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I Reflexiones sobre su proyeccion futura en la Universidad de Chile

La Universidad ha desarrollado, en la segunda mitad del siglo que termina, una progresiva e intensa labor cientifica en la
que las experiencias de excelencia académica y la incorporacién actualizada de conocimientos y técnicas en sus
laboratorios han pavimentado el camino hacia los grandes desafios farmacéuticos, bioquimicos y médicos que plantea a
sus docentes e investigadores el advenimiento de un nuevo siglo pleno de promesas. Resefiaremos sélo algunas de las
areas mas relevantes.

Dos grandes temas vitales que se abren, tanto como promesa y como prioridad, en este tercer milenio, son el de la
Genética Molecular, con sus derivaciones biotecnoldgicas y su Proyecto del Genoma Humano, intimamente ligado al
futuro desarrollo de la Ingenieria Genética y a la Terapia Génica, y el tema de la Ecologia (relacion hombre-naturaleza).
Ambos representan areas de rapida expansion y caminos prioritarios para la profesiéon farmacéutica, demandando una
satisfactoria insercion en la programacién educativa del farmacéutico y del bioquimico. Ambos, también, requeriran de
una apropiada consideracion y desarrollo de sus implicancias bioéticas, por lo que un tercer tema curricular
imprescindible para el ejercicio profesional debera consultar la Bioética Farmacéutica y Bioquimico-Molecular.

Un cuarto tema ineludible, dice relacion con la Bioinformatica, de creciente aplicacion con el advenimiento del uso de los
computadores en el estudio de los sistemas bioldgicos.

Y, por ultimo, habra que hacer un esfuerzo por hermanar las Ciencias Bioquimico-Farmacéuticas con las Ciencias
Sociales en la formaciéon de los nuevos profesionales que demandara la sociedad, haciendo del ser humano y del
paciente el eje fundamental de todo el progreso cientifico-tecnolégico y del ejercicio profesional.

1.- La proyeccion Genética Molecular

A partir de la década de los setenta se puso a punto la tecnologia molecular de los acidos nucleicos (fragmentacion con
enzimas recombinantes, recombinacion-hibridacion y secuenciacién), cuya aplicacion ha supuesto una revolucion, no sélo
en el campo de la genética en particular (la "nueva Genética") sino de la Biologia en general, al permitir aislar cualquier
segmento deseado del genoma y modificar los genes aislados mediante mutaciones dirigidas y nuevas asociaciones de
los segmentos de ADN (tecnologia del ADN recombinante). Esto ha abierto, entre otras, las posibilidades siguientes
bioquimico-farmacéuticas:

a) Conocer en detalle todas las regiones de un genoma dado y determinar cudles genes son anormales, lo cual
conduce al uso de nuevos métodos diagndsticos de las enfermedades humanas (base del gran Proyecto de
Genoma Humano) y de seleccion genética de animales y plantas. El diagndstico de las anormalidades genéticas
se esta expandiendo rapidamente mas alla de las enfermedades provocadas por un defecto génico puntual para
abarcar desordenes crénicos como diabetes, enfermedad cardiovascular y cancer, enfermedad de Alzheimer,
etc. Desde este punto de vista, todas las enfermedades pueden interpretarse como consecuencia de una
interaccion entre nuestros genotipos y el medio ambiente considerado en su sentido mas amplio, de tal modo que
el variable rango de penetrancia (riesgo de enfermar dado un genotipo especifico) de los genes de
susceptibilidad para las distintas enfermedades crénicas en diferentes poblaciones, puede ser el resultado de las
variaciones en la prevalencia de factores genéticos primarios, factores genéticos interactuantes y factores de
riesgo modificables.

Asi, en el proximo futuro, la Epidemiologia Genética debera asumir nuevos papeles en la identificacion y evaluacion a
nivel molecular (usando marcadores moleculares especificos) del riesgo de enfermar y la definicién de las correlaciones
genotipo-fenotipo en diferentes grupos familiares y poblaciones para los miles de genes que estan siendo identificados a
través del Proyecto de Genoma Humano, lo que pasaria a constituir una suerte de Epidemiologia Molecular, verdadera
interfaz entre la Biologia Molecular y la Epidemiologia clasica, que combinaria la informacion epidemioldgica tradicional
con la elaborada a partir de marcadores moleculares para evaluar la etiologia, distribucion y control de las
enfermedades familiares y poblacionales.

