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Premios 

2004: Oscar: Mejor canción original. 2 nominaciones. 

2004: Globos de Oro: Nominada a Mejor película de habla no inglesa. 

2004: 2 Premios BAFTA: Mejor película de habla no inglesa y música. 7 nominaciones. 

2004: Premio Goya: Mejor guión adaptado. 

2004: Cannes: Premio del Jurado Ecuménico y Premio técnico. 

2004: Nominada al Cesar: Mejor película extranjera.. 

2004: Asociación de Críticos de Los Angeles: Finalista a mejor película extranjera. 

2004: Nominada a Critics' Choice Awards: Mejor película de habla no inglesa. 

 

Sinopsis: en 1952, siendo el "Che" Guevara, estudiante de medicina, recorrió América 

del Sur, con su amigo Alberto Granado, en una destartalada moto. Ernesto es un joven 

estudiante de medicina especializado en lepra. Alberto es un bioquímico de 29 años. 

Ambos jóvenes emprenden un viaje de descubrimiento de la rica y compleja topografía 

humana y social del continente hispanoamericano. Los dos dejaron atrás el familiar 

entorno de Buenos Aires en una desvencijada motocicleta Norton de 500 cc, imbuidos 

de un romántico espíritu aventurero.  

 

FICHA TÉCNICA 

 

Título original: The Motorcycle 

Diaries (Diarios de motocicleta) 

Año: 2004 

Duración: 128 min. 

País: Argentina 

Director: Walter Salles 

Guión: José Rivera (Libros: Ernesto 

'Che' Guevara) 

Música: Gustavo Santaolalla 

Fotografía: Eric Gautier 

Género: drama romántico. 

Productora: Coproducción 

Argentina-USA-Chile-Perú; Filmfour 

/ South Fork Pictures / Tu Vas Voir 

Production 

 

DIARIOS DE MOTOCICLETA 



Diarios de motocicleta. FICHA SANITARIA 

 

INFORMACIÓN  CIENTÍFICA 

 

Enfermedad.  Lepra (Enfermedad de Hansen) 

Etiología:  

Mycobacterium leprae 

Bacilo Acido alcohol resistente, pared tipo Gram positivo con ácidos micólicos, no cultivable. 

Epidemiología.  

• Reservorio: humano 

• Transmisión: aérea, respiratoria y  por contacto con secreciones nasales y orales. 

• Prevalencia: A pesar de que la OMS se comprometió a eliminar la lepra en 2000, en la 

actualidad  hay millones de persona padeciendo esta enfermedad, a pesar de la 

existencia de  un tratamiento eficaz. Es endémica en países como Brasil, India y 

Birmania. En España se registran no más de veinte casos de lepra al año, la mayoría en 

pacientes emigrantes de países en los que la enfermedad es más frecuente.  

Clínica.  

• LEPRA DIFUSA (enrojecimiento de la piel). 

• LEPRA TUBERCULOIDE (máculas y granulomas cutáneos con zonas con pérdida de 

sensibilidad. Poco contagiosa). 

• LEPRA LEPROMATOSA (nódulos cutáneomucosos, placas elevadas con destrucción de 

tejidos. Muy contagiosa). 

Diagnóstico.  

• En LEPRA TUBERCULOIDE:  

- Presuntivo:   Prueba de la lepromina (intradermorreacción).  

- Detección de Acidos  Nucleicos (amplificación). Muestra: raspado de piel 

• En LEPRA LEPROMATOSA:  

- Microscopía: Baciloscopia (tinción acido alcohol resistencia). Muestra: raspado de 

mucosa nasal o biopsia de lesiones de piel. 

- Detección de Anticuerpos. Muestra: suero 

Tratamiento. Dos antibióticos (rifampicina y clofazimina), durante varios meses.   

Prevención. Aislamiento y tratamiento de enfermos. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Diarios de motocicleta .FICHA SANITARIA (cont.) 
 

PELÍCULA  

Contexto. Viaje a lo largo de Sudamérica en 1952. Se destaca la gran desigualdad social 

existente a lo largo del continente. En ese momento el tratamiento de la lepra era 

únicamente dapsona y ya estaban apareciendo resistencias. En los años 60 se empezó a 

combinar con rifampicina y clofazimina. En esa época tampoco se conocía totalmente el 

modo de contagio, y llevaban a los enfermos más graves a leprosarios aislados de la 

comunidad. 

Secuencias  relacionadas.      

• Control de la enfermedad:  

- Los enfermos en la primera fase de la enfermedad van al hospital de Guía. 

Posteriormente los trasladan al leprosario de San Pablo, en el Amazonas (1h 6´). 

- El leprosario tiene dos zonas separadas por el río Amazonas, en un lado el hospital y 

las viviendas de médicos, monjas y resto del personal y en el otro lado del río las 

viviendas de los enfermos (1h 19´). 

• Diagnóstico: Alberto, bioquímico y con experiencia en baciloscopia, trabajará en el 

laboratorio (1h 19´). 

• Prevención:  

- Ponerse guantes cuando van a cruzar a la zona de viviendas de los enfermos, 

aunque la lepra bajo tratamiento no es contagiosa. (1h 20´). 

- Hay un partido de rugby entre personal y enfermos. Varios enfermos con síntomas. 

El personal médico que ha quitado la bata y los guantes (1h 29´). 

- Despedida de los enfermo. Todos le abrazan (1h 44´). 

•  Clínica: Pacientes con nódulos en el rostro y miembros afectados que son amputados 

- Brazos amputados (1h 19´). 

- Labio hundido (1h, 21’). 

- Nódulos en la cara, casi sin nariz (1h 20´). 

- Mano  gangrenándose a la que ya le falta el final de los dedos y nódulos en la cara 

(1h 20´). 

- Varios pacientes con nódulos en el rostro y amputación de miembros (1h 22´). 

- Un paciente no quiere operarse. El médico le dice que si no se opera del cúbito tiene 

riesgo de perder el brazo (1h 23´). 

- Una joven paciente, tiene una lesión grande en el brazo, lo mueve muy mal. Además 

parece que tiene engrosamiento en la oreja (1h 24´). Le pinchan en el brazo y se lo 

desinfectan para operarla. En primer plano se le ven marcas en la nariz y poco pelo 

en las cejas (1h 27´). 

- Ernesto cura el pie a un enfermo. Tiene el rostro muy afectado, las manos casi sin 

dedos. Habla mal (1h 28´). 

- Comida juntos. Hay un enfermo sin pierna, otro sin brazo. Mucho enfermos con 

síntomas (1h 30´). 
 

Frases relevantes:  

“El río aleja a los enfermos de los sanos” (1h 26´.) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


