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INTRODUCCION

La disciplina denominada anatomia patoldgica se puede ubicar en el centro de la
teoria celular porque es un reflejo del nuevo paradigma que se apropié de la
medicina a finales del siglo XIX y participd en su concepciéon como ciencia. Asi, el
tema de esta tesis es tal materia, una de las ramas de la medicina, la cual
actualmente se encuentra como una de las veintisiete especialidades entre las que
el médico general puede elegir. El presente estudio se centra en la ensefianza,
investigacion y difusiéon de la anatomia patolégica en la Ciudad de México,
particularmente dentro de la Escuela Nacional de Medicina (ENM) durante el ultimo
tercio del siglo XIX 'y principios del siglo XX. Con el fin de visualizar la introduccion
y desarrollo de la anatomia patologica en la ENM, es necesario conocer el contexto
en que se encontraba la materia a nivel internacional y nacional, para
posteriormente pasar, especificamente, a la institucion sefialada.

El lapso temporal que contempla esta investigacion es 1870-1924. La
delimitacion es justificada en un principio porque en 1870 se cred el Museo de
Anatomia Patolégica de la escuela médica. Sin embargo, aunque la incorporacion
explicita de la catedra en cuestion fue en 1895, en afos anteriores de alguna
manera se estudiaba el tema en el marco de la catedra de histologia, por lo que me
interesa senalar la forma en que se daba su ensefianza y cémo evoluciond hasta
constituirse en una especialidad, teniendo en cuenta que durante esta época ya se
tenian recursos didacticos para tal educacion, se contaba con ejemplares como
preparaciones o fotomicrografias de érganos o tejidos en el Museo escolar. Por otra
parte, la ENM siempre tuvo apoyo de diferentes hospitales e instituciones para la
imparticion de diferentes cursos, por lo que no sélo se investigo lo acontecido dentro
de la escuela citada, sino también se buscd informacion de la ensefanza en
instituciones externas, las vinculadas a la escuela, por ejemplo, en el Hospital de
San Andrés, en el Museo Anatomo-Patolégico y en el Instituto Patolégico Nacional.
La investigacion finaliza en 1924, se tomé como referencia la integracion de
numerosos cursos relacionados con la disciplina en el plan de estudios de la carrera

de médico cirujano, como lo son: disecciones de anatomia descriptiva, anatomia



microscopica, histologia y embriologia, anatomia patoldgica y practica, anatomia
patoldgica especial y practicas de anatomia microscdpica,’ entre otros. También
este corte es debido a que es el comienzo de los primeros servicios de
especialidades médicas,? mostrando que después de transitar por un momento de
inestabilidad en donde todo el avance cientifico pasé a segundo plano para dar
prioridad al movimiento social que comenz6 en 1910, se reintegraba la ciencia
médica.

Con esta investigacion se pretendié analizar la contribucidn que tuvo la
anatomia patolégica como especialidad dentro de la Escuela Nacional de Medicina,
durante el periodo de 1870-1924, para lo cual fue necesario conocer como se dio la
ensefanza de la anatomia patoldgica dentro del recinto de la Escuela Nacional de
Medicina y en instituciones externas asociadas a dicha escuela, asi como identificar
a los docentes que estuvieron a cargo de la catedra de anatomia patoldgica y las
contribuciones que realizaron a la disciplina. Fue necesario igualmente analizar el
avance que se tuvo en la medicina y la ciencia a partir de la introduccién de la
anatomia patoldgica en la ensefianza e investigacion de enfermedades de la
poblacién mexicana. Finalmente consideré necesario mostrar la difusién otorgada
por los institutos médicos a la materia de la anatomia patologica, resaltando las
practicas docentes.

Ha sido importante realizar esta investigacion porque representa una
aportacion en la disciplina de historia de la medicina, ya que los textos escritos sobre
el tema son breves recuentos cronoldgicos en los que no analizan la consolidacion
de la materia, y rescata enfermedades estudiadas en la época, pero no
desarrolladas a través de la anatomia patoldgica en trabajos anteriores. Ademas se
hace una contribucién a la vision de la transicién del paradigma o forma de
pensamiento anterior a la teoria celular al momento en que ésta es aceptada junto
con la teoria microbiolégica por parte del gremio médico mexicano, en otras

palabras, el cambio al modelo anatomo-patologico, el cual propongo como un

' Se reviso el Plan de estudios de 1924 en Fernandez del Castillo, Francisco y Castafieda Velasco,
Hermilo, Del Palacio de la Inquisicién al Palacio de la Medicina, UNAM, 1996:166-170.