La Epidemiologia constituye la base cientifica para la practica de las estrategias de Medicina Preventiva y Salud Publica
por lo que los resultados de la Epidemiologia Molecular seran utilizados en forma creciente para implementar
intervenciones y estrategias en Salud Publica en beneficio de los enfermos cronicos. Los estudios en Epidemiologia
Molecular deben englobar la participaciéon de profesionales de diferentes disciplinas, particularmente bioquimicos
moleculares y quimicos-farmacéuticos por su amplia formacién fisicoquimico-biolégica molecular.
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b) Sintetizar grandes cantidades de proteinas (proteinas recombinantes), especialmente para uso farmacéutico,
en sistemas libres de células o a través de la transferencia del ADN correspondiente a cultivos celulares o a
células aisladas de organismos completos (microorganismos, plantas y animales transgénicos). Estas proteinas
ya han comenzado a producirse como farmacos para la preparacion industrial de medicamentos, lo cual
demandara nuevas exigencias en la formacion de los profesionales para el manejo de los procesos industriales, la
regulacion y el control analitico de calidad de los productos y la formulacién adecuada que exige la estabilidad,
conservacion, vias de administracion, absorcién y biodisponibilidad de los farmacos polipeptidicos. Los progresos
en la administracién de este tipo de farmacos estan ya comenzando a cambiar la manera en que se trataban
muchas enfermedades. Los avances en esta tecnologia, acoplados al sostenido progreso en la biotecnologia,
hard cambiar de manera notable el modo en que se ejerce la medicina. La Universidad debera asegurar los
profesionales capacitados que el pais requerira para beneficio de su poblacion.

c) Aplicar terapia por transferencia celular , es decir, no basada en introducir un gen sino que células completas
(fetales, troncales o modificadas genéticamente) capaces de producir las sustancias requeridas para el buen
funcionamiento del érgano afectado. Por ej. en la enfermedad de Parkinson.

d) Impulsar la Farmacogenética para lograr comprender genéticamente por qué los farmacos afectan de manera
diferente a las distintas personas, particularmente por su metabolizacién, receptores mutados, etc. Ello permitira
prescribir dosis individualizadas y formular prescripciones dirigidas especificamente a un paciente individual, una
especie de tratamiento a la medida o de Farmacoterapéutica personalizada. El programa genémico se orientara
en primera instancia a genotipificar a los pacientes en los ensayos clinicos (y a los animales en las pruebas
pre-clinicas) de medicamentos por parte de los laboratorios farmacéuticos.

e) Estudiar nuevos abordajes en el tratamiento de diversas enfermedades , especialmente las de mayor
incidencia en nuestro pais. Como ejemplo en Latinoamérica tenemos el Laboratorio de Farmacoterapia Génica
de la Facultad de Ciencias Quimicas y Farmacéuticas de la Universidad de Chile, que esta desarrollando
farmacos que disminuyen la expresién de genes nocivos (usando ADN antisentido, etc.) o que corrigen la
expresion insuficiente o la ausencia de un gen mediante la insercién temporal del mismo. Los estudios iniciales del
Laboratorio se concentran en el area del alcoholismo, problema de proporciones en Chile, estimandose que
existe un millon de bebedores excesivos y alcoholicos en el pais.

2.- La Proyeccion Ecolégica

La Ecologia es la ciencia que estudia las relaciones de los organismos o grupos de organismos con el medio ambiente.
El hombre ha generado problemas ecolégicos no sélo por contaminacion del macroambiente, a través de la polucion del
aire, el agua o el suelo, o por el efecto invernadero o la disminucién de la capa de ozono, sino también por trastornos de
microambientes como el de las bacterias, lo cual reviste fundamental trascendencia en Farmacia y Medicina. Un ejemplo
es el desarrollo de resistencia a los antibiéticos por su uso indiscriminado por médicos, farmacéuticos y pacientes
(automedicacion). Agricultores y ganaderos también contribuyen al crecimiento de la resistencia a los antibiéticos al
usarlos sin discrecién en aves de corral, ganado y fumigacion de frutas, con consecuencias micro y macroecolégicas
impredecibles.

