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|ntroducci6n

La primera clinica de atencién médica ambulatoria
creada con la intencion de prevenir el cancer fue
fundada por L'Esperance en 1932, en la ciudad de
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Resumen

La primera clinica ambulatoria para la prevencion del cancer de la mujer fue la clinica Strang, de Nueva York, fundada
en 1932 por LEsperance. La exploracion clinica cuidadosa y completa, adicionada de algunos estudios de laboratorio
y gabinete, eran los instrumentos del diagndstico. Posteriormente, a partir de 1945, se agregd la toma sistemdtica de
la citologia cervical, la prueba de Papanicolaou, con lo que se demostrd que esta neoplasia tan frecuente como causa
de muerte de mujeres era susceptible de detectarse y tratarse en sus etapas preinvasoras cortando su historia natural
hacia la invasion. La clinica Strang sento las bases de la aplicacion de la medicina preventiva para el descubrimiento
y el diagndstico de casos iniciales de cancer y asi manejar la enfermedad cuando todavia esta localizada y se obtienen
mejores resultados terapéuticos. Ademds, se probd que la prevencion y el diagndstico temprano del cancer son efectivos,
por lo que esta forma de abordaje debe ser adoptada por todos los sistemas de salud.

PALABRAS CLAVE: Deteccion. Deteccion del cancer. Citologia. Cdncer cervicouterino. Clinica Strang.

Abstract

The first ambulatory clinic for the prevention of women’s cancers was the Strang clinic of New York City, founded by
LEsperance in 1932. Careful and complete clinical examination and some additional tests were the basis for the initial
diagnosis of early cancers. In 1945, the Papanicolaou test was added as a new examination tool. Some years later, the
Strang clinic proved that detection and treatment of cervical cancers in their preinvasive phase were an important
factor for the control of this frequent and mortal neoplasia. The Strang clinic demonstrated that the preventive medicine
principles can be applied on the discovery and diagnosis of initial cancer cases and that the treatment applied in such
cases offers the best results. Additionally, according with these results, the early diagnosis and treatment of cancers
should be the work’s philosophy applied in all the health systems.
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pionera en la aplicacion de la citologia cervicovaginal
para la deteccion del cancer del cuello uterino, enfer-
medad que en aquellos afios, como a la fecha, era
causa importante de muerte en las mujeres, generando,
ademas, mucho sufrimiento personal y familiar y altos

. ) . astos.
Nueva York. Esta clinica fue después, a partir de 1945, Y
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de C.M. Depew (1834-1928), famoso abogado de
Nueva York®. Animada por su padre, L'Esperance es-
tudio Medicina en el Colegio Médico para Mujeres de
la Enfermeria de Nueva York para mujeres y nifios in-
digentes (Women’s Medical College of the New York
Infirmary for indigent women and children). L'Esperance
se caso, siendo aun estudiante, con D.A. L'Esperance,
abogado neoyorquino, pero continud su carrera 'y se gra-
dud en 1899, a los 21 afos. Debido a que en esos dias
estaba enferma de difteria, hasta el afio siguiente no re-
cibié su titulo profesional en el que aparece como
’Esperance. De inmediato, empez6 a trabajar como mé-
dica interna en el Hospital de Nifios (Babies Hospital)
de Nueva York; después se dedico a la consulta pri-
vada en un grupo pediatrico, en Detroit, MI, vy, final-
mente, en 1902, regreso6 a Nueva York, donde estable-
ci6é su consultorio como especialista en Pediatria.