2 Fajardo Ortiz, Guillermo y Sanchez Gonzalez, Jorge Manuel, «La medicina mexicana de 1901 a
2003», Revista Mexicana de Patologia Clinica vol. 52, n° 2 (2005): 118-123.



método anatomo-clinico-patologico. Con este ultimo método hago referencia a una
vision en la cual se integra la anatomia, el ambiente clinico y el conocimiento
patologico, es decir, el estudio anatdmico con el de los signos y sintomas
presentados por el paciente, en conjunto con el analisis de las alteraciones micro y
macroscopicas del proceso morboso.

Se presenta la integracion de la anatomia patolégica como una disciplina que
ayuda a la construccion de una medicina nacional; de igual manera como una
opcion para mejorar el conocimiento y por tanto la atencion de las enfermedades
presentes en la poblacion de la Ciudad de México. Asimismo, el presente estudio
constituye una aportacién por su uso de los métodos fundamentales para un estudio
histérico (heuristica y hermenéutica), agregando el nuevo enfoque que prevalece
en investigaciones actuales, la historia social de la ciencia, en el que es importante
reflexionar sobre cémo es que se fue especializando el estudio de la enfermedad,
hasta llegar a nuestros dias al estudio molecular de ellas, asi como resaltar el inicio

de investigaciones respecto a los padecimientos de la poblacién mexicana.

Objetivo general:

e Analizar la contribucion que tuvo la Anatomia patolégica como especialidad

dentro de la Escuela Nacional de Medicina, durante el periodo de 1870-1924.
Objetivos particulares:

e Conocer cdmo se dio la ensefianza de la anatomia patolégica dentro del
recinto de la Escuela Nacional de Medicina y en instituciones externas
asociadas a dicha escuela.

¢ |dentificar a los docentes que estuvieron a cargo de la catedra de anatomia
patologica y las contribuciones que realizaron a la disciplina.

e Analizar el avance que se tuvo en la medicina y la ciencia a partir de la
introduccidon de la anatomia patologica en la ensefianza e investigacion de
enfermedades de la poblacién mexicana.

e Mostrar la difusion otorgada por los institutos médicos a la materia de la

anatomia patoldgica, resaltando las practicas docentes.



En este trabajo de investigacion me planteé tres interrogantes importantes a
desarrollar de la anatomia patoldgica. El primero es si el curso de la medicina
cambio a partir del estudio de la anatomia patologica. Propongo que la disciplina en
cuestion dentro de las aulas de la Escuela Nacional de Medicina proporcioné las
herramientas necesarias para mostrar un avance cientifico en la medicina, cambiar
la concepcion de enfermedad, asi como realizar la introduccién un nuevo método
diagndstico, el cual correlaciona los sintomas presentados por un paciente con las
lesiones macro y microscopica. ¢CoOmo contribuyeron los profesores a la
conformacién de la anatomia patolégica? Los profesores al ser también médicos
que laboraban en instituciones, por una parte llevaron a cabo la introduccion de la
especialidad para su investigacion en estos centros, publicaron y realizaron el
estudio de enfermedades que aquejaban a la poblacion mexicana. Fueron los
doctores Lavista, Toussaint y Hurtado los primeros médicos en realizar estudios de
patologias a través de la anatomia patologica. Ellos se orientaron al sistema
hepatico, neuroldgico y pulmonar, y al encontrarse en la plantilla de profesores,
ayudaron a la conformacioén de los futuros médicos mediante la ensefanza tedrico-
practica la disciplina. Por ultimo, me propuse responder a la pregunta de si los
institutos y hospitales apoyaron realmente a la ENM. La respuesta es positiva, ya
que la escuela tenia conexién con los institutos y hospitales aledafios para llevar
tanto practicas clinicas, como clases teoricas, y brindaron un espacio a los
estudiantes para desarrollarse en ciertos aspectos.