Debemos, por lo tanto, incentivar a nuestros futuros profesionales a abordar crecientes problemas como éste, asi como
otros para los cuales sus soélidos conocimientos de Biologia y Quimica los capacitan para orientar a la poblacién sobre
su comportamiento en relacién a la naturaleza y a las consecuencias de los productos utilizados por el hombre (fosfatos,
nitratos, insecticidas, plaguicidas, etc). Igual responsabilidad nos cabe acerca de los problemas derivados de los
desechos industriales y domésticos y del adverso reemplazo que se esta produciendo de una "sociedad del consumo
necesario” por una "sociedad del despilfarro innecesario". Ya habiamos enfatizado que un medio ambiente adverso
favorece la aparicién de enfermedades al afectarse los genes de susceptibilidad correspondiente. La ecologia debe
considerarse no tanto como un modo de saber sino como un modo de vida. No es solamente la defensa de animales,
plantas y paisajes: ha llegado a ser, sobre todo, la defensa del hombre, tanto del hombre contemporaneo como del que
le sucedera algun dia en la Tierra.

Debemos preparar a nuestros egresados para asegurar cientifica y globalmente esa defensa y supervivencia.

3.- La Proyeccion Bioética

La Universidad debera introducir concepciones éticas a lo largo de toda la formacion de sus estudiantes a fin de
prepararlos para un correcto ejercicio profesional y para la investigacion cientifica orientada por valores trascendentes.
La ética como disciplina orientadora y reflexiva ha venido cobrando creciente importancia en los ultimos afios,
particularmente en el campo de las profesiones de la salud (Bioética). Nos hemos ido dando cuenta, ante el avasallador
desarrollo de la ciencia y la tecnologia, especialmente de la biotecnologia en el campo de la genética y de las
sustancias producidas por el hombre que deterioran el equilibrio ambiental, que el conocimiento y la capacidad
profesional deben ir de la mano de la ética, es decir de aquel modo de proceder en consonancia con el bien de la
conciencia y las obligaciones impuestas por la sociedad.

La dimension ética de la profesion farmacéutica viene determinada en todos sus actos en razén de su finalidad:
fomentar, preservar (proteger) y recuperar la salud humana, la salud animal y vegetal y el medio ambiente. De manera
especifica esta finalidad se centra en promover la salud del individuo, como parte integral de su dignidad, y el bien
comun de la sociedad, en conformidad con lo dispuesto en nuestra Constitucion. Asi, un medioambiente apto para vivir
es una condicién que se hara cada vez mas necesaria para el reconocimiento de todos los otros derechos humanos. El
derecho a la salud exige que cada persona asuma su deber de no interferir con la salud de otras personas y, por tanto,
el deber moral de no hacer inadecuado el medio ambiente para vivir. ;Por qué no admitir que la defensa del medio
ambiente es, antes que nada, la defensa de la salud, es decir un asunto que debe incumbir también al farmacéutico? Se
establece asi la necesidad de consultar en la formacion de bioquimicos y farmacéuticos un concepto de moral médico-
farmacéutica basado en la proteccion de la vida humana. El médico, el farmacéutico y el bioquimico molecular sélo
pueden emplear procedimientos o introducir nuevos farmacos que no sean nocivos para la salud y la dignidad del ser
humano.
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Naturalmente que el proceso educativo no sélo debera consultar una postura ética en lo que se refiere a la investigacion
y avance de la ciencia sino también, en gran medida, en lo que dice relacion con la vertiente econémica de la profesion.

4.- La Proyeccién Bioinformatica

En el maridaje de la Biologia con la alta tecnologia, los computadores empiezan a transformar la forma de disefiar
medicamentos desde la primera fase de descubrimiento o invencién del farmaco, hasta la ultima etapa de ensayo en
humanos. Por ejemplo, los computadores clasifican y analizan las grandes cantidades de datos que se obtienen sobre
genes. Se utilizan para cribar virtualmente cientos de miles de componentes e identificar los que puedan ser candidatos
a medicamentos. En algunos casos, los farmacos se prueban en 6rganos virtuales o en pacientes virtuales.

