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El Dr. Antonio Tomasa i Torrallardona fallecio el pasado
dia 11 de febrero del 2016, en Barcelona, a la edad de
79 afos. Nacido en Navarclés, se gradud en la Facultad
de Medicina de Barcelona en 1962, trasladandose a su pueblo
natal, para ejercer como médico rural, siguiendo los pasos
de su padre, también médico del mismo pueblo. En el afo
1964 decidio que su vocacion era hospitalaria, y empezo a
trabajar en la Residencia Sanitaria del Generalisimo Franco,
actualmente Hospital General Vall d’Hebrén, de Barcelona.
En aquella época era un hospital eminentemente quirurgico,
pero al disponer de una unidad de urgencias también aten-
dia a pacientes médicos. Antonio Tomasa se incorporé como
Unico médico internista, compartiendo su actividad con un
cirujano el Dr. Busquets, 2 pediatras los Dres. Iglesias y Gra-
cian, y una hematologa la Dra. Maria Dolores Irriguible, con
quien se casaria unos anos después. En estos primeros anos
obtuvo el titulo de especialista en Cardiologia, en la Escuela
Profesional de Cardioangiologia de Barcelona, creada por
el Dr. Juan Gibert-Queralté en 1952, y posteriormente los
titulos de Especialista en Medicina Interna (1975), y el de
Medicina Intensiva (1981), ambos concedidos por la Univer-
sidad Auténoma de Barcelona. Su tesis doctoral sobre «Shock
séptico y coagulacion intravascular diseminada» fue leida en
la Universidad Autonoma de Barcelona en 1976, obteniendo
una calificacion de sobresaliente cum laude.

En 1968 el Profesor Agustin Pedro Pons, Catedratico de
Medicina Interna, se traslado desde el Hospital Clinic, al
Hospital General Vall d’Hebrén, desarrollando la Escuela
Profesional de Medicina Interna, integrandose dentro de este
grupo, el Dr. Tomasa, en aquella época, médico de la planti-
lla de propio hospital. En 1969, dicho centro acogio a parte
de la primera promocion de médicos internos y residentes
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(MIR), entonces 40 plazas para todo el pais, que se incorpora-
ron dentro del propio Departamento de Medicina Interna. El
Dr. Tomasa entendio, que los pacientes graves requerian un
manejo y un cuidado especifico, por lo que junto con algunos
de los MIR, decidi6 hacerse cargo de ellos. El enfermo tenia
que ser atendido siempre lo antes posible y, si estaba grave,
no podia dejarselesolo. Asi, cuando era llamado a atender
un enfermo en situacion critica, organizaba una «UCl» en
la habitacion: hacia que alglin MIR se quedara atendiéndolo
y conseguia alguna enfermera extra, etc. Un brote de célera
en la ciudad desarrollado entre julio y septiembre de 1971,
obligd a acondicionar una planta del hospital, donde se agru-
paron estos pacientes. Este evento, y la experiencia previa
en nifos, condiciono la necesidad de formalizar aquellas ini-
ciativas previas, por lo que se creé una unidad de cuidados
intensivos para adultos, integrada dentro del propio Depar-
tamento de Medicina Interna, habilitando un area especifica
del hospital, y dotarla de equipamiento adecuado para aque-
llos tiempos. Ese mismo aio, el Dr. Tomasa, que habia sabido
aglutinar, de manera sabia y certera, el entusiasmo y los
esfuerzos de aquellos jovenes médicos internistas (F. de
Latorre, J. Figueras, C. Ledn, J. Padro, R. Peracaula y M.
Soler) en el manejo y cuidados de los pacientes criticos del
hospital, se hizo cargo de la misma, como jefe de seccion.
Nadie podia imaginar la trascendencia de aquella decision
y actividad. El Dr. Tomasa, junto con otros pioneros (Dres.
Schoendorff, Lozano, Manzano, Net, Esteban, Gomez Rubi,
etc.) estaban poniendo los cimientos de lo que seria su gran
obra: el inicio y desarrollo de los cuidados intensivos en
nuestro pais a los que estaria ineludiblemente unido el resto
de su vida.

En 1980 fue nombrado jefe del Servicio de Medicina Inten-
siva del Hospital Germans Trias i Pujol de Badalona, donde
permanecio hasta su jubilacion en 2003.