Impactada por la gran cantidad de enfermedades
que no tenian una forma racional de curacion,
L'Esperance decidi6 dedicarse a la investigacion médi-
ca, y en 1908 fue aceptada en la New York tuberculosis
commission, la que presidia W.H. Park (1863-1939)°.
Trabajando en este grupo crecié su interés por la in-
vestigacion clinica, sobre todo en el area de la Pato-
logfa, integrandose, en 1910, como asistente de inves-
tigacion, al Departamento de Patologia del Cornell
University Medical College, el que encabezaba el emi-
nente Ewing (1866-1943). Este departamento se en-
contraba fisicamente en el General Memorial Hospital
for the treatment of cancer and allied diseases, colo-
quialmente conocido como el Hospital Memorial. Pron-
to, en 1912, L'Esperance fue promovida a instructora v,
en 1914, obtuvo la beca Mary Putman Jacobi para
realizar una estancia en el Instituto de Patologia de la
Universidad de Munich, la cual solo durd 6 meses por
el inicio de la | Guerra Mundial. En esos meses estudio
con interés especial el hepatoma maligno, publicando
los hallazgos a su regreso, en 1915, en el Journal of
Medical Research’, cuando ya estaba reincorporada
al grupo de Ewing.

En 1916 aparecid, en el Journal of Immunology, un
trabajo suyo acerca de las causas de error en la reac-
cién de Wasserman, la cual apenas recientemente se
aplicaba para la busqueda de los enfermos de sifilis®.
En este articulo, L'Esperance aparece como primera
autora, y su coautor es A.F. Cocca, quien fungia como
editor de esa revista. Asi, L’'Esperance fue la primera
mujer en aparecer como primera autora en esta revista.

En 1920, L’Esperance fue nombrada profesora asis-
tente de Patologia, la primera mujer en obtener este
grado académico en la Escuela de Medicina de la

Cornell University. Sin dejar el Departamento de Pato-
logia del Hospital Memorial, se desempefiaba también
como jefe de los laboratorios en la Enfermeria de Nue-
va York (New York Infirmary).

En 1930 murio, entre grandes sufrimientos causados
por un cancer cervicouterino muy avanzado, la sefiora
K. Depew Strang, lo que impacté profundamente a sus
tres hijas. K. Depew Strang era una mujer acaudalada,
ya que habia recibido una parte de la fortuna de su
hermano Chauncey, muerto 2 afios antes, capital que
entonces paso a ellas. En 1932, murié C. Depew Jr,
quien habfa heredado la mayor parte de la inmensa
fortuna de su padre (calculada en unos 6 millones de
délares), misma que se repartio, ya que él era soltero,
entre su familia cercana: sus tres primas Strang. De
esta forma y en poco tiempo, L'Esperance y sus her-
manas se convirtieron en personas muy ricas. A pro-
puesta de L'Esperance, las hermanas decidieron fun-
dar y financiar una clinica para la prevencion del
cancer de la mujer, que empezé a trabajar en 1932 con
el nombre de Clinica Kate Depew Strang para el cancer
y enfermedades similares (Kate Depew Strang clinic
for cancer and allied diseases). La clinica Strang,
como se le conociod, quedd afiliada a la Enfermeria de
Nueva York, la dirigia L’'Esperance y la administraba
su hermana M.D. Strang (18767-1952).

En 1931, L'Esperance publicé un trabajo sobre la
enfermedad de Hodgkin®, el que origind amplias dis-
cusiones, ya que sefialaba la posibilidad de que esta
enfermedad tuviera una etiologia infecciosa, idea que
continu6é manejandose toda la década. Al afio siguiente,
L'Esperance recibi¢ el nombramiento de profesora de
Patologia de la Escuela de Medicina de la Cornell
University, continuando con su actividad asistencial
como patdloga en el departamento que dirigia Ewing.

La clinica Strang

La clinica Strang se inaugurd oficiaimente 1 afio
después, el 11 de abril de 1933, En este acto
L'Esperance sefiald: «... la mision de esta clinica es
brindar el uso de técnicas modernas para el diagnos-
tico y tratamiento del cancer en las mujeres...», y
Ewing, copatrocinador econémico y moral del proyec-
to, dijo: «... es un paso pionero... dedicado al mas
grande problema de la medicina y, probablemente, la
mas grande amenaza de la vida humana: el cancer...».
La filosofia de trabajo de esta clinica, ideada y vigilada
por L’Esperance, era clara: «... deteccion temprana [del
cancer] con la aplicacion de las técnicas mas moder-
nas de exploracion fisica... y probar si la prevencion y
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el diagndstico temprano son efectivos... y si lo son,
este abordaje debera ser parte de todo servicio médico
de salud...».