Esas simulaciones en computadores reducen la necesidad de utilizar conejillos de indias animales y humanos.

La difusién de los computadores refleja, ademas, un mayor conocimiento de los sistemas bioldgicos, lo cual permite la
utilizacion de métodos mas cuantitativos que antes. El descubrimiento e invencién de nuevos farmacos fue en su dia un
proceso de prueba y error, pero los cientificos confian cada vez mas en la informacién aportada por los genes, que
contienen el plan o programa de la vida. Y los genes son un cddigo que contiene las instrucciones para producir
proteinas, que son las que realmente realizan las diferentes funciones en la célula (enzimas, receptores, etc.) y que, en
algunos casos, como en el de la insulina, se pueden utilizar como medicamentos. Pero en la mayoria de los casos, la
busqueda de nuevos farmacos consiste en encontrar un componente que se unira a una proteina activandola o bien
impidiéndole que funcione. En el pasado, esto se hacia lanzando miles de componentes a la proteina-blanco objetivo
para ver si alguno se quedaba unido a ella afectandola. Hoy esta criba o seleccion se puede hacer mas rapidamente y
de forma mas econdmica en un computador, explorando en él miles de componentes en un solo dia. A continuacion, sélo
hay que probar los 200 mejores componentes que indique el computador. Incluso después de descubrir un candidato a
medicamento, quedan afios de trabajo por hacer. Todavia hay que probar el candidato en animales y seres humanos
para asegurarse de que es seguro y eficaz. Los computadores mas recientes se han empezado a aplicar a esta ultima
fase del desarrollo de farmacos en simulaciones de érganos o de enfermedades.

Las simulaciones por computador no seran nunca un sustituto de las pruebas clinicas, pero quizds podamos hacer
menos pruebas clinicas y mas eficaces.

Simular una prueba clinica exige algunos datos sobre la rapidez con la que el medicamento es absorbido por la sangre,
cuanto tiempo permanece en la misma y a qué parte del organismo va, asi como informacién sobre sus efectos en
diferentes dosis. A menudo estos datos proceden de fases anteriores de pruebas clinicas, de estudios animales o de
datos sobre medicamentos similares. Con un modelo informatico, se pueden hacer pruebas clinicas en pacientes
virtuales en cuanto a la distribucién por edades, peso, sexo o gravedad de la enfermedad.

Las complicaciones, como por ejemplo que algunos pacientes olviden tomar su medicina, se programan en la simulacién,
y se pueden ensayar diferentes disefios: ¢proporcionaran 1.000 pacientes suficiente informacion o haran falta 2.000?
¢ Deberan ser examinados al dia siguiente o dos dias después de tomar el medicamento?

Este ejemplo ilustra, claramente, los cambios que se estan produciendo en la investigacion farmacéutica y la importancia
y urgencia de intensificar la introduccién y uso de los sistemas bioinformaticos-computarizados en la formacién de las
nuevas generaciones de quimico-farmacéuticos, a la vez que ponen mas al alcance de nuestro medio investigaciones y
creaciones de farmacos hasta ahora inalcanzables por su elevado costo. Ademas, son muy escasos los profesionales
que dominan tanto la Biologia como la informatica, situacion que debera ser también considerada en los programas de
postgrado que ofrezca nuestra Universidad, pues si bien la nueva era en Medicina no ha llegado del todo, sus
fundamentos estan siendo establecidos hoy.

5.- La proyeccién unitaria de las Ciencias Sociales y Naturales

La atencién farmacéutica constituye una vertiente fundamental del ejercicio profesional, tanto por su directo aporte a las
necesidades de los pacientes como por su papel esencial en el equipo de salud junto a la accién de otros profesionales
del area médica. La oficina de farmacia privada y la farmacia hospitalaria (con su unidad especifica de farmacia clinica)
representan los puntos de encuentro e interaccion con los pacientes y los otros profesionales y en los cuales el
farmacéutico se constituye en el experto en el manejo de los medicamentos y en el profesional que debe responder por
la seguridad, calidad y eficacia de éstos en beneficio de la salud de la poblacion. De aqui la importancia de una
formacién académica profunda y constantemente actualizada por parte de la Universidad, a través de especializaciones
y programas permanentes de formacion farmacéutica continua. Sin embargo, dicha formacién académica debe estar
impregnada de una concepcién y compromiso social del ejercicio profesional y de una clara actitud de servicio, que
enfatice una preocupacion prioritaria hacia el paciente antes que al producto, pues si bien sin farmacos no hay farmacia,
sin pacientes tampoco la hay.

