde hace ya muchos afios desarrolla un
inmenso trabajo. Sin embargo en ocasiones su
labor no se ve reflejada en el interés de los espe-
cialistas , y seria bueno que su labor fuese més
publicitada, porque son numerosos los asuntos
que trata tanto cientificos como organizativos
;Que piensa de la Asociacion Madrilefa de
ORL?

La asociacion que se cred hace 5 afios, y cuyo
primer presidente fue el Profesor Joaquin Poch
y secretario el Profesor Carlos Cenjor, fue una
idea que tuvimos hace aios el Profesor Teodoro
Sacristdn y yo mismo, y que desgraciadamente
no pudimos llevar a la préctica. Pero actual-
mente dado el estado de las Autonomias es
indispensable porque debe de ser portadora
de las inquietudes de los especialista en nuestra
Comunidad, por lo que deberia haber un dialo-

La opinion de nuestros maestros
Dr.J ] eAl ' [

Licenciado en Medina y Cirugia en 1957, Especialista en ORL en 1962 y Doctor en Medicina y
Cirugia en 1974, fue profesor asociado y profesor Titular de ORL Universidad complutense de
Madrid, asi como Médico Militar por oposicion desde 1958.

Ha desempefiado los cargos de: Jefe del Servicio de Otorrinolaringologia del Hospital Militar
Generalisimo, Hospital Militar “Gémez Ulla’; y posteriormente, hasta su jubilacion, Jefe del Ser-
vicio de ORL del Hospital Universitario 12 de Octubre.

Es académico de nimero de la Academia Médico Quirdrgica. Ha sido Secretario General de la
Sociedad Espanola de ORL, Socio Fundador de la Sociedad Espafiola de Cirugia de Cabeza y
Cuello, Secretario General del XIV Congreso Mundial de ORL, miembro del comité ejecutivo de
la IFOS durante 8 anos, Presidente del Congreso Mundial de Oncologia de cabeza y cuello, asi
como miembro de numerosos comités cientificos nacionales y extranjeros.

Desde el punto de vista cientifico ha desarrollado una gran capacidad investigadora siendo
cldsicos su trabajos sobre trasplante de cartilago homologo en la reconstruccion laringea en
perros y seres humanos entre otros. Ha publicado mds de 75 articulos en revista nacionales y
del extranjero, amén de numerosas ponencias en el extranjero (Italia, Chile, Méjico, Portugal

EE.UU, Turquia...).

go permanente con las Instituciones Publicas y
I6gicamente ser apoyados por la SEORL, ya que
cualquier logro de las Autondmicas de verd re-
flejado inmediatamente en la Nacional.
Légicamente cada autonomia tiene sus proble-
mas, que unas veces serd comunes al resto de
Espafia y otras por su poblacion, dispersién de
medios, presupuesto, nimero de especialistas
o de Hospitales tendran otros problemas dife-
rentes. Todo ello deberia ser comunicado a la
Nacional para que apoye todas aquellas iniciati-
vas que surjan del dmbito de las Autondmicas y
que aporten al colectivo médico mas progreso.
iQué significan los premios que actual-
mente se dan en la Sociedades Cientificas
para apoyar a las nuevas generaciones?
Desde siempre por mi actividad tanto investi-
gadora como docente he pensado que los pre-
mios son un acicate muy recomendable para la
formacion de los especialistas ya que consiguen
financiacion para realizacién de cursos naciona-
les y en el extranjero, y francamente echo de

menos el que haya més Becas o premios que
unas veces son donados por casas comerciales
y otras por médicos Otorrinolaringélogos, y que
deberian darse a los mejores trabajos o publi-
caciones.

Yo he instituido un Premio al mejor trabajo
cientifico sobre cancerologia que se publique
en Espafia por médicos residentes o no residen-
tes, y que estéd dotado de 12.000. Se denomina
Premio Alvarez Vicent y lo pongo a disposicion
de la Asociacién Madrilefia de Otorrinolaringo-
logia para su divulgacion. En las bases estan to-
dos los requerimientos necesarios para optar a
dicho Premio que tiene una periodicidad anual.
;Qué hace actualmente?

