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Escritura y publicación del descubrimiento científico del Doctor Antonio María Béguez César. 

¿Suficiente socialización de sus resultados? 
 
La escritura y divulgación de los resultados del quehacer científico han sido siempre objeto de estudio, análisis o 
reflexión por parte de autores, editores, libreros, lectores y bibliotecarios, por lo que significa para la docencia, la 
asistencia y la investigación, así como para alcanzar el reconocimiento social a una labor desarrollada. 

Es por eso que citar las fuentes consultadas al escribir un artículo sobre el mismo tema constituye un 
compromiso moral, porque es una manera honesta de reconocer la propiedad intelectual de estudios previos y 
facilitar la localización de los antecedentes examinados; recordemos la afirmación de R. Sancho (1990): “la 
tradición científica ha exigido que cuando un investigador publique un trabajo refiera los anteriores relacionados 
con el tema. Dichas citas conducen a las fuentes de las ideas que aparecen en el trabajo, es decir, sirven para 
identificar aquellos estudios previos cuyas teorías, conceptos, métodos, aportes u otros se utilizaron o inspiraron 
al autor a desarrollar una nueva investigación.”  

Pero si bien es obligatorio hacer referencia a los documentos revisados, no es menos cierto que son múltiples 
las causas que impiden la búsqueda y recuperación de determinada información, habida cuenta de los diversos 
factores que pueden impedir que el ciclo de la comunicación entre autores y lectores se efectúe. 

La aparición de las tecnologías de la información y las comunicaciones constituyen una poderosa herramienta 
para trabajadores de la información y usuarios porque los beneficios de realizar búsquedas automatizadas han 
convertido la recuperación y localización de documentos en una tarea mucho menos compleja. Pero existen 
reglas que es obligatorio observar porque las máquinas no ejercen juicios críticos y por ende no tienen la 
capacidad de desentrañar la presencia de determinados elementos apreciables solo para los seres humanos, 
aunque se hayan creado recursos para resolver algunas de estas dificultades -los lenguajes de búsqueda 
informativa (LBI)- entre otros.  

El MeSH o Medical Subject Heading, es el vocabulario controlado que emplean Medline y otras bases de datos 
biomédicas para procesar la información que se introduce en cada una de ellas. Contiene encabezamientos de 
materias, calificadores (subencabezamientos), definiciones, referencias cruzadas, sinónimos y listas de términos 
estrechamente relacionados. Presenta una traducción al español que se le conoce como Descriptores en 
Ciencias de la Salud (DeCS). Tanto uno como el otro, constituyen una herramienta básica para la búsqueda de 
información en las bases de datos que los utilizan (Pinillo y Cañedo 2005). 

Es oportuno enfatizar entonces que en las bases de datos biomédicas, los lenguajes de búsqueda informativa 
(LBI) más utilizados son el Medical Subject Headings (MeSH), y Descriptores en Ciencias de la Salud (DeCS); 
vocabularios empleados para la descripción del contenido y recuperación de los documentos ingresados a la 
base de datos de la Biblioteca Nacional de Medicina (NLM) de Estados Unidos y por la red del Centro 
Latinoamericano y del Caribe de Información en Ciencias de la Salud (Bireme), respectivamente. 

Resulta pertinente añadir que entre los documentos más consultados por los investigadores, figuran aquellos que 
exponen hallazgos científicos y que en ciencias de la salud, como en otros campos del conocimiento, son 
indispensables como punto de partida para futuras indagaciones. 

“La conveniencia para comunicarse es vital para la misma existencia de la ciencia. El celoso secreto con que los 
alquimistas ocultaban sus resultados, condenaron sus esfuerzos al estancamiento y retrasaron el nacimiento de 
la química. El que surjan organizaciones científicas refleja que el continuo crecimiento de la ciencia exige 
comunicación entre los que a ella se dedican” (Campos 2009). 