La parte fundamental del trabajo de la clinica era la
exploracion completa de las mujeres, que no era una
practica médica comun, la realizacion de examenes
generales de laboratorio (biometria heméatica, examen
general de orina) y la toma de una radiografia del
térax. La idea de L'Esperance era lograr que estas
exploraciones se hicieran en mujeres sanas asintoma-
ticas, ya que asi descubririan lesiones precancerosas
o0 estadios muy tempranos de cualquier cancer, lo que
enfatizaba L'Esperance: «...serd una gran oportunidad
para manejar la enfermedad cuando todavia esté lo-
calizada y se puedan obtener muy buenos resultados
terapéuticos...». En sus primeros meses de trabajo, la
clinica Strang no trataba a las pacientes, sino que las
referia a algun hospital (la mayoria iba al Hospital
Memorial) o con su médico personal. Para la fecha de
su inauguracion, la clinica ya habia instalado un gabi-
nete de radioterapia con un aparato de rayos X de
250,000 volts™, ya que la referencia de las pacientes
que requerian este tipo de tratamiento, que eran la
mayoria, no funcionaba adecuadamente.

A la celebracion del primer aniversario de la clinica,
ceremonia que se efectud el 26 de abril de 1934 en el
salén del Consejo de la Enfermeria de Nueva York, acu-
di¢ la esposa del presidente de EE.UU., E. Roosevelt
(1884-1962), quien resalté la labor que la clinica desa-
rrollaba en favor de la salud de las mujeres y agrade-
ci6 a las hermanas Strang su «altruista generosidad»1".

En 1937, la clinica cambié su nombre por el de Strang
cancer prevention clinic*?y, por sugerencia de las au-
toridades sanitarias de la ciudad, amplié sus activida-
des para atender también a varones. Esta situacion
durd hasta 1944 cuando, a propuesta de L'Esperance,
se abri6 un local nuevo exclusivo para hombres.

Los buenos resultados de las actividades de la cli-
nica Strang, principalmente en la prevencién del can-
cer de las mujeres (cérvix, mama), dio lugar a que se
abrieran establecimientos semejantes en otras ciuda-
des, como en Filadelfia, en 1938 (directora: C. Macfar-
lane), y en Chicago, en 1943 (directora: A. Webster)'3.
Para 1947, a los 15 afios de fundada la clinica
Strang de Nueva York, en EE.UU. habia 181 estable-
cimientos semejantes, aunque recibian nombres di-
ferentes como: clinicas de prevencion del céancer,
de deteccion del cancer o para el mantenimiento de la
salud, y, también, centros de examinacién en salud's.
Todos funcionaban conforme al modelo de la clinica
iniciadora.

El éxito de la clinica Strang hizo que, en 1947, el
Hospital Memorial abriera su propia clinica, la que alo-
j6 en un edificio, construido ex profeso, dentro de su
campus, y que, reconociendo la experiencia de
L'Esperance, la nombrara su directora. Asi, ambas cli-
nicas eran dirigidas por L'Esperance y administradas
por M.D. Strang, solo que ahora el financiamiento de
la clinica original lo tom¢ la Enfermeria de Nueva York.
Las hermanas Strang abrieron, entonces, con sus pro-
pios fondos, una nueva clinica en un barrio populoso
cercano, y L'Esperance y M.D. Strang fueron directora
y administradora, respectivamente.

En estos 15 afios (1932-1947) la clinica Strang habia
desarrollado una magnifica labor, sobre todo preven-
tiva, la que estaba dirigida, especialmente, a personas
pobres sin acceso a otros servicios de salud, pero
también realizaba importantes actividades de investi-
gacion' y de difusion del conocimiento!®.