Pues actualmente después de jubilarme del
Hospital, continuo con la actividad médica
privada, que ejercia con anterioridad y que me
mantiene en contacto con la Medicina, con los
compafieros y sobre todos me mantiene en for-
ma porque como Vd. sabe, la Medicina ha sidoy
es el motivo de mi vida.

jornadas, congresos, reuniones

VIl Curso La Voz Normal y Patolégica. Madrid 12 y
13 de marzo 2010. Catedra y Servicio de Otorrinolarin-
gologia. Hospital Clinico San Carlos.

XXIIl Curso de Diseccion Anatémica y Técnicas Qui-
rurgicas de Cuello y Glandulas Salivares. Madrid
12-16 de Abril 2010. Catedra y Servicio de Otorrinola-
ringologia. Hospital Clinico San Carlos.

VIl Curso Tedrico-Practico de Audiologia Clinica.
Madrid 7 y 8 de Mayo 2010. Catedra y Servicio de Oto-
rrinolaringologia. Hospital Clinico San Carlos.

ESPO 2010. 10th Internacional Congreso of the Eu-
ropean Society of Pediatric Otorhinolaryngology.
Pamplona, 5-8 junio 2010.

VIl Curso Practico de Posturografia Dinamica, Vi-
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deonistagmografia y Rehabilitacion Vestibular.
23-25 junio 2010. Hospital Severo Ochoa, Leganés,
Madrid.

B Curso de Cirugia Endoscopica Nasosinusal (CENS)
motorizada con diseccion en cadaver (Ed.04) 13-
17 septiembre 2010. Hospital Universitario Puerta de
Hierro y Facultad de Medicina de la UAM.

B 1%t Congreso of the Confederation of European
Otorhinolaryngology and Head and Neck Surgery.
Barcelona 2-6 julio 2011.

ATENCION A LOS PERJUDICADOS POR ADESLAS:

Todo el que esté afectado por la rescision de contra-

tos de MUFACE-ADESLAS puede ponerse en contacto

con la Secretaria de la AMORL.



m El pasado dia 14 de enero, se reanudaron las Sesiones Hospitalarias que
organiza la Asociacion Madrileiia de Otorrinolaringologia (AMORL) y patro-
cina la casa GAES, con un acto cientifico destinado al analisis de la problema-
tica quirurgica de la reconstruccion timpano-osicular.

La sesion tuvo lugar en la recién inaugurada Aula de Formacidn de la Sociedad Espafio-
la de Otorrinolaringologia, en el sétano de su sede de Fundadores 13. Debemos ade-
lantar que el local retine las méximas comodidades para la realizacion de actividades
sociales y cientificas de grupos de hasta 80 participantes.

La sesion se inici6 con una Presentacion de Casos Clinicos a cargo de la Dra Maite
Pinilla del Hospital Universitario Puerta de Hierro Majadahonda, quien presentd un
interesante caso de una paciente con una pérdida auditiva moderada tras haber sido
operado anteriormente de una estapedectomia, planteando el diagndstico diferencial,
las posibilidades de reconstruccién, tipos de prétesis a utilizar, asi como los resultados
obtenidos.

El sequndo paciente fue presentado por el Dr Alejandro Arguindey, de la Clinica
Antoli-Candela, quien mostrd la técnica que se emplea en el equipo para asegurar la
estabilidad de las protesis en casos de grados variables de necrosis de la rama larga
del yunque. En sus manos, la asociacién de fosfato de calcio con cido citrico consigue
estabilizar el gancho de los pistones sobre el osiculo denudado de mucosa. Aunque el
nimero de pacientes intervenidos atn es reducido, los resultados son prometedores
segtin el conferenciante.

El principal invitado de la sesidn fue el Dr Vincens, de la Clinica Causse de Bézier (Fran-
cia), una entidad caracterizada por la importante dedicacién a la cirugia otoldgica con
disefio de técnicas quirtrgicas y prétesis propias desde hace muchos afios. Organizan
cursos de demostracién a donde concurren especialitas de todo el mundo.