Por otra parte se debe considerar la aseveración: 

“El tema no es nuevo. Ha sido abordado con mayor o menor intensidad por médicos, licenciados, periodistas, 
gramáticos, lingüistas, editores… Sorprende el gran número de manuales, lecciones, guías, instrucciones, 
consejos e informes – tanto impresos como electrónicos – donde se definen y ejemplifican los errores más 
comunes en la redacción científica. Todos los documentos sobre el particular son iguales y diferentes, como 
también las formas de pensar y manifestarse de sus autores, que instan a polemizar para cerrar filas “en defensa 
del idioma”, pues los avances de la ciencia, los cambios sociales y los comportamientos humanos se identifican 
con palabras, de donde se colige que el problema tiende a lo infinito y hay que seguir manteniendo, 
incorporando, rechazando, adecuando o reciclando términos para continuar aceptándonos y comunicándonos 
razonablemente” (Jiménez 2009; Cárdenas 2011). 

¿Pero lo expuesto hasta aquí garantiza la visibilidad de un trabajo científico? Por supuesto que no, y existen 
múltiples evidencias que lo confirman.  
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Uno de estos ejemplos en la Historia de la Medicina lo constituye el artículo que describe la neutropenia crónica 
maligna familiar con granulaciones atípicas de los leucocitos, enfermedad descubierta originalmente en 1933 por 
el Dr. Antonio María Béguez César, ilustre santiaguero y Padre de la Pediatría en las provincias orientales 
cubanas, cuyos detalles fueron publicados en el Boletín de la Sociedad Cubana de Pediatría en enero de 1943 
(Béguez 1943; López 1988). 

En los referidos tesauros de estas bases de datos no existe ninguna relación entre la expresión de búsqueda y el 
descubrimiento de Béguez César por no estar representada con ningún Descriptor, lo que hace totalmente 
imposible recuperar por esa vía neutropenia crónica maligna familiar con granulaciones atípicas de los leucocitos 
o SÍNDROME BÉGUEZ CÉSAR , designación que sería la correcta. El descriptor Síndrome de Chédiak-Higashi 
fue introducido en el Medical Subject Heading en el año 1971 pero la denominación de la enfermedad como 
epónimo fue propuesta por el pediatra japonés Akira Sato en 1955. 

El investigador, según lo que aconsejan la honestidad y el rigor científico, además de citar la bibliografía 
consultada, solo puede consignar las relacionadas con los antecedentes realmente revisados.  

“La visibilidad de un trabajo es un factor determinante en el proceso de citación. Un trabajo es visible cuando el 
autor de otro relacionado con él puede conocer de su existencia al menos de forma indirecta. Cuando un trabajo 
no es visible es imposible considerarlo y, por tanto, evaluarlo. Su desconocimiento impide su uso y hasta la 
intención de acceso. De lo que se conoce se seleccionará aquello que parezca más adecuado con las 
necesidades del investigador o consumidor. La visibilidad, la accesibilidad y la disponibilidad influyen 
necesariamente en la conducta de consumo o utilización en un contexto determinado” (Cañedo, 1999). 

En el capítulo CÓMO CITAR LAS REFERENCIAS, el prestigioso Editor Robert Day (1990) afirma: “Aunque hay 
una variedad casi infinita de estilos de referencias, la mayoría de las revistas científicas utilizan alguno de estos 
tres sistemas generales: de nombre y año, numérico-alfabético y de orden de mención. Esto lo sé porque en otro 
tiempo fui bibliotecario: hay muchos más errores en la sección de Referencias de un artículo científico que en 
cualquier otra de sus partes. El estilo utilizado en las publicaciones de las revistas biomédicas es el Sistema de 
Vancouver”.  

En atención a este modelo, la cita del artículo neutropenia crónica maligna familiar con granulaciones atípicas de 
los leucocitos se acota de la siguiente manera: 

Béguez César, Antonio María. Neutropenia crónica maligna familiar con granulaciones atípicas de los leucocitos. 
Bol Soc Cuba Pediatr; 15(12):900-922, 1943. 

El traductor médico y autor del Diccionario crítico de dudas inglés español de medicina, Fernando Navarro (2007) 
refiere lo siguiente en relación al pediatra cubano: 

“Beguez-Cesar. Los médicos de habla inglesa escriben con frecuencia de forma incorrecta —sin tilde y unidos 
por un guión, como si se tratara de dos médicos distintos— los apellidos del pediatra cubano Antonio Béguez 
César (1895-1976) (sic)); p. ej.: Beguez-Cesar disease (síndrome de Chédiak-Higashi, con más frecuencia que 
‘enfermedad de Béguez César’; ¡nunca «enfermedad de Beguez-Cesar » ni «enfermedad de Béguez-César»!)”.  