El laboratorio de citologia
de la clinica Strang

Como parte de su actividad directiva, L'Esperance
se mantenia atenta a las novedades que aparecian en
el &rea de prevencion o deteccion del cancer, ademas
de que seguia integrada al servicio de patologia de
Ewing, en el Hospital Memorial. En 1943, cuando apare-
ci6 el Diagnosis of uterine cancer by the vaginal smear
de Papanicolaou (1883-1962) y Traut (1894-1963)'6,
en el que sefialaban que era posible encontrar casos
de cancer cervicouterino incipiente a través del estu-
dio de las células que descamaban del cérvix y se
acumulaban en la secrecion de la parte superior de la
vagina, L'Esperance capt6é su importancia y decidié
integrar esta prueba al estudio rutinario de todas las
mujeres'’, solo que para implementar su aplicacion se
necesitaba crear un laboratorio de citologia. Asi, llegd
a la clinica Strang, recomendada por el mismo Papa-
nicolaou, la citotecnéloga Durfee (1913-1993), una
persona entrenada y capaz, quien, con libertad abso-
luta, disefio, montd y eché a andar ese laboratorio.

La citotecnéloga Durfee'®20

Durfee naci6 en 1913, estudié para técnica de labo-
ratorio y trabajé cortos periodos en diferentes labora-
torios de investigacion, entre ellos el de Papanicolaou
en la Cornell University, donde aprendi6 citologia en
el trabajo cotidiano y se convirtid en experta. En 1945,
L’Esperance invit6 a Durfee para que instalara el labo-
ratorio de citologia en la clinica Strang vy ella acepto.
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El espacio destinado al laboratorio era pequefio, pero
Durfee logré acomodar todo el equipo y empez6 a
trabajar de inmediato, siendo ella la Unica citotecndlo-
ga y con una secretaria que, a ratos, la ayudaba con
parte del trabajo administrativo. La cantidad de estu-
dios citolégicos fue muy alta desde el inicio, porque
se instituyd como un estudio rutinario para todas las
mujeres que consultaban. Como apoyo, Papanicolaou
asistia dos o tres veces por semana para revisar, junto
con Durfee, los casos de diagnostico dificil.

A partir de mediados de 1947, cuando se abrieron
en forma sucesiva la clinica del Hospital Memorial y la
otra clinica de las hermanas Strang, el trabajo del la-
boratorio de citologia aumenté considerablemente, ya
que todos los estudios citoldgicos que tomaban iban
también al laboratorio de Durfee. Por esto hubo nece-
sidad de ampliarlo y adecuarlo varias veces, pues
pronto se veia rebasado, dada la demanda creciente
de estudios.

Para 1948, en la clinica Strang funcionaba ya un
verdadero centro de deteccion del cancer cervicoute-
rino mediante citologia cervicovaginal, el que estaba
abierto a todas las mujeres, principalmente, las sanas
asintomaticas, quienes, ademas, eran educadas para
que se convirtieran en promotoras de la prueba en sus
comunidades. Esta politica resulté un éxito: la cantidad
de mujeres que acudian a realizarse solamente la
prueba de Papanicolaou aumentd, lo mismo que los
casos detectados que eran enviados para su diagnés-
tico y tratamiento al Hospital Memorial, ya que el apa-
rato de radioterapia que alguna vez tuvo la clinica
hacia tiempo que se habia desmontado. Ademés, to-
mando el programa de la clinica Strang como ejemplo,
la Enfermeria de Nueva York y el Sloan-Kettering Ins-
litute implementaron también la citologia cervicovagi-
nal como estudio rutinario en todas las mujeres que
atendian, y era en el laboratorio que manejaba Durfee
donde se realizaba el procesado de las muestras, su
lectura y su reporte.