El Dr. Vincens presentd sus técnicas de reconstruccion osicular con translocacion del
martillo hacia atrds, al objeto de ensamblarlo con la ranura de la porcion superior del
TORP de disefio especifico, cuyo vastago es recortado y modelado segtin necesidades.
El extremo opuesto puede ser empleado con PORP o como TORP, segiin la persistencia
de restos de cadena. Es una aportacion original, el uso de un fragmento perforado de
silicona que fija la protesis al estribo en caso de que exista, 0 a las paredes de la fosa
oval, si esta ausente.

La charla estuvo ilustrada por imdgenes de la maxima calidad, de gran utilidad para
los cirujanos presentes. Tras ella, se abrid una interesante discusion entre los asistentes.
Alfinalizar el acto cientifico, fue ofrecido un aperitivo entre los numerosos asistentes.

m El dia 11 de marzo, el Profesor D. Carlos Suarez pronuncié una interesan-
tisima conferencia relativa a la situacion profesional de los especialistas en
Otorrinolaringologia a la vista de las nuevas circunstancias que ocurren en
Espaiay en Europa.

El Prof Carlos Sudrez Nieto es un profesional
muy conocido en la Otorrinolaringologia
espafiola, de cuya Sociedad Nacional ha sido
Presidente. Es Catedrético de Otorrinolaringo-
logia y Jefe de Servicio del Hospital Central de
Asturias. Al margen de su conocida valia como
cirujano de cabeza y cuello y base de créneo,
con uno de los laboratorios de investigacion
oncoldgica més prestigiosos del pais, durante los tltimos afios ha demostrado un es-
pecial interés por los aspectos profesionales y formativos de la Especialidad.. En su con-
ferencia, expuso las consecuencias del incremento de especialistas que puede producir
mayor paro médico, aunque las Autonomias dispondrian de mano de obra abundante
en forma de bolsas de subempleo. Este hecho puede producirse si se traspasan las
competencias de acreditacion a las Autonomias.

Se manifestd contrario a la Troncalidad actualmente en discusidn, dado que se consi-
dera que un especialista no puede ser formado en sélo dos afos. Finalmente analizo
las diferentes posibilidades de trabajo una vez terminado el periodo de Residencia.

La charla estuvo precedida por una interesante Mesa Redonda coordinada por la doc-
tora Cristina Martin (Hosp. Univ. Puerta de Hierro Majadahonda) sobre la biisqueda de
trabajo tras el periodo MIR en la que los doctores Ignacio Jiménez, Hospital Universita-
rio 12 de Octubre, Barbara Molina, Hospital del Henares y Aimudena Trinidad, Hospital
U. Puerta de Hierro, expusieron su experiencia personal desarrollada en diferentes
crcunstancias. La sesion estuvo sequida de un interesante cologuio.

m El préximo dia 6 de mayo, esta invitado el Dr Hillgers a la Reunion Cien-
tifica del AMORL, donde nos hablara sobre las protesis fonatorias. El Prof.
Frans Hillgers es Emérito-Jefe del Departamento de Oncologia de Cabeza y Cuello y
Cirugia, de The Netherlands Cancer Intitute del Hospital Antoni van Leewenhock, de
Amsterdam. Al dia siquiente (7 de Mayo), bajo los auspicios de la AMORL, tendra lugar
una Jornada Cientifica en la Fundacion Jiménez Diaz donde el Prof Hillgers, realizara
intervenciones en directo.
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AYUDA A LA INVESTIGACION EN ONCOLOGIA DE CABEZA Y CUELLO

Prof. JUAN JOSE ALVAREZ VIGENT

El comité organizador del Ter Congreso Mundial de Oncologia de Cabeza y Cuello, auspiciado por el Comité de Oncologia de Cabeza y Cuello de la IFOS y de la
SEORL, celebrado en Madrid en Diciembre de 1.998, con el objeto de fomentar y estimular la investigacién en el dmbito objeto de dicho Congreso, convoca
Una beca anual de ayuda a la investigacién y Formacidn en Oncologia de Cabeza y Cuello.

