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Cantante, Baritono y Profesor de canto, naciéo en Madrid 17 de marzo de 1.805 y fallecié en
Londres el 1 de julio de 1.906 después de 101 afos de fructifera existencia. Por ser cantante
y profesor de canto siempre estuvo interesado en conocer la anatomia de la laringe y el
movimiento de las cuerdas vocales. Trabajo como voluntario en hospitales y observaba las
autopsias con el propdsito de estudiar la anatomia de la laringe. Le interesaba tanto este tema
qgue ided la manera de visualizar sus propias cuerdas vocales utilizando dos espejillos y la luz del
sol. Para esa época ya existia el espejito que utilizaban los dentistas, pero la pequefia longitud
de su mango no le permitia una manipulacién adecuada del mismo. Por tal motivo disefio un
mango de mayor longitud y lo adaptd al espejo dental, con el cual rechazaba la Gvula y con otro
espejo manual y la luz del sol, logro por primera vez visualizar las cuerdas vocales en los seres
humanos, en 1.854. Asi nacié la Laringoscopia Indirecta hace 166 afios, procedimiento ideado
por un cantante de 6pera que no era médico (1).

En 1.856, Ludwig Turk, Neurofisiélogo austriaco, trato de difundir el método en Europa, pero no
tuvo éxito por depender de la luz del sol. En 1.858 Johann Czemark, fisidlogo checo, modificé
el espejo céncavo que usaban los otdlogos para examinar el timpano, agregandole un cintillo
para fijarlo a la cabeza del examinador y con la luz de una lampara pudo observar las cuerdas
vocales (2, 3).

Es interesante destacar que ni el espejo laringeo, ni el procedimiento de Laringoscopia
indirecta han sufrido modificaciones conceptuales en estos 166 afios, permitiendo al médico
general y al especialista realizar esta exploracidon de la laringe, en vivo, en el consultorio,
sin anestesia, sin costos elevados y con artefactos muy sencillos. Es un método seguro y de
inmediato permite establecer diagndsticos de paralisis de cuerdas vocales, pdlipos, corditis,
degeneracién quistica de las cuerdas vocales, nédulos benignos y tumores malignos, cuerpos
extranos, etc, etc. También permite la toma de biopsia y extraccidon de cuerpos extrafios. Una
notable contribucién a este procedimiento la realizo el Dr. Bernardo Guzmdn Blanco, medico
venezolano, quien ideo la pinza que lleva su nombre y la cual permite traccionar la epiglotis de
aquellos pacientes con epiglotis flacidas, o caidas con lo cual se facilita la visualizacidon de las
cuerdas vocales, la glotis y hasta los anillos traqueales.
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Palabras del Profesor Manuel Garcia al observar su laringe por primera vez: ”Vi, inmediatamente
para mi gran alegria, la glotis abierta ante mi y tan perfectamente bien, que incluso pude
percibir una porcién de la traquea. Después, ya mas tranquilo comencé a observar lo que
pasaba ante mis ojos: la manera como la glotis se abria y cerraba y como se movia en el acto
de la fonacion” (3, 4).
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