Entre los afos 1972 y 1980, el Dr. Tomasa desarrollo
una gran actividad, participando activamente en los pri-
meros Congresos Nacionales de la Especialidad (Madrid,
Cadiz, Pamplona, etc.), colaborando en la creacion (1974)
de la Sociedad Espanola de Medicina Intensiva, y Unidades
Coronarias (SEMIUC en aquella época, con menos de 200
miembros asociados) de la que seria secretario (1977-1979),
y teniendo un papel clave e importante en el reconocimiento
de una nueva especialidad: Medicina Intensiva (1978). Ade-
mas, junto con los Dres. Net y Cavanilles, fund6 en 1975,
en el seno de la prestigiosa Académia de Ciéncies Médiques
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de Catalunya i Balears, la Associaci6 Catalana de Medicina
Intensiva (actualmente SOCMI), un foro que aglutina el inter-
cambio cientifico de los intensivistas catalanes.

Otra de las grandes contribuciones del Dr. Tomasa a nues-
tra especialidad fue participar en la creacién y desarrollo,
en aquellos primeros dificiles ahos, de nuestra RevisTA DE
MEDICINA INTENSIVA. EL primer director de dicha revista fue el
Dr. F. Lozano Monton, siendo entonces el Dr. Tomasa, redac-
tor jefe, y en 1997 sacaron a la luz el primer nimero,
gracias al apoyo y soporte de la Editorial Idepsa. Unos meses
después, tras el fallecimiento prematuro del Dr. Lozano,
el Dr. Tomasa paso a ser director, manteniendo este cargo
durante 17 afos, hasta 1993"2. Inicialmente editada con 4
numeros por afno (29 articulos en 165 paginas), bajo su direc-
cion aumentoé progresivamente hasta llegar a 10, estando
actualmente indexada en la bases de datos bibliograficos
internacionales y siendo reconocida como o6rgano oficial de
la SEMICYUC y de la FEPIMCTI.

En 1972 se inauguro el | Curso Monografico de Doctorado
de Cuidados Intensivos de la Universidad Autonoma de Bar-
celona, bajo la direccion del Prof. Balibrea y del Dr. Tomasa,
curso que se mantiene en la actualidad, como curso de for-
macion continuada. Tras 43 ediciones, se trata del curso de
medicina intensiva mas antiguo todavia en vigencia.

Mucho de lo que somos se lo debemos a otros. En la histo-
ria de la medicina intensiva, y por tanto de los intensivistas
en nuestro pais, ahora y tras 45 afnos de andadura, es justo
reconocer la vision del Dr. Tomasa, que junto a otros pione-
ros, en distintos lugares de nuestra geografia, supo predecir
la necesidad de crear y desarrollar, una nueva especiali-
dad médica independiente, transversal y polivalente, que
fuera capaz de dar una atencion especifica, continuada y
de calidad a los enfermos graves. Este modelo espanol de
medicina intensiva, actualmente referencia para otros pai-
ses europeos, no hubiera sido posible sin personas como el
Dr. Tomasa, que supieron intuir el impacto beneficioso que
una atencion médica estructurada y organizada podria tener
en este grupo de pacientes especificos. Su contribucion y
papel en la implantacion de la medicina intensiva en nues-
tro pais, cuando casi no existia la medicina hospitalaria, es
indudable, y tiene nuestro reconocimiento y profundo agra-
decimiento, por haber contribuido al desarrollo de un nuevo
modelo de atencion médica, que tanta influencia ha tenido
en el manejo de los pacientes graves.

Profesionalmente, Antonio tenia un compromiso perso-
nal de mejora constante. Fue muy critico, inquieto desde el

punto de vista cientifico, y con gran capacidad de trabajo,
lo que le permitié tener una marcada actividad asistencial,
y un reconocimiento y especial afecto de los profesionales
que compartimos con él muchos afos de su actividad labo-
ral. Tenia, ademas, un fuerte compromiso con sus pacientes,
aplicando sus amplios conocimientos clinicos y éticos, a
los que mimaba y trataba con carifio y deferencia. Ene-
migo de parabienes y felicitaciones, todos los que tuvimos
la oportunidad y la suerte de poder trabajar a su lado,
pudimos aprender de él, de su forma de ser no solo como
persona, muy tranquilo, afable, respetuoso, buscando los
aspectos positivos de todo, sino también como profesio-
nal; era un gran clinico, y sobre todo tenia mucho sentido
comun.

Su esposa Maria Dolores, con la que compartié mas de
50 afos de vida en comun, significé una parte importante en
su biografia. Sus hijos Teresa, Natalia y Antonio fueron para
él un motivo continuado de orgullo y satisfaccion.

El Dr. Tomasa fue un modelo de profesional y persona,
cuyo ejemplo vivira siempre entre nosotros. Su vida y tra-
bajo ha sido, es y sera un referente. Antonio, amigo y
maestro, te queremos. Descansa en paz.

Financiacion

Este manuscrito no ha tenido fondos de financiacion.
Conflicto de intereses

Los autores declaran no tener ningun conflicto de intereses.
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