En esta investigación comprobamos que este error también es cometido por autores de países de habla hispana, 
incluida Cuba. Enumerar todas las inexactitudes encontradas en la revisión bibliográfica realizada haría esta 
relación interminable, por tal razón solo mostraremos las más representativas: 

Baguez-Cesar, A. B. 1943. Neutoropenia cronica maligna familiar con granulaciones atipicas de los 
leucocitos. Bol. Soc. Cubana Pediatr. 15: 900-922. 

Además de lo señalado por Navarro, en el ejemplo mostrado, se agrega el cambio del grafema e por a, -Baguez 
en vez de Béguez-, lo que lo convierte en otro autor; pero también se observan errores en el título del artículo y 
en las abreviaturas del nombre de la revista. 

En las siguientes citas se evidencian gazapos muy similares, aunque están publicados en idiomas diferentes. 

MAURI C, SILINGARDI V. [THE B'EGUEZ C'ESAR-STEINBRINCK-CHEDIAK-HIGASHI ANOMALY]. Recenti 
Prog Med. 1964 Dec; 37:577-612. [Article in Italian] 

JANNINI P, PINTOLIMA FX, HUBNERFRANCA H, TRICTA DF, TANNOS D. ABOUT 3 CASES OF LEUKOCYTE 
ANOMALY IDENTICAL TO THAT DESCRIBED BY B'EGUEZ-C'ESAR, STEINBRINCK, CHEDIAK, HIGASHI 
AND SATO. Sangre (Barc). 1963; 13:138-59.[Article in Spanish] 

Se corrobora que en Medline, base de datos producida por la Biblioteca Nacional de Medicina de los Estados 
Unidos, una de la más conocida y consultada por la comunidad biomédica, se hace mención, - en el campo del 
título- del síndrome con el nombre de Béguez César escrito de la manera referida por Fernando Navarro en los 
siguientes ejemplos: 

Zabala P, Fontán G, Lorente F, Kreisler M, Sanjuán I, Barbolla L, Fernández MN. [Beguez-Cesar, or Chediak-
Higashi, disease: study of a case in pseudo-lymphoma phase (author's transl)]. Sangre (Barc) 1982; 27(1):88-95. 
Spanish. No abstract available. PMID: 7101096 [PubMed - indexed for MEDLINE] 

Balsamo V, Amato G, Arena F. [On a case of Béguez-César's disease]. Pediatria (Napoli) 1967; 75(5):813-28. 
Italian. No abstract available.PMID: 5603127 [PubMed - indexed for MEDLINE] 

Otros ejemplos en artículos publicados en idioma español 

Marcheco Teruel Beatriz. El Programa Nacional de Diagnóstico, Manejo y Prevención de Enfermedades 
Genéticas y Defectos Congénitos de Cuba: 1981-2009.Revista Cubana de Genética Comunitaria Vol 3 .No 2 y 3, 
mayo-dic 2009  
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“Fue el doctor Beguez-Cesar, pediatra cubano, quien realizó por primera vez la caracterización clínica del 
síndrome de Chediak-Higashi en 1943, que aparece descrito en el catálogo de la herencia mendeliana en el 
hombre (OMIM) con el número 214500”. 

Sergio Machín García, Prof. Dra. C. Eva Svarch, Dr. Alejandro González Otero, Dra. Andrea Menéndez Veitía, 
Dra. Ania Hernández Cabezas, Dr. Jesús Serrano Mirabal, Dr. Alberto Arencibia Núñez, Dra. Addys Gutiérrez 
Díaz. Síndrome Béguez-Chédiak-Higashi. Comunicación de un nuevo caso en Cuba. Rev. Cuba. hematol. 
inmunol. Hemoter. 27(4), 2011.  

“El Dr. Béguez-César fue reconocido mundialmente como el descubridor de esta enfermedad, durante la I 
Jornada Latinoamericana de Estudios Cooperativos en Hematología, celebrada en La Habana en 1973”.  