Asimismo, para llevar a cabo el trabajo de investigacion parti de valiosas
fuentes primarias y secundarias. Las fuentes primarias son las que albergan los
archivos, particularmente el Archivo Histérico de la Facultad de Medicina, UNAM (el
mas importante para esta investigacion), fue fundamental para hacer una revisién
de los diversos planes de estudio entre los afnos de 1870 a 1924, identificar la
modalidad tedrico-practica de la catedra, asi como a los profesores que impartieron
la catedra de anatomia patoldgica y qué textos eran su bibliografia base; el Archivo
Histérico de la UNAM, el Archivo Histdrico de la Academia Nacional de Medicina y
la Hemeroteca Nacional de México; por parte de estos otros archivos se realizo la

busqueda de las practicas relacionadas con la anatomia patoldgica dentro de las



instituciones de salud. Propongo que a traveés de los documentos de archivo no solo
se pueden reconstruir los procesos por los cuales la disciplina en estudio se
construyé como una especialidad, sino que también se puede representar la manera
mediante la cual dentro de la Escuela Nacional de Medicina y las instituciones
médicas, la anatomia patoldgica se introdujo en la profesion, fue parte fundamental
de la tan buscada medicina nacional y contribuy6 al avance cientifico.

Consulté como fuentes primarias las publicaciones periddicas en la
Hemeroteca Nacional de México , entre ellas la Gaceta Médica de México, érgano
de difusién de la Academia Nacional de Medicina, iniciada en 1864 y publicada
hasta el dia de hoy. La Revista Quincenal de Anatomia Patologica y Clinicas Médica
y Quirdrgica que posteriormente se llamé Revista de Anatomia Patolégica y Clinicas
y finalmente el Boletin del Instituto Patologico.

Entre las fuentes secundarias se encuentra una gran variedad de libros y
articulos, asi que opté por concentrar la informacion en dos grandes apartados, la
historia de la medicina en Europa y América Latina® y la historia de la medicina en
México, con el propdsito de contextualizar acertadamente mi tema dentro de la
época; es decir, aunque la investigacion esta orientada a la Ciudad de México,
especificamente a la Escuela Nacional de Medicina, es de gran importancia conocer
cémo la disciplina se introducia en la medicina en diferentes lugares del mundo.

En relacion con la seccion de historia de la medicina en Europa y América
Latina, agrupé los textos que fueron escritos en su mayoria por diversos médicos
que tratan de mostrar el avance de la medicina, narrando una historia «universaly,
en la cual dedican a la anatomia patoldgica unas cuantas paginas, asi como otros
escritos que se centran en la disciplina desarrollada en un lugar especifico. Mientras
que, por otra parte, dentro de la historia de la medicina en México se encuentran en
primera instancia las obras que considero son basicas para emprender un estudio

histérico de la disciplina, en segunda los textos que abordan a la ENM, luego los

3 Lo que pretendo al nombrar el apartado como «historia de la medicina en Europa y América Latina»
es recolectar las obras que representan el papel de la anatomia patolégica dentro de la medicina en
conjunto con sus antecedentes, y asi poder esbozar las diferentes percepciones como definiciones
que hasta la fecha de mi trabajo de investigacion tuvo, al igual que percibir la aceptacion en América
Latina.



referentes a los hospitales/institutos y finalmente los escritos que estudian a la
anatomia patolégica de forma directa o indirecta. En cuanto a la bibliografia
encontrada en este apartado, hay una vasta lista de libros, capitulos de libros y
articulos relacionados principalmente a la escuela y los hospitales, por lo que retomé
los que mejor ejemplifican como la instruccion e investigacion de la medicina e

incluso de la materia a estudiar se llevaba a cabo.

Historia de la medicina en Europa y América Latina
Respecto a la historia de la medicina «universal», las obras que seleccioné son
pertenecientes a médicos, escritas a finales del siglo XX y principios del actual,
dentro de las que se encuentran Breve historia de la medicina* de Lopez Pifiero e
Historia de la medicina® de Lain Entralgo, textos que toman en cuenta tanto a la
sociedad como la cultura de un tiempo y lugar determinado para poder llegar a
comprender la enfermedad, la salud y la medicina; De la magia primitiva a la
medicina moderna® de Pérez Tamayo donde predomina el recuento de hechos.

En cuanto a la anatomia patoldgica, esta Patologia celular y bacteriologia un
capitulo de la historia cultural de la medicina’ de Lain Entralgo, La historia de la

anatomia patologica universal y en Cuba contada a través de sus protagonistas® y

4 José Maria Lépez Pifero, Breve historia de la medicina (Madrid: Alianza, 2000). Pifiero presenta
ciertas enfermedades junto con su aspecto social, asi como los sistemas médicos que han existido
para posteriormente explicar cada una de las etapas de la medicina hasta la formacion de algunas
especialidades.