En ese afio de 1948 era tal la carga de trabajo que
se decidio nombrar un director del laboratorio de cito-
logia, y ese nombramiento recayo en Skapier (después
modificé su apellido a Scapier), patélogo francés que
huy6 de su pais en los meses previos a la Il Guerra
Mundial, se incorpord al servicio de patologia de
Ewing y aprendio citologia en el laboratorio de Papa-
nicolaou con Durfee. Scapier fue importante para el
laboratorio de la clinica Strang, ya que descargoé de
mucho trabajo a Durfee. Al afio siguiente publicé dos
trabajos donde confirmaba la utilidad de la citologia
en la deteccidon del cancer cervicouterino®??. En un

articulo posterior?, Scapier, junto con Day y Durfee,
presentaron una espléndida correlacion citohistologica
de casos de carcinoma in situ, trabajo en el que también
insistian en la posibilidad de diagnosticar, de acuerdo
con sus imagenes citolégicas muy diferentes, el cancer
invasor o su posible precursor, el carcinoma in Situ.

En este tiempo, uno de los ginecdlogos de la clinica,
Jordan, tenia dudas razonables sobre la naturaleza
precursora del carcinoma in situ?, por lo que inicié un
estudio prospectivo de vigilancia de casos que tenfan
este diagnostico basado, Unicamente, en las imagenes
citolégicas que observaba Durfee al microscopio.
Cuando la imagen cambiaba a carcinoma invasor se
tomaban biopsias para comprobarlo, las que eran en-
viadas al Departamento de Patologia del Hospital Me-
morial, donde las revisaba su jefe, F.W. Stewart, quien
sustituyd a Ewing. El trabajo tuvo varias detenciones a
lo largo de su elaboracion, algunas por el exceso de
trabajo del laboratorio de patologia, razén por la que
F.W. Stewart le sugiri6 a L’Esperance que incorporara
a la clinica un patélogo joven, quien recién habia ter-
minando su residencia en el Kings County Hospital, y
que era Koss.

Leopold G. Koss?

Koss nacié en Danzig, en 1920, y se educé en Var-
sovia. La aparicion del nazismo hizo que estudiara
Medicina en varias universidades (Varsovia, Viena,
Berna) con interrupciones por la necesidad de huir de
un sitio al otro y porque en cierto periodo tuvo que
incorporarse al ejército francés y combatir durante la
[l Guerra Mundial. Al terminar esta y graduarse, emigré
a EE.UU., donde hizo un corto periodo de internado e
ingreso a la residencia de patologia. Lleg6 a la clinica
Strang en 1952, con el nombramiento de jefe del area
de Citologia de investigacion, puesto creado para no
ofender a Scapier, quien hacia esfuerzos por asistir al
laboratorio y cumplir sus funciones, aunque fuera irre-
gularmente, ya que luchaba contra un melanoma me-
tastasico que en poco tiempo lo llevé a la muerte. Para
aumentar sus responsabilidades, Koss llegd también
con el nombramiento de director de la recién creada
Escuela para citotecnologos, la que dependia acadé-
micamente de la Cornell University y del Hospital Me-
morial, pero estaba instalada en el edificio de la clini-
ca, donde habia excelente material para la ensefianza.
Solo que habia un problema, Koss no sabia citologia,
la que tuvo que aprender rapidamente y sobre la marcha,
bajo la tutela de la generosa Durfee y la guia del propio
Papanicolaou, quien seguia visitando el laboratorio de la
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clinica. Al morir Scapier, poco después, Koss pasé a
ser el director del laboratorio.

Koss y Durfee hicieron muy buena mancuerna: Koss
aprendia citologia, realizaba las tareas administrativas
del laboratorio y dedicaba buen tiempo a la docencia;
Durfee hacia todo lo demés para que el laboratorio-
escuela funcionara correctamente. Los problemas con
patologia del Hospital Memorial hicieron que Koss
pensara en la conveniencia de instalar un laboratorio
propio en la clinica, para no depender de otros, lo que
nunca se concreto.