En la Conferencia Mundial de las Ciencias celebrada en Budapest (1999), se destacé que asi como la primera mitad del
siglo XX fue la época del desarrollo de la Fisica y las décadas posteriores lo fueron de la Quimica y luego de la
Biologia, y que nuestro pasado mas reciente vio el surgimiento de la Informatica, ahora la revolucion cientifico-técnica
plantea un enorme reto frente a las Ciencias Sociales, cuyos investigadores deberan ser capaces de preparar y
asesorar a los que toman las decisiones para el aprovechamiento inteligente del notable sistema de medios técnicos y
cientificos desarrollados en el siglo que acaba de terminar. Pero como los investigadores de Ciencias Sociales se
concentran principalmente en los sistemas institucionales politicos y en el estudio de los movimientos socioeconémicos,
su calificacion en los ambitos de las ciencias naturales y de la técnica es muy escasa, por lo que se requiere una vision
sintetizadora cientifico-social tanto en la formacién de nuestros investigadores como en la forma de pensar de éstos.
Desde este punto de vista habra que supervisar nuestro sistema institucional de la ensefianza superior y de nuestros
sistemas de priorizacion y de calificacion cientifica. Los cientificos deberan colaborar con los investigadores de Ciencias
Sociales y éstos, a su vez, esforzarse en promover un avance decidido de las Ciencias Sociales en funcion de los logros
cientificos-tecnolégicos.

Algunas medidas por implementar en este sentido sintetizador por las universidades en las areas farmacéutica y
bioquimica son las siguientes:
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a) Los programas curriculares deberan consultar la proyeccion de servicio social de los respectivos
profesionales, incluyendo disciplinas humanisticas y sociales, asi como técnicas de comunicacion interpersonal,
elementos de evaluacion psicolégica, etc. De modo de generar en ellos una sensibilidad universitaria alimentada
por valores éticos, culturales y de uso y creencias que aseguren la dignidad y bienestar del hombre y forjen un
mundo de progreso, paz, libertad, desarrollo y solidaridad.

b) La Universidad debe proyectar también su magisterio hacia la actualidad nacional para intervenir en ella como
autoridad moral capaz de sefalar metas y de corregir disfunciones en el campo de las ciencias bioquimico-
farmacéuticas y su gravitacion médico-social, para lo cual ha de ser capaz de suministrar con coraje criterios
validos.

c) Por su afan de universalidad, la Universidad debe llegar a convertir-se en una institucion sin edad, evitando
encerrarse de modo exclusivo en ensefianzas rigidamente regladas, destinadas sélo a un publico juvenil.
Debemos preocuparnos, por ejemplo, de crear programas adaptados al adulto mayor, de creciente aumento en
la actualidad y mas aun en la proyeccion estimada para el futuro préximo, capacitandolo para contribuir al
desarrollo del pais y a su crecimiento personal, haciéndolo util a la sociedad, y no seguir considerandolo como
una carga para los demas. La Vicerrectoria de Asuntos Académicos ha iniciado los estudios para implementar
una Escuela para el Adulto Mayor y organizado un concurso para apoyar especificamente las investigaciones
multidisciplinarias (cientificas y sociales) relacionadas con el adulto mayor. Por constituir las personas de tercera
edad el sector etano con el mas elevado consumo de medicamentos, a los profesionales egresados de la
Facultad de Ciencias Quimicas y Farmacéuticas les asiste una especial responsabilidad hacia este sector de la
poblacion por los riesgos de automedicacion, prescripcion inadecuada por interacciéon farmacoldgica multiple, etc.
Igualmente compromete a la Facultad a dedicar los mejores esfuerzos de sus investigadores a este importante
campo de desarrollo profesional.

