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Resumen: Este articulo presenta una sintesis del comisariado de una exposicion en
historia de la medicina, asi como también describe y argumenta la estrategia exposi-
tiva escogida. En primer lugar, aborda el objeto de estudio y la tematica de la exposi-
cion, a saber, la legitimacion del sentido de la vista, asistida por instrumental médico
para la visualizacion, como procedimiento de evaluacion diagnostica a lo largo del si-
glo xix. En segundo lugar, discute y expone el planteamiento expositivo elegido. Con
todo, el proyecto de exhibicion muestra los diversos factores — cientificos, sociales y
culturales— que rodearon la aparicion gradual de estos instrumentos y su posterior
asentamiento, analizando asf las causas que concedieron a la visualizacion un lugar
privilegiado en el diagndstico. El trabajo resume la investigacion tedrica llevada a
cabo, lista las fuentes mas relevantes de la exposicion, argumenta la estrategia expo-
sitiva y facilita documentacion gréfica del resultado expositivo final.
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Flashlights, mirrors and guts. Design of an exhibition project based on the instruments
of visual exploration of the Ldpez Pifiero Institute.

Abstract: This article develops a summary of a curatorship in history of medicine as
well as describes and specifies its exhibition strategy. First of all, it tackles the subject
of study and exhibition’s main subject matter, namely sight legitimation, aided by
visualization medical equipment, as a diagnostic assessment procedure along the
19th century. Secondly, it discusses and exposes the exhibition approach. By doing
all this, the exhibition project shows the different features — scientific, social and cul-
tural, that surrounded these instruments progressive emergence, and its subsequent
establishment, outlining the causes that bestowed visualization a privileged position in
diagnostics. The article states an overview of the research process conducted, item-
izes the most relevant selected sources to be displayed, argues the exhibit strategy,
and provides graphic documentation regarding the final exhibition design outcome.

Key words: Material culture of medicine, medical equipment, medical imaging, ex-
posiciones, exhibitions design, museology.

1. Introduccién

El proyecto expositivo que se desgrana en estas lineas versa sobre la legitimacion y el esta-
blecimiento del sentido de la vista, asistida por diferentes instrumentos, como procedi-
miento de evaluacion diagnostica a lo largo del siglo xix. La muestra pivota en torno a una
seleccion de objetos de la coleccion cientificomédica de la Universitat de Valencia que al-
berga el Instituto de Historia de la Medicina y de la Ciencia Lopez Pifiero (en adelante,
[HMCQ). Se trata de instrumentos de naturaleza exploratoria, los cuales emergen durante
este periodo debido al animo generalizado en la comunidad médica por la busqueda de la
lesion anatomica —el hallazgo del signo en oposicion al sintoma— (Ballester et al: 27-28).
A través de estos instrumentos recorremos algunos de los factores —cientificos, sociales y
culturales— que otorgaron a la visualizacion del interior del cuerpo humano una mayor
fiabilidad, ampliando la capacidad explicativa que sobre las enfermedades arrojaban otros
sentidos (como el oido o el tacto), asi como examinamos también aquellos componentes
que supusieron tanto un obstaculo como un impulso para su implantacién. Con todo,
analizamos las causas que finalmente concedieron a la visualizacion, ya a finales del si-
glo xix, el lugar privilegiado que ocupa como procedimiento para la evaluacion diagnosti-
ca.

Respecto a la estrategia expositiva, apostamos por un enfoque key piece, en oposicion a
show piece (Maas, 2010, 2013; Heering, 2017). El enfoque show piece constituye la forma
tradicional y todavia mas frecuente de disponer el patrimonio en el espacio expositivo.
Considera que el valor de los objetos reside tnicamente en sus cualidades estéticas, artis-
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ticas o iconicas intrinsecas, los cuales suelen protagonizar el espacio expositivo en sole-
dad. Por otro lado, el enfoque key piece propone otra forma de gestionar los objetos en el
espacio expositivo. Desde este tratamiento, los objetos actian como «llave» a la historia
con la que estan conectados (Heering, 2017). Como sostiene Maas (2013: 662), desde esta
perspectiva «los objetos son parte de una modalidad expositiva mucho mas organica. Su
valor reside en el lugar que ocupan dentro de una trama narrativa». Ademas, los pone en
relacion con materiales y fuentes de otra naturaleza (imagenes, mapas conceptuales, es-
quemas, elementos de diserio, etc.) los cuales proporcionan una mayor contextualizacion.
El enfoque key piece no solo describe qué son los objetos sino que también los inscribe en
la dimension social, cultural y humana a la que pertenecen, y sugiere un modo particular
de gestionar el patrimonio cientifico en el espacio expositivo. El propésito es extraer el
maximo rendimiento comunicativo, permitiendo al objeto proporcionar significados mul-
tiples (no solo aquellos relacionados con el contexto meramente cientifico, sino también
el cultural y social).

2. Objeto de estudio de la exposicion

Si bien el hallazgo de la lesion anatomica se constituye como uno de los objetivos de la co-
munidad médica a partir de la segunda mitad del siglo xvin (Bynum y Porter, 1993: 170), es
durante el siglo xix cuando esta motivacion queda totalmente justificada y su persecucion
constituida (idem: 348). La deteccion de la alteracion estructural, de la lesion, como la sede
y causa de la enfermedad empujara a los médicos a intentar dar con ella, con el objetivo de
emitir un diagnostico. Se trata de la mentalidad anatomoclinica, cuyo mayor exponente es
el grupo francés del hospital de la Charité en Paris, el cual se constituye durante la primera
mitad del siglo xix. (Lépez Pifiero, 2010: 561). El método que aplicaban estos médicos con-
sistia en la correlacion entre los sintomas y fendmenos observables en vida de los enfermos
con la informacion rigurosa y sistematica recogida en las autopsias. Esta vision localista
hace de la lesion anatémica el centro de la enfermedad, y a lo largo de este siglo, se conver-
tira en el fundamento de la nueva patologia y del diagnostico (idem: 560). La primera técni-
ca que consolida el hallazgo del signo anatomopatologico es la auscultacion, la cual emerge
gracias al estetoscopio de René Théophile Hyacinthe Laennec (1781-1826). Este instru-
mento supone un antes y un después en el programa anatomoclinico, ya que abre la posibi-
lidad de observar el signo en el paciente vivo, y no el sintoma, que es una manifestacion
subjetiva. El deseo por alcanzar este objetivo promovera el disefio de diferentes técnicas
exploratorias que permitiran observar el interior del cuerpo humano en vida, y con él la
expresion fisica, visual, de la patologia (Reiser, 1978: 45).