BASES:

El objetivo de las becas es fomentar la investigacion y la formacion de es-
pedialistas en el campo profesional tan amplio como la Oncologia de Ca-
beza y Cuello. La dotacion econémica pretende contribuir a la financiacion
de proyectos de investigacion y a la formacién y perfeccionamiento de
médicos que desarrollan su actividad profesional en oncologia de Cabeza
y Cuello en cualquiera de sus miltiples facetas, como Cirugia Oncoldgica
de cabeza y cuello, Oncologia Médica, radioterapia, y Biologia oncolégica
entre ofras.

Podrd optar a estas becas, médicos de cualquier nacionalidad que
hayan obtenido el titulo de Especialista en algunas de las especialidades
mencionadas previamente, con validez reconocida por los convenios de la
CEE, y que acrediten experiencia y dedicacion profesional en esta area on-
coldgica, con independencia de su lugar de trabajo, de su situacién laboral
0 la edad que tengan.

Los proyectos de investigacién podrdn ser individuales o formar parte
de un equipo de investigacion y puede estar destinada a la difusion en con-
gresos, revistas especializadas o tesis doctorales. En cualquier caso deberdn
indicar expresamente el soporte de la beca. Las ayudas podrdn estar des-
tinadas a periodos de formacién en Hospitales nacionales o Extranjeros de
reconocido prestigio en el dmbito de la especialidad.

Las becas tendrén periodicidad anual y una dotacion econdmica nica
de 6.000 Euros cada una., con las retenciones de IRPF que correspondan.
Podran ser declaradas desiertas por el jurado si estima que los candidatos o
los proyectos no retinen las condiciones necesarias.

El jurado estard formado por: Presidente de Honor, Presidente del

Congreso, Presidente del Comité Cientifico, Secretario General Tesorero, y
un representante de la Junta directiva del AMORL.

Los candidatos deberan aportar la siguiente documentacion:

« Curriculum vite del candidato

« Carta de presentacion del candidato por parte del Jefe de Servicio, o del
Coordinador o responsable del Proyecto de investigacidn, segun sea el caso

« Carta de aceptacion por parte del hospital o Institucidn receptora en el
caso de solicitar periodos de formacion

« Informe detallado del proyecto propuesto, justificacion del mismo y
presupuesto estimado.

La Documentacién deberd ser enviada entre las fechas 1 de Marzo a
1 mayo de cada aio, por correo electrénico en formato PDF a Jbrandariz.
hdoc@salud.madrid.org y a secretaria@amorl.es.

Una vez recibida la documentacidn se dara acuse de recibo a la re-
cepcién del mismo. La decision del Jurado serd informada a los aspirantes
dentro del plazo de 30 dias siguientes a la finalizacion de la fecha de pre-
sentacion.

La presentacion a este Premio implica la aceptacion integra de todas
las bases de la convocatoria.

Si hubiera mds de un trabajo con igualdad de méritos, el premio podra
ser dividido entre ellos, a juicio del jurado calificador.

Es intencién del Comité convocar sucesivas ediciones de esta Beca o
Premio con periodicidad Anual, coincidiendo con la celebracion del Congre-
so del AMORL

Las bases se publicardn en los medios de comunicacidn, tanto en el
Boletin del AMORL, de la SEORL como de la [FOS.
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cDNA microarray expression profile in vesti-
bular schwannoma: correlation with clinical
and radiological features. Lassaletta L, Marti-
nez-Glez V, Torres-Martin M, Rey JA, Gavilan J.
Cancer Genet Cytogenet. 2009; 15,;194(2):125-7.
Congenital nasal pyriform aperture stenosis
and solitary maxillary central incisor: Case
report.] Gimeno-Hernandez J, Iglesias-Moreno
MC, Gémez- Serrano M, Poch-Broto J. Acta Oto-
rrinolaringol Esp. 2010 Jan 12. [Epub ahead of
print].