Revisando laminillas, Koss y Durfee se encontraban,
con alguna frecuencia, células escamosas superficia-
les que tenfan un gran halo perinuclear, el que les
llamaba la atencion. Investigando, resulté que este ha-
llazgo ya lo habia descrito Ayre®®, de Montreal, quien no
le dio importancia, si bien sefialé que eran células que,
a veces, precedian al desarrollo del cancer, por lo que
las llamo precancer cells. De inmediato, Koss y Durfee
emprendieron el estudio de estas células, las llamaron
koilocitos (del griego koilos [cavidad o halo]) y encon-
traron que las pacientes de quienes provenian tales
frotis tenfan pequefias lesiones cervicales verrucosas,
similares a los condilomas acuminados mucocutaneos.
Estos hallazgos fueron presentados en la New York
Academy of Sciences en 1955, y publicados en 195627

A finales de 1955, como consecuencia de haber
recibido la ciudadania norteamericana, Koss tuvo que
alistarse en el ejército y fue enviado a Corea, pais con
el que EE.UU. sostenia una guerra, siendo nombrado
jefe del laboratorio de un hospital de evacuacion, don-
de permanecié hasta finales de 1957.

De regreso al laboratorio de la clinica Strang, Koss
retomd con toda energia su trabajo y empez6 a con-
cretar la idea de escribir un libro de citologia, de los
que habia pocos. La idea era que el libro tuviera un
enfoque eminentemente patoldgico, porque él estaba
convencido de que los médicos citélogos (que no
habian estudiado patologia) comprendian muy limita-
damente la patologia quirdrgica, y que, entre los pa-
télogos quirdrgicos, muy pocos estaban familiarizados
con los alcances de la citologia. Asi se gesto, en el
laboratorio de citologfa de la clinica Strang, un libro que
fue trascendente, ya que fundd la citopatologia y la inte-
gré como una rama de la patologia. El libro, con el titulo
de Diagnostic cytology and its histopathologic bases®,
aparecio en 1961, y se convirti6 de inmediato en un
éxito académico vy editorial®. En la elaboracién del li-
bro colaboré arduamente Durfee, quien transcribia,
corregia, editaba y comentaba el manuscrito, ademas
de que fue la encargada de preparar las numerosisimas

fotograffas que lo ilustraron. Fotografiar especimenes
citolégicos e histologicos en agquellos afios no era tarea
facil. Sobre un microscopio monocular, de lampara
externa y tubo vertical, Durfee montaba un par de
fuelles de camaras fotograficas desechadas, embona-
dos herméticamente entre si, y arriba de ellos coloca-
ba en continuidad una céamara fotogréafica, soportada
en un pedestal metélico. La camara habia sido modi-
ficada, bajo su direccion, para que la imagen a foto-
grafiar se proyectara sobre un cristal translucido y no
tuviera que observarla a través del pequefo ocular.
Durfee escogia el campo para fotografiar observando
a través del ocular del microscopio, después embona-
ba el fuelle inferior en el tubo y entonces debia subir-
se al tercer o cuarto escalén de una vieja escalera de
tijera para observar la imagen que se proyectaba en
el cristal y hacer que apareciera en foco ajustando el
fuelle superior; entonces disparaba el obturador. Si la
imagen en la pantalla no era la adecuada, bajaba y
volvia a empezar el proceso. Hay que sefialar que todo
el equipo fotografico era propiedad de Durfee. Ade-
mas, ella era la que revelaba la pelicula e imprimia las
fotografias sobre papel, que después Koss revisaba.
Ademas, los rollos fotograficos vacios los volvia a lle-
nar con pelicula virgen que almacenaba, en grandes
carretes, en su cuarto oscuro. En la primera pagina del
libro, Koss le agradece a Durfee su valiosa ayuda,
ademas de que ella aparece como su coautora.

A consecuencia del éxito de este libro y de la nece-
sidad de establecer la correlacion citohistopatolédgica,
el Hospital Memorial establecid su propio laboratorio
de citologia en el que Koss empezd a colaborar y 1o
llevd, finalmente, a dejar la clinica Strang, cuando el
programa de deteccién de cancer cervicouterino, me-
diante la utilizacion de la citologia, estaba perfecta-
mente establecido y era un éxito. Ante estas eviden-
cias, la aplicacion del estudio citolégico se convirtio,
poco a poco en todo el pais, en un estudio recomen-
dado para todas las mujeres en quienes se pudiera
visualizar el cérvix, pues ahora, siguiendo las reco-
mendaciones de Ayre, la toma se hacia directamente
del cérvix con la espéatula de madera que él mismo
habia disefiado®.