> Pedro Lain Entralgo, Historia de la medicina (Barcelona: Alicante, Biblioteca Virtual Miguel de
Cervantes, 1978) http://www.cervantesvirtual.com/nd/ark:/59851/bmcqj991. Entralgo explica que
para conocer cada modelo médico es necesario conocer los siguientes puntos: formacion
socioecondmica del lugar, orientacion general de la terapéutica, concepcion de la enfermedad,
posicion sociocultural del sanador y posicion sociocultural del sufriente.

6 Ruy Pérez Tamayo, De la magia primitiva a la medicina moderna (México: FCE, SEP, CONACYT,
2003).

7 Pedro Lain Entralgo, «Patologia celular y bacteriologia un capitulo de la historia cultural de la
medicina», Medicina Espafiola. Revista Nacional de medicina, cirugia y especialidades, afio IV, tomo
V, n.° 25 (1941): 77-88. En este escrito el autor se centra especificamente en la patologia celular,
narra la conformacién de esta rama de la medicina junto con personajes de gran importancia para la
medicina, reflexionando sobre algunos escritos de Virchow.

8 Boris Suarez Sori y Luis Bastian Manso, «La historia de la anatomia patolégica universal y en Cuba
contada a través de sus protagonistas», AMC vol. 11, n.° 4 (2007). En el articulo ademas de
mencionar a grandes figuras como Morgagni, Virchow y Hodgkin entre otros, se realiza un recuento
que muestra los origenes de las ciencias patolégicas en Cuba, resaltan como una fecha de partida
para su desarrollo la inclusién de la asignatura «Ampliacion de la Histologia Normal y Patolégica»



http://www.cervantesvirtual.com/nd/ark:/59851/bmcqj991

Ausencia y presencia del Museo de Anatomia Patolégica de la Universidad de Chile
(180-1948).° También opté por recolectar ciertos textos que se conectan con
personajes de importancia para la disciplina o guardan alguna relacion con recintos
especificos del lugar geografico al que pertenecen, por ejemplo: Una discusion
sobre el vinculo entre Salvador Allende, Max Westenhéfer y Rudolf Virchow: aportes
a la historia de la medicina social chilena e internacional’® de Carter y Sanchez
Delgado, La anatomopatologia alemana en el centro de la psiquiatria argentina. Una
aproximacion a los estudios clinicos en el hospicio de las mercedes (1900-1910)'
y Una momia en el salon. Los museos anatomicos domesticos del doctor Velasco
(1854-1874)'2 de Sanchez Gomez. En estos articulos se refleja una vez mas la
relacion que existia entre la disciplina, la clinica, docencia e investigacion, para

lograr «modernizar» la medicina en estos paises.

Historia de la medicina en México

Concerniente a las obras escritas por médicos, obligatorias para conocer el pasado
de la medicina y que de cierta forma abordan alguno de los ejes de mi investigacion
esta Historia de la medicina en México. Desde la época de los indios hasta el

presente’® escrita por Francisco de Asis Flores y Troncoso, la Historia de la

en el ano de 1880 al plan de estudios.

9 Sanchez Delgado, Marcelo, «Ausencia y presencia del Museo de Anatomia Patolégica de la
Universidad de Chile (180-1948)»., Aula, Museos y Colecciones 7 (2020): 123-137. A pesar de que
la investigacién estd centrada en la historia de la coleccién de anatomia patolégica del Museo
mencionado, un apartado esta dedicado al desarrollo de esta en la medicina chilena.

10 Eric D. Carter y Marcelo Sanchez Delgado, «Una discusion sobre el vinculo entre Salvador
Allende, Max Westenhdfer y Rudolf Virchow: aportes a la historia de la medicina social chilena e
internacional», Histéria, Ciéncias, Satude — Manguinhos, vol. 27, n°.3 (2020): 1-20.