[Electrical stimulation of the facial nerve with
a prognostic function in parotid surgery]
Garcia-Losarcos N, Gonzdlez-Hidalgo M, Fran-
co-Carcedo C, Poch-Broto J. Rev Neurol. 2009;
49(3):119-22.

Cellular and molecular bases of neuroplasti-
city: brainstem effects after cochlear dama-
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Habia leido mdiltiples articulos acerca de la caza del elefante. La
caza del elefante de A. H. Neumann; White Hunter de J. A. Hunter;
Cazadores de elefantes de nuestro compatriota Sdnchez-Arifio;
Cazadores Africanos, El Tiro perfecto, de Robertson, etc... y otros
mas cargados de romanticismo, escritos en los albores del siglo
XIX, como Las Andanzas de William Finaught, cazador de elefan-
tes 1864-1875 hacian que mi imaginacién volase hacia aquellas
extensas sabanas africanas. Me imaginaba formando parte de
un safari con los porteadores sudorosos y cantando canciones
que un blanco nunca llegaria a comprender. Al despertar de mis
fantasias seguia siendo el mismo: aquel que sofiaba despierto y
que, probablemente nunca llegaria a ser el gran cazador blanco
y aventurero que habia sofado tras una lectura del genial Jack
London.

En estas estaba cuando me llamé un amigo y, organizador de
nuestras excursiones cinegéticas, para comentarme que el 2009
seria el Ultimo afio de caza en el delta del Okavango, en Bostswa-
na. El gobierno de aquel pais habia decidido transformar toda el
area en un parque protegido. El tal delta en realidad no lo es ya
que el rio Okavango no desemboca en el mar. Se trata de una
cuenca de deyeccion que inunda un territorio superior a la pro-
vincia de Badajoz. El rio Okavango nace en Angola, atraviesa la
franja de Caprivi, en Namibia y, después de recorrer mas de 1.000
Kms., acaba, literalmente, desparramandose en el desierto de
Kalahari. Su censo de elefantes es de mdas de 130.000 individuos.

Mi primera preocupacién era saber si yo estaria preparado para
tal empresa. Habia cazado en diversas regiones del mundo,
pero nunca me habia enfrentado al mayor mamifero de la tie-
rra. Pregunté a mi amigo si él me crefa preparado para ello y su
respuesta fue afirmativa, jya lo tenia todo conmigo! Solo faltaba
resolver con qué tipo de arma debia disparar. Dispongo de un
.375 Mag. H&H, calibre minimo con el que te dejan cazar este tipo
de animales en Africa, y ademas mi amigo disponia de un 460
Weatherby que podria usar en cualquier caso. Este calibre no lo
habia usado nunca, por lo que decidi antes de partir hacerme un
poco al arma. Tras unos 10-12 disparos y con el hombro dolorido
decidimos que ya estaba en condiciones de salir a la aventura.

El viaje trascurrié sin contratiempos. Después de 10 horas de
vuelo, aterrizamos en Johannesburgo. Alli, tras un desayuno mas
bien escaso, tomamos un avién turbohélice y tres horas mas tar-
de tomébamos tierra en la poblacion de Maun, ya en Bostswana.
Un equipo de tres cazadores profesionales, asistidos por un gru-
po de lugarefios nos esperaba. Después de las presentaciones y
preguntas cargamos 3 Toyotas con todo lo necesario para pasar
14 dias en la region mas fantastica del mundo, iel delta del Oka-
vango!

Desde Maun al campamento hay casi 4 horas de viaje por terre-
nos despoblados. Todo el viaje trascurri6 de charla amigable con
mi cazador, un zimbawés afincado en Bostswana, vestido con
pantalén corto, camisa abierta con bolsillos para balas y chan-
cletas playeras, cambiando impresiones acerca de la caza en ese
territorio, su pureza, y mil y una recomendaciones que me fue
dando entre bache y bache y volantazos tratando de esquivar,
ora un impala, ora una cebra, ora un rodeo para evitar meternos
de lleno entre un grupo de leones acechando su cena. Ya bien
entrada la noche llegamos al cazadero.