Finalmente, aquel trabajo iniciado por Jordan se pu-
blicé, apareciendo Koss como primer autor; fue un
articulo que tuvo un impacto importante para precisar
cudl era la importancia clinica y epidemiol6gica del
carcinoma in situ del cérvix®'.

Durfee continu6 trabajando en el laboratorio de la
clinica hasta mediados de la década de 1960, cuando
aceptd ocupar el cargo de supervisora académica de
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la escuela de citotecndlogos, que ya habia emigrado
al Hospital Memorial. Aqui, Durfee desarrollé una labor
de ensefianza ampliamente reconocida que no se li-
mitd a la preparacién de citotecnélogos, sino que
abarco también a los médicos residentes de Patologia,
cuya rotacion por el laboratorio de citologia era obli-
gatoria, y quienes fueron después los grandes impul-
sores e innovadores de la citopatologia. En 1970, la
American Society of Cytology le otorgé a Durfee el
premio anual de citotecnéloga del afo.

Durfee se retiré en 1975y se fue a vivir a una gran-
ja familiar en el estado de Maine, donde cultivaban
papas. Se dedico a la vida del campo, a viajar y a
fotografiar, lo que habia sido siempre su gran pasion.
Entre los viajes que realizé hubo varios a los monas-
terios ortodoxos del Medio Oriente y algun articulo
sobre este tema, que publico la conocida revista Na-
tional Geographic, fue ilustrado con sus bellisimas fo-
tograffas. Durfee muri6 el 14 de abril de 1993.

Koss permanecio en el Hospital Memorial hasta
1970, afno en que se hizo cargo del Departamento de
Patologia del Jefferson Medical College. En 1973 paso al
Montefiore Medical Center y fue nombrado profesor
del Albert Einstein College of Medicine en Nueva York.
En 1990 se retir6 de estos cargos y recibié el nombra-
miento de emérito, pero en la realidad nunca dej6 de
asistir y participar en las labores académicas. Koss, el
padre de la citopatologia, murio en septiembre de 20123,

El cancer de mama

El otro cancer del que morian las mujeres en esa
época era el de mama. Un logro més de la clinica
Strang fue convencer a la clase médica de que la
autoexploracion mensual (que debia ensefiarse a cada
mujer a hacérsela), junto con la exploracién anual cui-
dadosa de las mamas realizada por un experto, ayu-
daba a abatir la mortalidad de este cancer estudiando
las tumoraciones palpadas®. En la clinica Strang era
comun que se encontraran, por palpacion, neoplasias
que apenas rebasaban 1 cm de diametro, cuyo pro-
nostico era muy bueno.

Otros logros de LEsperance™*

En 1948, L'Esperance publicd un importante articulo
sobre el trabajo y los logros de la clinica Strang®*; en
1949, hablé ante los miembros de la Academia de
Medicina de Nueva York sobre su antiguo jefe, James
Ewing, el hombre y el médico, en una sesion para recor-
darlo®, y ante ese mismo auditorio, en 1950, impartio

la conferencia L. Duncan Bulkey, la que vers6 sobre
el diagndstico temprano del cancer en la mujer®.

En 1950, L’Esperance dej6 la direccion de las clini-
cas porque fue nombrada profesora de tiempo com-
pleto de Medicina Preventiva en el Colegio Médico de
la Cornell University, cargo en el que permanecio has-
ta su muerte. Al frente de las clinicas quedo Day?’,
quien habfa colaborado con ella desde los inicios del
proyecto. Day continué y amplié las actividades clini-
cas asi como las labores de difusion®® y educacion®,
y las clinicas siguieron como ejemplo de trabajo para
los numerosos establecimientos similares existentes.