Consideraciones finales 

El estudio realizado en esta investigación bibliográfica permite corroborar que el artículo que refiere el hallazgo 
científico del autor Antonio María Béguez César es prácticamente invisible para la comunidad científica nacional 
y extranjera; en nuestra opinión por las siguientes razones: 

1. El artículo que describe el descubrimiento fue publicado en un ejemplar del Boletín de la Sociedad 
Cubana de Pediatría en la primera década del siglo pasado. 

2. Se conservan muy pocos ejemplares de esta publicación, que además solo está en formato impreso.  

3. La mayoría de las bases de datos con visibilidad internacional utilizan los tesauros Medical Subject 
Heading (MeSH) y .Descriptores en Ciencias de la Salud (DeCS); la enfermedad neutropenia crónica 
maligna familiar con granulaciones atípicas de los leucocitos no se recupera utilizando esta vía, 
habida cuenta de que en el epónimo utilizado no está incluido el nombre de Béguez César como 
descubridor. 

4. Los innumerables errores en los elementos de la referencia bibliográfica del artículo del descubrimiento 
del doctor Béguez, impiden que la aplicación de las técnicas de búsqueda y recuperación de 
información sean realmente efectivas (Baguez, Beguez-Cesar, B'EGUEZ, C'ESAR, Neutoropenia, etc.) 

5. La autora principal de esta ponencia propone sea considerado SÍNDROME BÉGUEZ CÉSAR como 
Descriptor de la enfermedad Neutropenia crónica maligna familiar con granulaciones atípicas de los 
leucocitos o SÍNDROME BÉGUEZ-HIGASHI, habida cuenta de que Otokata Higashi (1953-1954) en 
Japón no tuvo acceso a la investigación de Antonio María Béguez César (1493) en Cuba y tampoco al 
artículo del descubrimiento publicado en el Boletín de la Sociedad Cubana de Pediatría. 

 

COMENTARIOS 

Antonio María Béguez César (1895-1975)  

Médico. Nació en la provincia Santiago de Cuba (que aún conserva su nombre), el 2 de marzo de 1895. 

Se le considera Padre de la Pediatría en las provincias orientales de Cuba, porque bajo su autoridad académica se formaron 
los médicos de niños de esta región. Descubrió en 1933 una rara enfermedad, identificada por él como “neutropenia crónica 
maligna familiar con granulaciones atípicas de los leucocitos” y descrita en un artículo publicado en el Boletín de la Sociedad 
Cubana de Pediatría en enero de 1943. 

La circunstancia de que esta enfermedad se haya divulgado con el nombre de síndrome de Chédiak-Higashi, ha devenido un 
obstáculo para el conocimiento de la verdad histórica, asunto tratado en el libro Antonio María Béguez César (1895-1975): Del 
plagio a la verdad histórica. (Inédito).  
En la I Jornada Latinoamericana de Estudios Cooperativos en Hematología, celebrada en La Habana en 1973, este autor fue 
reconocido mundialmente como el descubridor de esta enfermedad (Peña et al. 2007; Pereira 1973).  

El Dr. Antonio María Béguez César falleció en su ciudad natal el 11 de febrero de 1975. Una gran manifestación de duelo 

acompañó sus restos y el 12 de febrero es inhumado en el Cementerio Santa Ifigenia de Santiago de Cuba (Endi 2011). 

En la base de datos de la Bibliografía Médica Cubana (CUMED), se registra el artículo que describe el descubrimiento de la 
siguiente manera 

 

Id: 34778  

Autor: Béguez César, Antonio María. 

Título: Neutropenia crónica maligna familiar con granulaciones atípicas de los leucocitos^ies.  

Fuente: Bol Soc Cuba Pediatr; 15(12):900-922, 1943. ^bilus.  