Este protagonismo del sentido de la vista no fue repentino, y el uso de determinados
instrumentos tampoco estuvo exento de debates tanto dentro como fuera de la comunidad
médica. El establecimiento, legitimacion y consolidacion de estos nuevos medios de eva-
luacion diagnostica fue un proceso largo y complejo, con luces y sombras, que tiene lugar
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durante todo el siglo xix y cuyo afianzamiento comienza a gestarse a finales de siglo. Se
inscribe y forma parte de un momento de radical transformacion en el ambito clinico que,
junto con el desarrollo de la microbiologia y la medicina de laboratorio, sacude drastica-
mente los fundamentos de la disciplina, instaurando una nueva forma de entender y apro-
ximarse a la enfermedad (Bynum y Porter, 1993: 207-208). Como ya hemos incidido, son
dos las ideas-fuerza que recorren la exposicion: que tanto la validacion explicativa, episté-
mica, de estos instrumentos, como la aceptacion social de los mismos no fue un proceso
indiscutible ni stibito; y que dichos instrumentos estuvieron rodeados de complejidades,
polémicas y tensiones, tanto por motivos cientificos como por cuestiones culturales.

2.1. Fuentes bibliograficas

Con respecto a los instrumentos médicos, ha sido fundamental la consulta de Davis (1981)
y Wilbur (2008), asi como de catalogos de instrumental quirargico, como Aesculap (1983),
Martin (ca. 1940-55, 1978), George Tiemann & Co. (1889) y Collin y Charriere (1867, ca.
1900). Con respecto a la historia de la medicina, destacamos la consulta de Bynum y Porter
(1993) y de Lopez Pifiero (2010). A modo de guia iconografica hemos reparado en Lyon y
Petrucelli (1978) junto con Gedeon (2006), el cual no solo ha proporcionado informacion
grafica sino también ha hecho las veces de diccionario biografico, parejo con la consulta,
también de referencia, del New Dictionary of Scientific Biography (2008).

Procedemos a continuacion a senalar, de manera especifica, aquellas investigaciones
clave que han vertebrado el contenido en las diversas areas expositivas. El espacio ha sido
dividido en dos grandes areas que nos muestran los dos nuevos procedimientos de diag-
nostico por imagen surgidos en el siglo xix: los escopios y la radiologia. La primera area esta
dedicada a los endoscopios y aborda tres de ellos: una primera zona dedicada a una intro-
duccion general, haciendo énfasis en los procedimientos invasivos; una segunda area dedi-
cada al espéculo vaginal, y una tercera centrada en el oftalmoscopio. La ultima zona de la
exposicion queda dedicada a la radiologia.

Respecto al espéculo vaginal, nos hemos servido del copioso analisis de Yeniyurt (2013)
para la articulacion del discurso. En este apartado, mostramos como el debate en torno al
uso del espéculo en la sociedad victoriana estuvo profundamente permeado por cuestiones
de caracter moral y cultural, con la lucha de la ginecologia y la obstetricia por su profesio-
nalizacion e institucion como especialidades médicas a modo de telon de fondo.

Los endoscopios han constituido un objeto de estudio dificil y un tanto inaccesible des-
de una optica externalista debido a la ausencia de fuentes secundarias que abordasen estos
instrumentos —o las especialidades a las que se adscriben— desde esta perspectiva. Por
ello, hemos centrado el andlisis en el paulatino proceso de implantacion que experimenta
este instrumento a lo largo del siglo xix. Hemos prestado atencion al trabajo de Pogliano
(2011), el cual realiza un pormenorizado recorrido de la evolucion del endoscopio desde el
punto de vista técnico.
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Acerca del oftalmoscopio ha resultado también ardua una recuperacion de investigacio-
nes que pusieran de relieve cuestiones culturales lo que nos ha forzado a un enfoque mas
centrado en el propio instrumento, el cual se presenta fuertemente contextualizado por
tratados, atlas, ilustraciones y dibujos. Hemos atendido principalmente al trabajo de Albert
y Edwards (1996), el cual nos ha servido para sefialar la polémica que suscito el oftalmos-
copio en el momento de su aparicion.

En el caso de los rayos X, realizamos un fuerte hincapié en el debate que se produjo en
la comunidad médica sobre la interpretacion de la imagen radiografica. Nos hemos valido
detalladamente del trabajo de Pasveer (1989), el cual realiza un minucioso analisis acerca
de la codificacion explicativa que de estas imagenes se realiza en el seno de la comunidad
médica, al tiempo que también relata la profesionalizacion de la especialidad y su papel en
la constitucion y legitimacion del poder de las imagenes.

2.2. Fuentes materiales

Uno de los propositos fundamentales es plasmar el objeto de estudio a través de fuentes
materiales de la coleccion del IHMC para, de este modo, ponerlo en valor. De ello se ha
derivado la eleccion de circunscribir el proyecto a los propios fondos del Instituto, tanto de
la coleccion museografica como de la biblioteca historicomédica Vicent Peset Llorca, cosa
que si bien constituye una limitacion también demarca, acota y cimenta el proyecto museo-
grafico.

Para la seleccion de los instrumentos que formaran parte de la exposicion, hemos reali-
zado un analisis exhaustivo del catalogo colectivo de la Comissio d’Instruments Cientifics
(COMICQ) de la Societat Catalana d’Historia de la Ciencia, en el cual esta alojada la colec-
cion del THMC?. A través del uso de la signatura MD hemos recuperado cada una de las
piezas inventariadas, asi como hemos realizado numerosas visitas al depdsito para poder
tener en cuenta algunos instrumentos que atn no estaban inventariados.