En resumen, el siglo XXI, como todo momento del devenir histérico de una profesion, sélo sera mas que una promesa y
esperanza de la profesion farmacéutica si logra su identidad y su convergencia en la sociedad en que debe ejercer, a
través de un proceso educativo que forma profesionales orientados a servir al ser humano en ciencia y humanidad, y
capaces de adaptarse a los desafios de un entorno en permanente cambio. El compromiso de la Universidad de Chile
no es soélo con el devenir de la ciencia sino, muy especialmente, con las personas, con la educacién de excelencia y con
la ética, custodio de la vida humana para asegurar su realizacion y aliviarla del peso de su caducidad. Sélo a través de
estos principios y valores el progreso cientifico y tecnolégico de tan promisorias profesiones puede permanecer al
servicio del hombre. A la Universidad le cabe una especial responsabilidad en lograrlo: desafio que ha asumido mas que
como una tarea, como un deber.

I _Hitos en la historia de la farmacia chilena

Como llustracién general , los principales acontecimientos de la historia de la farmacia son:

1767: Se expulsa a los jesuitas del pais, terminando asi su importante funcién en muchas actividades,
entre ellas en la Farmacia.

1782: Los religiosos dominicos establecen una botica traida de Buenos Aires, la que estuvo a cargo de
un farmacéutico titulado en Espafia.

1833: Se crea, en el Instituto Nacional, un curso para el "Ejercicio de la Farmacia", plan que contemplo
la Botanica, Zoologia, Quimica Inorganica, y Farmacia.

1843: Comienza a desarrollarse en el pais la industria farmacéutica.

1844: Se recibe el primer profesional farmacéutico, el Sr. José Benito Vargas, cuyo titulo fue extendido
por el Protomedicato.

1850 : Ingresan al pais farmacéuticos alemanes, que hacen un aporte significativo a la atencion de salud.
1859: Se crea la primera Agrupacion Farmacéutica, la que pasé en el mismo afio a constituir la

Sociedad Farmacéutica, cuyo fin fue reunir a los asociados para enaltecer la profesion y velar por
el ejercicio de ella.

1867: La Srta. Grafira Vargas obtiene su titulo de farmacéutica, extendido por el Protomedicato.
1876: Se aprueba, por la Facultad de Medicina, el plan de estudios de Farmacia, de 3 afios.

1886: Plan de estudios de 4 afios de duracién, que incluye de Quimica Fisiolégica y Patolégica entre
sus 11 asignaturas.

1886: Se edita la primera Farmacopea Nacional.

1897: La Facultad de Medicina y Farmacia aprueba un plan de estudios de 3 afios, que reduce a 7 las
asignaturas. Se exige Bachillerato en Humanidades para postular a los estudios de Farmacia.

1899: Se titula de farmacéutico Maria Griselda Hinojosa Flores, la primera mujer chilena, de la
Universidad de Chile, a quien se ha honrado dando su nombre a una plaza de la Regién
Metropolitana.

1911: Se separan los estudios de Farmacia de los de Medicina y se crea la Escuela de Quimica y
Farmacia.

1926: El Honorable Consejo Universitario aprueba un nuevo plan de 4 afios. Este plan contempla una
nueva orientacion quimico-bioldgica, dandole al quimico farmacéutico una mayor preparacién para
desempefiarse en los laboratorios clinicos y bromatoldgico.

1928: Los boticarios de antafio se convierten en Farmacéuticos.

1930: Se organiza el Circulo de Estudios de Quimica y Farmacia.

1931: Nace la Revista Anales de Quimica y Farmacia.

1942: Se crea el Colegio de Quimico-Farmacéuticos de Chile.

1945: Siendo rector don Juvenal Hernandez, el Consejo Universitario crea la Facultad de Quimica y
Farmacia de la Universidad de Chile, se aprueba un nuevo plan de estudios de 5 afios de
duracion. Primer decano de la Facultad es el profesor Juan Ibafiez Gémez y su primer secretario
el Prof. Dr. Hermann Schmidt-Hebbel.