L'Esperance fue dirigente de un grupo de volunta-
rias llamado Women'’s Field Army, creado por la Ame-
rican Society for the Control of Cancer, la que luego
cambié su nombre a American Cancer Society. Esta
organizacion desarrollo en EE.UU., entre 1930-1940,
la mayor y mejor campafna de educacion contra el
cancer de la mujer, la que indudablemente salvd mu-
chas vidas“.

La labor de L'Esperance fue reconocida en numero-
sas ocasiones: en 1942 recibi¢ la medalla Clement
Cleveland (fue la primera mujer en recibirla) otorgada
por el New York Cancer Committee; en 1946, recibio
el Friendship Award de la American Women'’s Associa-
tion; en 1951, recibié el premio Albert Lasker (Albert
Lasker Award for Clinical Medical Research)*', que
entonces era otorgado por la American Public Health
Association, premio que le fue conferido en reconoci-
miento a su eternal inscription written by her inspired
application of preventive medicine to cancer control.
Este premio lo compartié con C. Macfarlane, la funda-
dora de la clinica de Chicago, tan entusiasta como
L'Esperance, y con dos neurdlogos, W.G. Lennox y
F.A. Gibbs, que trabajaban sobre electroencefalogra-
fia de la epilepsia*!.

L'Esperance fue editora del Medical Women’s Jour-
nal, de 1936-1941, y fue fundadora y primera editora
(1946-1948) del Journal of the American Medical
Women'’s Association.

En su honor, el Weill Cornell Medical College tiene
instituido el «Premio en Salud Publica Elise Strang
L'Esperance», el que se otorga anualmente a la alum-
na que mejor refleja los atributos y valores de quien
da su nombre al premio*.

L'Esperance enviudé a los pocos afios de casada
sin tener hijos. A partir de entonces se acompafié de
su hermana M.D. Strang, su gran colaboradora, quien
permanecid soltera, y dejé la administracion de las
clinicas cuando ella dej6 de dirigirlas. Para entonces
(1950) ambas habian adquirido una finca en Pelham
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Manor, New York*, la que administraba M.D. Strang,
y donde tenian un criadero de caballos, la famosa Red
Blind Stable, formada por ejemplares muy finos de
carrera y salto y de ponis. En la finca se organizaban
competencias ecuestres a las que acudian ejemplares
de cuadras invitadas y que constitufan grandes acon-
tecimientos deportivos y sociales. Numerosas veces,
los caballos de la finca de las hermanas Strang se
presentaron en el National Horse Show, en el Madison
Square Garden, y obtuvieron premios.

M.D. Strang murié en Pelham Manor, en 1952, y
L'Esperance continu6 dividiendo su tiempo entre la
catedra en Cornell University y la finca, hasta su muer-
te, el 21 enero de 1959.

Conclusion

La clinica Strang de Nueva York fue el primer esta-
blecimiento sanitario en el mundo que implanté un
programa de diagndéstico temprano del cancer en ge-
neral, y, también, el primero que ejecutd un programa
de deteccion del cancer cervicouterino mediante la
aplicacion de la citologia de Papanicolaou. Fue ahi
donde se probd que el diagndstico temprano del can-
cer mejora su prondstico y que, por tanto, esta debe
ser la meta en todos los servicios de salud. Su progra-
ma contra el cancer cervicouterino mediante la aplica-
cién poblacional (aunque limitada) del Papanicolaou,
fue un intento novedoso, fincado sobre bases cientifi-
cas muy solidas, para controlar una enfermedad pre-
visible no infectocontagiosa. La generosidad de las
hermanas Strang y el inteligente papel rector de la
menor de ellas, E. L'Esperance, son acciones que
deben ser recordadas y admiradas. Tal vez, el mejor
homenaje a esta médica pionera de la prevencion del
cancer es que la clinica Strang de Nueva York conti-
nua funcionando y mantiene los mismos objetivos que
cuando fue fundada.
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Los extraordinarios resultados de Kanfer para detectar o predecir un
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