Resumen: Se relata por parte del Dr. Antonio Béguez César, los casos de tres niños de una familia en Santiago de Cuba 
entre los años 1933 y 1940 que fueron investigados y tratados por él, que padecían de una enfermedad que se caracterizaba 
por albinismo, nistagmus, estados febriles indeterminados, leucopenia, neutropenia, linfomonocitosis así como presencia de 
granulaciones atípicas en los leucocitos y que a pesar del tratamiento morían. Se hace un estudio hematológico a la familia y 
con excepción de la madre se encontraron en el padre y todos los hijos, leucocitos con granulaciones que por su tamaño, 
forma y número eran distintos a los conocidos hasta ese momento. Llega a la conclusión de que padecían de una 
enfermedad o entidad nosológica que llamó neutropenia crónica maligna familiar con granulaciones atípicas de los leucocitos 
y que se trasmitía por herencia directa o herencia similar de padre a hijos.  

Bibliografía  

Béguez César, A. Neutropenia crónica maligna familiar con granulaciones atípicas de los leucocitos. Bol Soc 
Cubana Pediatr 1943; 15(12): 900-22. 



© 2013 Actualizaciones en Comunicación Social 
 Centro de Lingüística Aplicada, Santiago de Cuba 

 422

Campos Rosa, J. La comunicación científica. : ¿Arte o técnica? Ars Pharmaceutica, 41:1; 11-18, 2000 
<http://www.ugr.es/~ars/abstract/41-11-00.pdf> [consulta: 13 febrero 2009].  

Cañedo Andalia Rubén. Los análisis de citas en la evaluación de los trabajos científicos y las publicaciones 
seriadas. [artículo en línea] ACIMED 1999; 7(1) <http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1024-
94351999000100004&lng=es > [consulta: 13 febrero 2009]. 

Cárdenas M. Los dislates en los escritos médicos. [artículo en línea] Arch Cardiol Mex 2010; 80:315–317. 
<http://www.scielo.org.mx/pdf/acm/v80n4/v80n4a16.pdf> [consulta: 13 febrero 2011].  

Day R. Cómo escribir y publicar trabajos científicos. Washington: Organización Panamericana de la Salud. 
1990:8,34. (Publicación Científica; No. 526). 

Endi Felfi Félix. Elegía al Dr. Antonio María Béguez César. [artículo en línea] MEDISAN 2011; 15(5):715-
717.<http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1029-30192011000500020&lng=es>. 

Jiménez Arias ME. ¿Qué trato merece la redacción científica? [artículo en línea]. MEDISAN 
2007;11(1).<http://bvs.sld.cu/revistas/san/vol11_1_07/san04107.htm> [consulta: 13 febrero 2009].  

López Serrano E. Boletín de la Sociedad Cubana de Pediatría y la Revista Cubana de Pediatría. Primera parte. 
Cuad Hist Salud Pub. 1988 vol. 73:11-14. 

Navarro Fernando. Minidiccionario crítico de dudas (II etapa, 2. ª entrega) Panace@ 2007; vol. 8, n.26: 108-11 

O. Higashi: Congenital gigantism of peroxidase granules. The first case ever reported of qualitative abnormality of 
proxidase. Tohoku Journal of Experimental Medicine (Sendai) 1953-1954; 59: 315-32. 

Peña Sánchez M. A. , Miyares Peña M. V. , Batista Duharte A, Paúltre Rivas S, Béguez López V. Antonio Béguez 
César y su descubrimiento de la neutropenia crónica maligna familiar con granulaciones atípicas de los 
leucocitos. [artículo en línea] MEDISAN 2007;11(3).<http://bvs.sld.cu/revistas/san/vol11_3_07/san16307.htm> 
[consulta: 13 febrero 2009].  

Pereira Manuel. La peripecia de Béguez César. Revista Cuba Internacional La Habana. Abril de 1973. Año V, n. 
44. 

Pinillo León Ana Luisa, Cañedo Andalia Rubén. El MeSH: una herramienta clave para la búsqueda de 
información en la base de datos Medline. ACIMED 2005;13(2) 

 <http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1024-94352005000200006&lng=es.>[consulta:13 febrero 
2009].  

Sancho R. Indicadores bibliométricos utilizados en la evaluación de la ciencia y la tecnología. Rev Esp Doc Cient 
1990; 13(3-4):842-65. 

Sato A. Chédiak and Higashi's disease: probable identity of a new leucocytal anomaly (Chédiak) and congenital 
gigantism of peroxidase granules (Higashi).The Tohoku Journal of Experimental Medicine 1955; 61(2-3):201-10. 

 

 