El campamento lo componian seis tiendas de campaiia, dispues-
tas en una especie de isla a la que se accedia por medio de un
tosco puente de madera, con el fin de estar al abrigo de mero-
deadores de la noche africana, equipadas de mosquiteras y, igra-
cias a Dios!, de un pequefio bafio con ducha en la parte posterior.
Una construccién de madera hacia las veces de “salén-comedor”
donde se podia desayunar y cenar.
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El primer dia apenas pude dormir, bien sea por el cansancio acu-
mulado, 0 mas bien por los nervios y, porqué no decirlo cierto
miedo por los rugidos de los leones que parecian proceder de
fuera de la tienda. El caso es, que a las 4,30, una taza de café que
nos despej6 y nos hizo entrar en calor, ya que las mafanas en
Africa suelen ser frias. Los Toyotas estaban aparejados de cual-
quier cosa que uno pueda necesitar a lo largo del dia, ya que se
salealas cinco de lamarianay el regreso es al caer la noche. Todo
el dia se invierte en buscar elefantes. Se ven muchos, hasta ma-
nadas de 100 individuos con sus crias, pero nosotros buscaba-
mos machos solitarios, viejos y con colmillos de mas de 60 libras.
Cada dia, uno puede encontrar 10 especimenes de estos y, de los
diez se pueden hacer unas 5/6 entradas, acercandonos al animal
a pie, hasta unos 20 metros para poder valorar bien el trofeo que
de otra manera no es posible ver ya que estos animales siempre
andan escondidos en terreno sucio y los colmillos suelen estar
tapados por arbustos o maleza.

Se trata de un animal enorme, con unas orejas de mas de 2 me-
tros cuadrados que mueve para abanicarse y eliminar calor; pue-
des oir su movimiento y el sonido de sus muelas triturando algin
ramaje. El acercamiento debe ser suave y silencioso, ya que este
animal tiene mala vista pero el olfato y oido son envidiables. La
ventaja la obtienes al creerse inmune a cualquier depredador, de
ahi que permita llegar hasta cierta distancia a partir de la cual,
se siente amenazado y no duda en cargar si sospecha malas in-
tenciones.

Diez dias pasamos en estos menesteres. El dia diez amanecio
como todos. Salimos temprano y nada més amanecer nos di-
mos de frente con un animal viejo, de mas de 70 afios, con unos
colmillos que el cazador evalué en 58 libras (y no se equivoco).
Decidimos, después de discutir que ese era mi elefante. Como
perdimos tiempo, el animal intuyd algo y se largé, con lo que cos-
té hora y media de caminata llegar hasta donde estaba. Vimos su
grupa, y el cazador me explicé lo que debia hacer. Avanzaria des-
pacio hasta unos 15 metros y entonces esperaria a que el animal,
alertado por mi presencia se diese la media vuelta hasta quedar-
se de costado. En ese momento yo debia disparar a la zona del
pulmén-corazdn y descargar toda la municién disponible. Avan-
cé y a unos diez pasos del animal, este se revolvié de repente y
desplegd sus orejas al mismo tiempo que barritaba y comenzaba
a cargar. Pensé “o el 0 yo"y sin pensarlo le descargué un tiro en la
frente y en fracciones de segundos uno mas al pulmén-corazon.
Oi un tercer disparo que procedia del profesional, como tiro de
apoyo y el animal comenzé su huida, momento que aproveché
para descargar mi 460 Weatherby dos veces mas hasta que el ani-
mal se desplomé levantado todo el polvo del mundo. Una vez en
el suelo tiré de nuevo, esta vez al oido como tiro de gracia.

La emocion fue indescriptible y, curioso, no sentia en mi hombro
la fuerza del retroceso de un calibre tan pesado, solo sé que esta-
ba sudoroso y las manos me temblaban..., jYa me habia consa-
grado como cazador de elefantes!

Dr. Néstor Galindo