2.2.1. Proceso de seleccion de fuentes materiales para la exposicion

El trabajo con los instrumentos también ha sido fruto de un proceso largo y minucioso de
seleccion, cuya evolucion ha partido de lo mas amplio y general a lo particular y concreto.
En primer lugar, realizamos una primera seleccion de todos los instrumentos que pudieran
quedar englobados, de manera genérica, dentro de la categoria de exploratorios. Esta pri-
mera recopilacion fue muy abundante. En ella constaban instrumentos de naturaleza y es-
pecialidades variadas, lo que generaba serios obstaculos argumentales y expositivos debido
a su amplitud tematica y al elevado numero de objetos. Asimismo, pretendia abarcar nu-
merosos terrenos médicos, corriendo el peligro de volverse demasiado superficial y no cen-
trarse en aspectos concretos.

2. http://www.instrumentscientifics.org/comicdb/BuscaFichas.php?idioma=catalan
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La segunda fase de delimitacion del objeto de estudio llevo parejo un nuevo cribado en
la seleccion de instrumentos. La focalizacion en el pensamiento médico occidental del si-
glo x1x y, en concreto, en la mentalidad anatomopatologica, redujo drasticamente la lista.
Todos los instrumentos cuyo proposito no es la visualizacion de la lesion anatomica fueron
eliminados (modelos anatomicos, metabolimetros, espirometros, catéteres, trocares, son-
das, bujias, etc.). La focalizacion del proyecto en la lesion macroanatomica justifico la su-
presion del microscopio y del microtomo, vinculados historiografica y conceptualmente a
la medicina de laboratorio. Ademas, el enorme peso y relevancia del microscopio en la
evolucion posterior de la medicina apoyaba su eliminacion, ya que este instrumento en si
mismo podria constituir un objeto de estudio para un proyecto expositivo. En una tltima
fase, decidimos eliminar los instrumentos quirdrgicos, ya que su ideacion no responde a la
necesidad de observar los signos internos en vida del paciente. También la panoplia de es-
tetoscopios fue suprimida por dos motivos: si bien el estetoscopio permitio «ver» ciertas
patologias respiratorias y cardiacas, se trata de un instrumento que apela al sentido del
oido, y que no participa de la linea argumental que sostenemos. Por otro lado, la evolucion
de este instrumento ya habia sido abordada muy recientemente en el THMC en una exposi-
cion tematica al respecto, comisariada por Joan Lloret, bajo el titulo Escuchar para auscultar:
los sonidos de la medicina.

También fue necesario revisar los instrumentos de otorrinolaringologia. El fondo del
THMC solo cuenta con un laringoscopio (estilo Macintosh, MD-1389), cuya inclusion en
este trabajo es improcedente. Si bien el precedente del laringoscopio se uso, practicamente
por serendipia y de manera muy puntual, para visualizar la laringe y extraer cuerpos extra-
nos de los bronquios, este instrumento se perfecciona, ya en el siglo xx, en el seno de la
anestesiologia, con el proposito, entre otros, de superar la intubacion endotraqueal a ciegas
(Eger et al, 2014). Por lo tanto, no se trata de un instrumento con fines exclusivamente ex-
ploratorios para la deteccion de la lesion anatomica sino de una herramienta auxiliar para la
gestion de las vias aéreas. Por otro lado, hemos detectado lo que podria ser un error de in-
ventariado en el catalogo COMIC, ya que es altamente posible que los instrumentos MD-
0866 y MD-1274 sean laringoscopios estilo Czermak. La semejanza que presentan con
ejemplares de este tipo de laringoscopios de otras colecciones, como es la del Science Mu-
seum, es consistente’. Por esto, se ha decidido incluir uno de estos dos ejemplares, asi
como los otoscopios, en la seccion relativa a los endoscopios, con el objetivo de hacer una
breve referencia a este tipo de instrumentos y situarlos en contexto, pero la idea inicial de
dedicarles un apartado de la exposicion ha sido desestimada debido a la escasa muestra
instrumental con la que cuenta el fondo.

3. http://collection.sciencemuseum.org.uk/objects/co152657/czermak-type-laryngoscope-in-case-berlin-germany-
1855-1865-laryngoscope
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Con todo, la lista definitiva del instrumental a exhibir es la siguiente:

75

Instrumento Tipologia Signatura
Cistoscopio MD-1014
Endoscopio MD-0045
Rectoscopio MD-0027
Laringoscopio MD-1274
Otoscopios MD-0857
MD-1212
MD-1214
MD-1215
Espéculo Valva de Doyen (vaginal, rectal) MD-0387
MD-0388
MD-0389
MD-0977
MD-0978
MD-1114
Espéculo Cusco (vaginal) MD-0390
MD-0391
MD-1211
MD-1213
Espéculo Sospecha de Cook o Mathieu (rectal) MD-0392
Espéculo Fergusson MD-0699
Espéculo Collin (vaginal) MD-0876 MD-1210
Dilatador uterino Sospecha de Sims MD-0886
Espéculo Kogan MD-1403
Espéculo Sospecha de Bodenhammer (rectal) MD-0888
Espéculo Trelat MD-1379
Oftalmoscopio Tipo Liebreich MD-1386
Oftalmoscopio Eléctrico MD-0081
MD-0086
MD-0426

Aparato rayos X Koch-
Sterzel Skiaskop 2068

Sin signatura

Aparato de rayos X odontoldgico MD-0070
Negatoscopios MD-0039
MD-0035

Sin signatura
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Endoscopio con sistema de iluminacion eléctrico. Metal cromado, pléstico. Richard Wolf (fabricante).
Knittlingen, Alemania. 1915-1960. MD-0045.

Espéculo vaginal de Cusco. Metal. 1900-1980. MD-1211.

ACTES D’HISTORIA DE LA CIENCIA I DE LA TECNICA
NOVA EPOCA /VOLUM 14 /2021, p. 69-94



LINTERNAS, ESPEJOS Y VISCERAS DISENO DE UN PROYECTO EXPOSITIVO 77

MD\3B6

Oftalmoscopio tipo Liebreich (incompleto). Madera, metal, vidrio. 1860-1900. MD-1386.