1951: Se organiza el primer Museo de Farmacia y Quimica chileno, siendo su creador el distinguido
profesor César Leyton Garavagno, ex decano de la Facultad de Quimica y Farmacia.
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1954: Se crean el doctorado en Quimica y la Escuela de Graduados.

1956: Se crea el Instituto de Investigaciones y Ensayos Farmacoldgicos (IDIEF), dependiente de la
Facultad, con el fin de destinar y orientar una parte de sus actividades a la solucién de problemas
de la industria, actualmente en funciones.

1957: Se crea la carrera de Bioquimica, con el fin de formar un profesional con conocimientos profundos
en la quimica relacionada con problemas biolégicos.

1960: La Facultad crea la carrera de Quimica, con el objeto de contar con un profesional con sélida
formacion superior, tedrico-practico, para incentivar y ayudar al desarrollo de las ciencias e
industrias quimicas.

1971: Se crea la carrera de Quimica y Tecnologia de los Alimentos que en 1974 pasa a denominarse
Ingenieria en Alimentos.

Las cuatro carreras que imparte la Facultad tienen un plan basico comun de 3 afios y un ciclo
profesional diversificado de 2 afios. Ademas, se debe desarrollar una memoria de titulo y una
practica profesional.

1983: Se funda la Academia de Ciencias Farmacéuticas de Chile.

1997: Programa de Farmacoterapia Génica.

i Galeria de Fotos

Fachada original del edificio de la Facultad de Ciencias Quimicas y En estos anaqueles se ven, en el superior, envases de porcelana

Farmacéuticas, ubicado en Vicuia Mackenna, N°20. para medicamentos; luego envases con medicamentos de antafio, y
en los niveles inferiores, oblearios, pildoreros y un tonel para macerar
lavandula.

Manuscrito del decreto de 28 de febrero de 1833, que crea el primer Envase de vidrio pintado. Se usaba para conservar drogas.
curso, llamado Clase Farmacia, en la seccion universitaria del
Instituto Nacional.

Vasijas o botes de porcelana para conservar medicamentos. Coleccién de morteros metalicos y de porcelana.
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Estanteria en la que se conserva la coleccion de la revista Journal de Farol de la Botica Inglesa, de la época colonial.
Pharmacie et Chimie (1815-1939).

Antiguas balanzas analiticas de platillo. Profesor Juan Ibafiez Gémez, primer decano de la Facultad de
Ciencias Quimicas y Farmacéuticas. Ejercié esta cargo entre 1945y
1955. Fue profesor, ademas, de Botanica y farmacognosia.

Bomberos combatiendo el fuego que consumié el edificio de la Laboratorio reconstruido después del incendio del afio 1992.
Facultad, de calle Olivos, el 2 de julio de 1992.
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Figuras de plantas hechas en madera, de principios de siglo.
Laboratorio de Botanica.

Doctora Irma Pennacchiotti en el Laboratorio de Alimentos.

Trabajo con adenovirus en Gabinete de Bioseguridad.

Laboratorio Antidoping.

Facultad de Medicina

Doiia Matilde Salamanca, heredera de la hacienda de
Choapa y benefactora de los hospitales de Santiago, San
Juan de Dios y Hospicio.

El doctor Lorenzo Sazié, primer Decano de la Facultad de
Medicina de la Universidad de Chile.
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La Sagrada Familia. Oleo original (Siglo XVIl), de los Aparato de electroanestesia del doctor Ramén Araya Echeverria.
Hermanos de San Juan de Dios, y destinados al Hospital
de Valdivia.

Facultad de Odontologia

Vista general de una de las salas del Museo Uno de los primeros equipos de rayos con que conté
la Escuela Dental, junto al retrato del Dr. Abranam
Weinstein, primer director del Museo Odontolégico.

Coleccion de forceps pertenecientes al Museo
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F de Ciencias Quimi y Farmacéuticas

Fachada del edificio de calle Olivos, reconstruidos después del Instituto de Investigaciones y ensayos farmacéuticos, IDIEF.
incendio.

Doctor Yedy Israel en el Laboratorio de Farmacoterapia Génica. Laboratorio de Alimentos
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