F

Aparato de rayos X odontoldgico. Plastico, metal, vidrio. Industria Radioldgica S.L. 1950-1990. MD-0070

2.2.2. Seleccion de otras fuentes a exhibir

Las piezas patrimoniales de las que hemos dado cuenta previamente son acompanadas en
el espacio expositivo de fuentes bibliograficas, iconograficas y manuscritas directamente
relacionadas con nuestro objeto de estudio y cuya mayoria se conservan en la biblioteca
historicomédica Vicent Peset Llorca (en adelante, VPL). En algunos casos, se trata de obras
de los autores protagonistas de la exposicion. Es el caso, por ejemplo, de un catalogo de
instrumentos de endoscopia eléctricos de Leiter y Nitze (1880) del que seleccionamos siete
laminas que se exhiben en bucle en un dispositivo electronico (monitor o tableta) en el area
dedicada a estos instrumentos. También tres laminas del Kistophotographischer atlas de Nit-
ze (1894), donde se observan las fotografias que él mismo logré tomar con su dispositivo,
se reproducen en esta drea.
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En el area dedicada a los espéculos tenemos otros ejemplos destacables como lo son dos
fotografias en blanco y negro que muestran el uso de una valva de Doyen, un dibujo origi-
nal que muestra una exploracion vaginal por tacto y unos recortes con anotaciones a mano
acerca del uso de la valva Doyen y del espéculo de Cusco, piezas todas ellas procedentes del
archivo personal del médico Enrique Lopez Sancho, custodiado en la VPL. Se suman al
discurso otros manuscritos y tratados del doctor Fargas y Roca, entre otros, asi como repro-
ducciones de algunas fuentes visuales que se conservan en la Coleccion Wellcome y que
son de libre reproduccion.

Para el area dedicada al oftalmoscopio, exhibimos un tratado de Rollet (1898) abierto
por la plancha IX, que nos muestra dos ilustraciones de un fondo de ojo patologico. Tam-
bién reproducimos otras cinco paginas mas de este tratado que contextualizan el uso de
este instrumento. Contamos en el fondo de la VPL con un ejemplar del Atlas of ophtalmosco-
py de Liebreich (1870) del que reproducimos varias imagenes, entre otros libros originales
(Browne, 1883; Richard Gowers, 1904).

Finalmente, para el area dedicada a los rayos X, reproducimos numerosas reproduccio-
nes de placas procedentes de la coleccion Wellcome, libres de derechos, asi como un trata-
do técnico sobre radiologia y radiografia de 1898 y un atlas de radiologia clinica de 1934
que se conservan también en la VPL.

3. Discurso expositivo

Como ya se ha mencionado previamente, se ha partido del enfoque key piece para la elabo-
racion y desarrollo de la propuesta expositiva. Esta propuesta otorga a la contextualizacion
de los objetos cientificos buena parte de su capacidad y despliegue comunicativo, y este es
el aspecto al que mas especialmente hemos atendido: a la orquestacion, la conjugacion de
los objetos con materiales de otra naturaleza, como es el caso de volumenes bibliograficos,
fuentes manuscritas, ilustraciones, reproducciones de libros y citas, esquemas, dibujos,
etc., y también elementos propios del disefio grafico. Estas ideas no son en realidad nuevas
puesto que beben de autores ya clasicos en el campo de la museologia, quienes pusieron el
foco en los defectos de un display del patrimonio que visibilizaba exclusivamente la dimen-
sion estética de los objetos (Vergo et al., 1989), impidiendo una gestion de los objetos en el
espacio expositivo que realmente les permita «hablar por si mismos» (Vergo, 1989: 54). Es
este autor quien ya destaca las ventajas sobre la versatilidad que puede proporcionar el
acompanamiento de otras fuentes, materiales y elementos de los que nos podemos servir en
el espacio expositivo con el fin de implementar el discurso y despegarnos del contenido
meramente textual (Vergo et al., 1989: 53). Por otro lado, Jordanova remarca el estatus de
los objetos como fuentes historicas que, por lo tanto, necesitan ser interpretadas y coloca-
das adecuadamente en contexto (Vergo et al., 1989: 29), asi como la importancia de «com-
prender el control que tiene sobre nosotros la ilusion de que el conocimiento emana de los
objetos» (Vergo, et al., 1989: 40). En la misma linea, Taborsky sostiene que la tradicion
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museologica se ha asentado en la creencia de que el significado es una unidad aislada, un
mensaje que se aloja en el propio objeto y que se transmite, intacto, al espectador (Ta-
borsky, 1990: 69). En resumen, la necesidad y mision que tiene el museo de explorar los
objetos como «signos» (Taborsky, 1990: 70-71), como elementos de un discurso mas am-
plio y de cuya interaccion emerge el significado, es una de las nociones que late en todos
estos autores, y a la que Maas (2010, 2017) se retrotrae para fundamentar su propuesta key
object, que no es otra cosa que una semiotica particular del patrimonio cientifico en el espa-
Clo expositivo.

La propuesta key object —que es una propuesta de gestion del patrimonio cientifico en
el espacio expositivo— hace un especial hincapié en la «historia que hay detras de los obje-
tos» (Maas, 2010: 60). Como ya hemos mencionado, se trata de un enfoque que centraliza
el poder comunicativo de los objetos no tanto en su fisicalidad y sus caracteristicas estéticas
intrinsecas como objeto, sino en la narrativa en la que estan inscritos, en aquella historia a
la que pertenecen y en la que jugaron un papel. Mientras que el abordaje meramente estéti-
co de los objetos, aquel que los trata como showpieces, se sirve del pedestal o altar como
mecanismo para desplegar su potencial expresivo (Maas, 2010: 60), el enfoque key object se
sirve de un narrador. Esta idea de narrador, que hace las veces también de metafora para
referirse simplemente a la presencia de una trama narrativa, presta especial atencion a los
instrumentos cientificos en este sentido, como «llaves» que alojan una historia. «Los ins-
trumentos cientificos no son obras de arte» (Maas, 2010: 61), no tienen la capacidad de
explicarse a st mismos (Maas, 2013, p. 666), ni fueron creados con esa intencion, de mane-
ra que tampoco podemos tratarlos como tales en el espacio expositivo. Como es logico, esta
aproximacion no significa que las caracteristicas intrinsecas de tipo estético no merezcan
nuestra atencion puestas en relacion con la narrativa. En el caso que nos ocupa, que es el de
los objetos cientificos, apariencia e historia son mas bien indisociables en tanto en cuanto
los grandes hitos del patrimonio material de la ciencia lo son por la historia que represen-
tan (Maas, 2010: 61), asi como por su funcionamiento, aquello para lo que sirven y estan
creados, sus cualidades tnicas y exclusivas (Maas, 2013: 663). Para transmitir todo esto,
los instrumentos cientificos necesitan de ese tratamiento contextualizador de una manera
singular, particular, especifica, mas que otros artefactos del patrimonio cultural en los que
podamos pensar.

Gestionar los objetos cientificos en el espacio expositivo desde un planteamiento key
object precisa de una firme integracion de estos en un contexto, el cual a su vez necesita de
«un argumento que presente a los objetos como parte de un momento histérico o de un
desarrollo o evento concreto de la historia de la ciencia» (Maas, 2010: 62; 2013: 664). A
esta base conceptual han de sumarse diferentes «capas de informacion» que participen de
esa trama narrativa y la respalden. Es aqui donde entra el didlogo con materiales de otra
naturaleza, como ya hemos mencionado: fuentes bibliograficas, iconograficas, manuscritas,
dibujos y esquemas, elementos de disetio grafico, imagenes en movimiento y sonidos, etc.
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De la relacion que se establece entre todo ello emerge esa «historia» antes referida, la cual,
por cierto, no debemos entender de manera demasiado estricta. Puede tratarse de ese dialo-
go entre objetos y otros elementos, o incluso de caracteristicas mas ambiguas o abstractas,
como el ambiente o la atmosfera determinada que hemos finalmente construido (Maas,
2010: 62).

En coordenadas diametralmente opuestas podemos situar el trabajo, también reciente,
de Soderqvist y Arnold (2011), el cual —sin mencionarlo explicitamente— trata de resca-
tar el acercamiento showpiece, sefialando las capacidades comunicativas de la dimension
estética del patrimonio historicomédico. En su articulo recomiendan y defienden el en-
cuentro pausado y emocional con los objetos, frente a la actual tendencia a la transferencia
de conocimiento histérico, de interpretacion historica. Detenerse a contemplar y sentir qué
nos comunican los artilugios médicos es una parte importante de nuestro acceso a ellos y a
su comprension. Una combinacion balanceada entre la inmediatez fisica, estética de los
objetos y su significado historico en el espacio expositivo seria, para estos autores, lo mas
enriquecedor (Soderqvist & Arnold, 2011).

Nuestra exposicion esta fundamentada y articulada desde una perspectiva key object.
Esta perspectiva queda expresada y patente en el discurso y disefio elaborado, el cual trata
de seguir sus pautas. Por otro lado, con el animo de subsanar la posible marginalizacion
que de aspectos showpiece puede generar el enfoque key object, hemos tenido en cuenta al-
gunas aportaciones desde el planteamiento que dibujan Soderqvist y Arnold (2011), las
cuales hemos intentado plasmar en algunas soluciones formales especificas. A continua-
cion analizamos como toda esta fundamentacion tedrica ha sido trasladada a la eleccion de
unos recursos y soluciones formales determinados.

3.1. Descripcién general de la estrategia de disefio

Antes que nada, es resefiable mencionar que el disefio expositivo ha sido elaborado para la
sala de exposiciones temporales José Puche sita en el Palau de Cervero, sede del IHMC. Ha
sido disefiado sin tener en cuenta ningtn tipo de restriccion, asumiendo total libertad en
cuanto a disponibilidad de elementos museograficos (dispositivos electronicos, vitrinas,
paneles, etc.), con el objetivo de conseguir la mayor versatilidad, creatividad y capacidades
comunicativas posibles. Se ha optado por un abordaje tematico que vertebra la exposicion
en cuatro areas, cada una dedicada a un tipo de instrumento. Esta opcion permite un tran-
sito fluido en el que cada area puede ser experimentada independientemente, intentando a
la vez no perder de vista el mensaje ultimo a transmitir.

El disefio de la exposicion ha tenido por objeto la consecucion de dos aspectos que con-
sideramos vitales: por un lado, situarlo al servicio del storyline y sus ideas-fuerza, y por
otro, otorgarle una dimension estética atractiva al servicio del enfoque key object y la con-
textualizacion que, a su vez, despierte el asombro, la curiosidad y el interés por parte del
visitante. Analicemos con mayor detalle ambos objetivos.
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Plano de la sala de exposiciones José Puche, sita en el Palau de Cerverd, sede del IHMC.

Hacer patente un storyline determinado y sus ideas-fuerza: de todos los contenidos que
desplegamos en este proyecto expositivo, aspiramos a comunicar sélidamente dos
ideas-fuerza. Una, que el surgimiento, desarrollo, generalizacion y aceptacion de estos
instrumentos fue paulatino, gradual; dos, que estuvo salpicado de reticencias y debates
tanto en el seno de la comunidad médica como de la sociedad. Hemos intentado transmi-
tir estas ideas no solo a través del propio contenido expositivo, sino también a partir de su
discurso, estructura y aspectos formales. Estas ideas-fuerza forman parte de ese storyline
—siguiendo a Maas y su propuesta— que vertebra todo el discurso: que el sentido de la
vista va a adquirir una posicion privilegiada como medio para la evaluacion diagnostica a
lo largo de todo el siglo xix. Esta idea es esa «linea argumental que presenta a los objetos
como parte de un momento historico o de un evento concreto de la historia de la ciencia»
(Maas, 2010: 62).

Contextualizacion y dimension estética: como hemos mencionado, el siguiente de los
objetivos en la elaboracion del disefio expositivo ha sido la elaboraciéon de una propuesta
atractiva que genere curiosidad y asombro en el publico. Este aspecto forma parte indiso-
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ciable del proceso de contextualizacion, propio del planteamiento que aplicamos. Esta
idea se ha materializado principalmente en la eleccion de un elemento museografico cuya
presencia advertimos desde la primera toma de contacto visual con el espacio. Se trataria
de un elemento de division vertical efimero (una cortina desmontable, por ejemplo), que
fijado en el techo, permite jugar con una transformacion de la sala, crear varios espacios
y redistribuirlos. Este elemento funciona a modo de principal eje vertebrador del discur-
so0, ya que compartimenta los diferentes espacios expositivos y permite dos objetivos
clave:

— Dosificar la informacion, es decir, tomar el control sobre cuando proporcionar qué
contenido en pro de generar un orden determinado.

— Establecer un recorrido para el visitante, contribuyendo a la generacion de un discur-
so determinado.

La eleccion de este elemento transformador del espacio estd intrinsecamente relaciona-
da con las caracteristicas inherentes a la propia arquitectura de la sala José Puché. Su confi-
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m— AREA 5: RAYOS X
pocumentacion araFica  PLANTA GENERAL

Plano de la sala José Puche que nos muestra el recorrido de la exposicion,
sus areas y otra informacion relevante.
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guracion y ubicacion con respecto al propio edificio obliga al visitante a verla por completo
en un simple vistazo desde su primer contacto visual con el lugar (a excepcion de lo que
pueda quedar detras de las columnas). Conocer de antemano, antes incluso de haber pues-
to el primer pie en la sala, cudl es el aspecto global de toda la exposicion puede ser una
buena idea en algunos comisariados pero no en otros. En nuestro caso, hemos optado por
esta solucion con el objetivo de generar una dosificacion de la informacion que produce
ritmo y, por lo tanto, puede contribuir a la produccion de suspense e interés, asi como pro-
ducir efectos-sorpresa de manera escalonada. Esta opcion se volvia particularmente enérgi-
cay poderosa de cara a la gestion de la ultima area, dedicada a los rayos X, y que presenta
otro tratamiento estético y ambiental diferente al del resto de la exposicion. Como pode-
mos ver en el plano, esta parcela expositiva es observable desde la misma puerta de entrada
a la sala. Mantener esta zona oculta y separada del resto nos permite crear un ambiente ex-
clusivo para ella, donde las especialmente fascinantes fuentes materiales que exhibe se pue-
den ver potenciadas, contribuyendo todo ello al acercamiento emocional y estético, mas
showpiece de los instrumentos: un efecto que no conseguiriamos si, desde el dintel de la
puerta, ya le desvelaramos al visitante no solo cual es el aspecto de estos objetos sino todo
el display expositivo.

3.1.1. Descripcion de soluciones formales especificas

A continuacion, describimos, analizamos y justificamos algunas de las soluciones formales
escogidas. Veamos de qué manera se ha gestionado y modelado el espacio expositivo y
como se han dispuesto las fuentes y la informacion. Se trata de las mas relevantes en tanto
en cuanto son capaces de materializar y contribuir a la comunicacion de los dos aspectos
recientemente mencionados (storyline e ideas-fuerza y dimension estética). En muchas oca-
siones, estas soluciones contribuiran tanto a respaldar el storyline como la dimension estéti-
ca, de manera que no debemos entenderlos de forma aislada, sino que el objetivo final es
que de su combinaciéon emerja un todo integrado, la sena de identidad visual de nuestra
«historia.

Una vez efectuado el acceso a la sala, podemos ver que, por un lado, se ha reservado el
espacio de la pared derecha para el texto e imagen corporativos, asi como los logos institu-
cionales (v. ilustracion B). Un tratamiento grafico distinto para cada pared evidencia el
inicio de la exposicion propiamente dicha en el segmento «introduccion». Un estrecha-
miento del elemento de division vertical nos da paso a las areas dedicadas a los endosco-
pios, espéculos y oftalmoscopios. Esta zona se caracteriza por una iluminacién no homo-
génea sino puntual y dirigida, donde valoramos el uso de recursos como luminarias
hal6genas que proyectan un haz circular, estableciendo asi una analogia con la forma de
las mirillas propia de los oftalmoscopios, cistoscopios y endoscopios. El objetivo es crear
un espacio cuyo ambiente luminico sea mas bien tenue y los focos senalen los diferentes
objetos y elementos.
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Recreacion virtual del alzado de la exposicion (area introductoria).

El primer elemento expositivo propiamente dicho que halla el visitante es el gran esque-
ma que inaugura la primera de las secciones, dedicada a los endoscopios. En este diagra-
ma podemos apreciar una linea temporal que procede ya de la introduccion, integrando-
la, que discurre de 1800 a 1900, y sobre la que se ubican en el espacio los diferentes
modelos de endoscopios, sus creadores, asi como otros contenidos y materiales. Esta
distribucion de la informacion nos permite ver a simple vista en qué momento surge el
primer modelo, qué periodos constituyeron una discontinuidad o pausa en el desarrollo
del endoscopio, en qué momento se produce una acumulacion de contribuciones al ins-
trumento, etc., es decir, permite hacerse una idea rapida de las numerosas versiones de
este artilugio a lo largo de este siglo. Esta solucion facilita una vision general al visitante
al mismo tiempo que le permite, de un vistazo, conectar ideas, objetos e imagenes e iden-
tificar sus relaciones (Locker, 2011). Tras una lectura mas profunda del esquema, puede
conocer acerca de las complejidades que rodearon el desarrollo y evolucion del instru-
mento. Asimismo, hemos considerado que esta solucion es también atractiva y participa
de la dimension estética mencionada.
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Recreacion virtual del alzado de la exposicion (area endoscopios).
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pocumenTacioncrérica  ALZADOS INTERIORES: AREA 3. ESPECULO VAGINAL (1)

Recreacion virtual del alzado de la exposicion (area espéculos).
LLos cuadrados representan las cajas de metacrilato (u otra solucion a modo de vitrina)
en las que se expone un espéculo en cada una de ellas, asi como otros materiales.
Imagenes reproducidas: Wellcome Collection. Attribution 4.0 International (CC BY 4.0)
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Recreacion virtual del alzado de la exposicion (area espéculos).
Imagenes reproducidas: Wellcome Collection. Attribution 4.0 Intemational (CC BY 4.0).

La primera versién moderna fue creada por Joseph
Récamier (1774-1852) en 1801. Aunque mejorabay

10 estuvo exento de debate. En el Reino Unido, fue
usado por una parte de la comunidad médica como.
elemento legitimador del campo de la ginecologia,
una especialidad ain inmadura a principios del
siglo XIX. Por otro lado, los detractores se oponian

del espéculo era facilitar la vision de los Grganos
reproductivos de la mujer, una zona vetada a
la mirada de los hombres —a excepcion de los

maridos—, especialmente cuando se trataba de
mujeres de clases sociales altas. El uso del espéculo.
se consideraba una forma mucho més ofensiva de.

penetrar en el cuerpo de una mujer que el uso de los
dedos. Este asunto constituy el auténtico nicleo
del debate en torno a este instrumento.

SPECULO VAG|
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pocunentacion ararica  DETALLE: AREA 3. ESPECULO VAGINAL

Detalle del display expositivo en el area dedicada a los espéculos.
Imagenes reproducidas: Wellcome Collection. Attribution 4.0 International (CC BY 4.0).
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Recreacion virtual del alzado de la exposicion (area oftalmoscopio).

Por ultimo, el area dedicada a los rayos X tendria un tratamiento ambiental muy dife-
rente al del resto de la sala. Aislada fisicamente por elementos de division vertical, careceria
de iluminacion homogénea por completo, y presentaria unos pocos focos que, de manera
puntual, iluminan ciertas areas, como algunas partes de los objetos o los textos. Una sala
casi a oscuras, que trataria de evocar el interior del cuerpo humano y a la que podriamos
sumar recursos sonoros, como la reproduccion del sonido de un aparato de rayos X en fun-
clonamiento.

El aparato de rayos X protagoniza el centro de este espacio. En una de las paredes utili-
zamos un recurso de gran impacto visual y estético: una caja de luz retroiluminada de gran-
des dimensiones, a modo de negatoscopio gigante, exhibe las imagenes radioldgicas, im-
presas en un soporte transparente, asi como algunos textos, impresos también en acetato.
La otra de las paredes exhibe los negatoscopios de la coleccion, acompanados de tres tex-
tos. El aparato de rayos X odontologico complementa esta pared. Dos pequenios espacios
son dedicados a una serie de imagenes que muestran el uso de estos aparatos y a un par de
ejemplares bibliograficos.
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Recreacion virtual del alzado de la exposicion (area rayos X).
Imagenes reproducidas: Wellcome Collection. Attribution 4.0 International (CC BY 4.0).
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Recreacion virtual del alzado de la exposicion (area rayos X).
Imagenes reproducidas: Wellcome Collection. Attribution 4.0 International (CC BY 4.0).
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Recreacion virtual del alzado de la exposicion (area rayos X).
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pocumenTacionararica  ALZADOS INTERIORES: AREA 5. RAYOS X (1V) f

Recreacion virtual del alzado de la exposicion (area rayos X).
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Con respecto a los textos, hemos seguido recomendaciones comunes en la literatura
(Alonso Fernandez & Garcia Fernandez, 2003) optando por textos cortos, que no superen
las 170 palabras, que sean claros y comprensibles. También que presenten una coherencia
interna, tanto a nivel de estilo como de registro. Habitualmente, los bloques de texto, los
fragmentos textuales que mas contenido alojan, han sido precedidos de un titulo breve y
sugerente. Algunas citas de otros autores, como por ejemplo médicos, han sido también
reproducidas, ofreciendo un complemento a la linea argumental principal.

Area 2: endoscopio

Texto 1

EL ENDOSCOPIO

Del griego endo-, «dentro» y skopein, «mirar»

Los endoscopios son instrumentos que penetran a través de los orificios naturales
y permiten visualizar parte del interior del cuerpo humano. Experimenta
abundantes variaciones a lo largo del siglo XIX, ya que es reformulado y adaptado
segun el drea del cuerpo a explorar. Asi como los instrumentos quirtrgicos se
convirtieron desde la Antigiiedad en prétesis de las manos de los cirujanos, los
endoscopios ampliaron la visién del médico, otorgando a la vista un estatus
especial.

Texto 2

Philipp Bozzini (1773-1809) disefid el primer prototipo en 1804. Se trataba de un
tubo metdlico con una ldmpara en su extremo externo. La cavidad de la vejiga
urinaria, el proceso digestivo o la actividad del intestino bajo podian ser ahora
observados. En sus textos, Bozzini realiza una apologia del sentido de la vista.
Segun él, nos corrobora lo que captan el resto de sentidos y brinda mayor certeza
que el del tacto. Bozzini piensa que cuantos mds sentidos tengamos activados para
examinar un objeto menos probable es que ese objeto nos engaiie.

Fragmento del guion de textos del area sobre endoscopios de la exposicion.

Texto 4

El conductor de luz de Bozzini proporcionaba un campo de vision demasiado
estrecho, y poco podia iluminar las cavidades. Esto le granjed una recepciéon muy
negativa entre sus contemporaneos, quienes consideraron que aquello era «poco
mds que un juguete».

Texto 5

El ojo del obstetra debe estar en las puntas de sus dedos

Esta era una expresién habitual entre los médicos en el incipiente campo de la
ginecologfa. A través de una paradoja, muestra el privilegio del sentido de la vista
que, curiosamente, no reside en los ojos. Bozzini poco la compartia. ;Por qué usar
los dedos si podemos usar los ojos? Pensaba que la palpacién se basaba en «mera
buena suerte y probabilidad» y que su instrumento podria superar estos obstdculos.

Texto 6

El endoscopio de Desormeaux permitia explorar no solo la uretra y la vejiga, sino
también el recto y el utero, asi como detectar cuerpos extraios o llagas. No fue
aceptado undnimemente: el clinico francés Félix Guyon, defensor de la palpacién,
—el método de exploracion fisica por excelencia— alegé que una mano «entrenada
y unida a la oportuna intuicién» podfa recolectar suficiente informacién sin ayuda

auxiliar, lo que comprobd en diecinueve de veinte casos.

Idem
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4. Justificacion y conclusiones
El desarrollo de una exposicion que se ocupe de esta parcela de la historia de la medicina
queda justificado por dos motivos. Por un lado, el valor académico e historiografico alcan-
zado por la cultura material de la ciencia. Hasta bien avanzado el siglo pasado, los historia-
dores de la ciencia percibieron los objetos cientificos poco mas o menos como piezas de
anticuario, sin relevancia para la investigacion historica ni con entidad como fuentes histo-
riograficas. El giro pragmatico que la historiografia de la ciencia experiment6 a partir de la
década de los noventa deposité un fuerte énfasis en las practicas cientificas, los experimen-
tos y las aplicaciones, tareas en las que la cultura material de la ciencia juega un papel cen-
tral (Taub, 2009). En este momento, los historiadores de la ciencia empezaron a aproxi-
marse a los instrumentos con una nueva mirada, detectando la centralidad que tienen en la
mision cientifica. Los instrumentos cientificos se vuelven asi punto de partida, objeto de
estudio y problema, y son examinados, interpelados e interpretados en calidad —total-
mente legitima— de fuentes primarias.
Por otro lado, los pioneros conjuntos de instrumentos exploratorios invasivos no reciben
una gran atencion en la museografia especializada. No han sido recuperadas referencias al
montaje de exposiciones que hayan tenido por protagonistas a las panoplias endoscopicas,
asi como tampoco nos consta que los instrumentos de endoscopia del IHMC hayan sido
anteriormente expuestos. A pesar de que la importancia e impacto de estos instrumentos
en el ambito clinico y quirtrgico esta a la altura del desarrollo de la anestesia y la esteriliza-
cion de las enfermedades infecciosas —areas que suelen recibir mayor atencion—, su re-
presentacion en el contexto expositivo es menor, especialmente en el caso de los procedi-
mientos invasivos, como lo son la cistoscopia, gastroscopia, rectoscopia, broncoscopia, etc.
En este ambito, advertimos que existe una tendencia, sin duda justificada debido a su rele-
vancia historicocientifica, hacia la visibilizacion de instrumentos como el oftalmoscopio o
el estetoscopio. Ambos forman parte de la exposicion permanente del Museu d’Historia de
la Medicina de Catalunya. Ademas, el primero de ellos fue objeto de estudio de una exposi-
cion realizada por esta misma institucion en 2015 titulada Veure-hi clar. Oftalmologia histo-
rica a Catalunya, asi como otros ejemplares fueron expuestos en la exposicion temporal del
Museo de Medicina Infanta Margarita (en adelante, MMIM) en Madrid en 2018 titulada Si-
glos cuidando tus ojos: historia de la oftalmologia espanola. En ambos museos la otorrinolarin-
gologia y su cultura material ha encontrado un lugar de exhibicion en los afios 2012 y 2018
respectivamente. En el MMIM se comisari¢ en 2015 una exposicion temporal que llevo por
titulo El fonendoscopio: de Laénnec a la auscultacion electrénica. Dos siglos de historia, y en
2017, el ITHMC dedico también una exposicion monografica al estetoscopio titulada Escuc-
har para auscultar: los sonidos de la medicina.

Ya en el contexto europeo, las exposiciones temporales en el Medical Museion de Co-
penhague desde 2006 no desarrollan nuestro objeto de estudio, ni directa ni indirectamen-
te, asi como solo un instrumento de endoscopia visual (el cistoscopio) forma parte de la
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exposicion permanente sobre historia de la medicina en el Museo Nacional de Historia de
la Ciencia y la Medicina Museum Boerhaave en Leiden, a pesar de abordar el desarrollo de
la ciencia médica a partir del siglo xix y contar con numerosos ejemplares en su coleccion.
Sin embargo, la medicina de laboratorio y la aplicacion de la quimica al ambito médico son
temas recurrentes en la programacion del Medical Museion, como observamos en algunas
exposiciones como Balance and Metabolism, The chemistry of life o Primary Substances. Tam-
bién en el Museum Boerhaave esta rama de la medicina ocupa un lugar destacado y un es-
pacio copioso en su exposicion permanente. Al otro lado del Atlantico, en el Mitter Mu-
seum de Filadelfia, observamos poca presencia expositiva de instrumental exploratorio
invasivo, a excepcion de la muestra acerca del trabajo con el broncoscopio del otorrinola-
ringologo Chevalier Jackson (1865-1958), si bien cabe sefialar que esta mas centrada en los
numerosos objetos que, gracias a la asistencia del instrumento, extrajo de las vias aéreas de
sus pacientes. También en el Mutter Museum, la exposicion en 2013 sobre innovaciones en
cirugia de la columna subrayo, colateralmente, la importancia de algunos instrumentos la-
paroscopicos, siendo estos ya de finales del siglo xx. Mayor interés por los inicios del instru-
mental exploratorio se observa en la recientemente inaugurada propuesta expositiva per-
manente sobre medicina del Science Museum, interés que se explica, en buena medida, por
el caracter enciclopédico de la muestra. Esta exhibe la cultura material de la medicina mas
destacada de la coleccion Wellcome en mas de 3000 m? y donde se exponen espéculos va-
ginales, rectales y nasales, endoscopios, estetoscopios, laringoscopios, auriscopios o depre-
sores linguales.

Con todo, estimamos que la propuesta expositiva presentada contribuye a la investiga-
cion y difusion de un nicho historiografico advertido y valorado en toda su dimension his-
toriografica hace tan solo un par de décadas, y cuya relevancia justifica su exploracion, de-
bido a su solida capacidad para arrojar luz sobre la historia de la medicina. A mayores, se
trata de un conjunto de instrumentos que, en el ambito expositivo, suelen quedar relegados
a un segundo plano a pesar de su relevancia en la evolucion de la medicina. Como instru-
mentos cientificos sufren a veces de una escasa contextualizacion e interpretacion, lo que
dificulta su comprension por el publico general. Por todo ello, entendemos que la propues-
ta alivia algunos de los sintomas que acechan a este tipo de bienes culturales. Bienes que,
por otro lado, en tanto en cuanto son numerosos en la coleccion del THMC, pueden consti-
tuir también una de sus fortalezas y distinciones museograficas.
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