1 Aida Alejandra Golcman y Marco Antonio Ramos, «La anatomopatologia alemana en el centro de
la psiquiatria argentina. Una aproximacién a los estudios clinicos en el hospicio de las mercedes
(1900-1910)», ASCLEPIO. Revista de Historia de la Medicina y de la Ciencia 69, n°. 2 (2017): 1-10.
http://dx.doi.org/10.3989/asclepio.2017.12

12 | uis Angel Sanchez Gémez, «Una momia en el salén. Los museos anatémicos domésticos del

doctor Velasco (1854-1874)», ASCLEPIO. Revista de Historia de la Medicina y de la Ciencia 67, n°.
2 (2015): 1-17. http://dx.doi.org/10.3989/asclepio.2015.29

13 Francisco de Asis Flores y Troncoso, Historia de la medicina en México. Desde la época de los
indios hasta el presente, tomo Il (México: Oficina tip. de la Secretaria de fomento, 1886).
Digitalizado por Yale University, Cushing/Whitney Medical Library, https://archive.org/details/
historiadelamediO3unse. El tercer tomo corresponde al tercer estado tedrico de la historia de la
medicina, que es el estado positivo de la medicina mexicana. Aqui se observa cémo el autor enfatiza


https://archive.org/details/%20historiadelamedi03unse
https://archive.org/details/%20historiadelamedi03unse

medicina en México’ de Fernando Ocaranza, ademas de las obras de Ignacio
Chavez,’ German Somolinos,'® Fernando Martinez Cortés'” e Historia de la

medicina'® coordinada por Carlos Viesca.

Historia de la Escuela Nacional de Medicina

Ahora bien, relacionado a la Escuela Nacional de Medicina, existen articulos y libros
qgue analizan su funcionamiento, recopilan algunos planes de estudio, describen su
trayectoria o la ensefianza en ella. La gran mayoria toman al recinto como el
personaje principal del estudio, algunos ejemplos son Del Palacio de la Inquisicion
al Palacio de Medicina’® de Francisco Fernandez del Castillo y Hermilo Castarfeda,
El Palacio de la Escuela de Medicina?° de Carlos Viesca, La Escuela Nacional de
Medicina en los tiempos del centenario?’ y La Escuela Nacional de Medicina 1833-
1910?? de Martha Eugenia Rodriguez. En consecuencia del objeto de estudio de
éstas obras, la anatomia patoldgica no se trata a fondo, en ocasiones se menciona
su introduccion al plan de estudios, algunos de los catedraticos o textos designados

para su ensefianza; ademas, por el mismo motivo, cronolégicamente no se puede

la importancia de la creacion de la catedra de anatomia patoldgica, a pesar de que refiere que desde
1841 era impartida bajo las catedras de clinicas.

14 Fernando Ocaranza, Historia de la medicina en México (México: Laboratorios Midy,1934). Divide
de igual manera la obra en tres partes, la ultima corresponde al México independiente, que es de
interés para el trabajo de investigacién porque retoma acontecimientos importantes relacionados a
la Escuela de Medicina.

15 |gnacio Chavez, México en la cultura médica (México: El colegio Nacional, 1947).
16 German Somolinos D’Ardois, Historia y medicina (México: Imprenta Universitaria, 1957).

17 Fernando Martinez Cortés, Historia general de la medicina en México (México: UNAM, ANM,
1984); también del mismo autor se encuentra Fernando Martinez Cortés, La medicina cientifica y el
siglo XIX mexicano (México: FCE, 1997). Otro titulo es Francisco Méndez Cervantes, Historia Gréfica
de la Medicina Mexicana del Siglo XIX. Francisco Méndez Otero y Nuestros Autores (México:
Méndez Editores, 2019).

18 Carlos Viesca Trevifio, coord., Historia de la Medicina en México. Temas selectos. (México: UNAM,
2007).

13 Francisco Fernandez del Castillo y Hermilo Castafieda, Del Palacio de la Inquisicion al Palacio de
Medicina (México: Facultad de Medicina, UNAM, 1986).

20 Carlos Viesca, coord., El Palacio de la Escuela de Medicina (México: Facultad de Medicina, UNAM,
1994).

21 Martha Eugenia Rodriguez, «La Escuela Nacional de Medicina en los tiempos del centenario»,
Revista Médica del Instituto Mexicano del Seguro Social 48, n°. 4 (2010): 405-414.

22 Martha Eugenia Rodriguez, La Escuela Nacional de Medicina 1833-1910 (México: Facultad de
Medicina, UNAM, 2019).



tener un seguimiento adecuado de las catedras mencionadas en las fuentes. En los
recursos mas recientes, existe una inclinacion a adoptar una historia social y
cultural, esto se muestra al tratar de plantear el estudio de la universidad para
reconocer indirectamente la cultura y sociedad mexicana, desafortunadamente se
deja a un lado a los actores que competen a la sociedad fuera del circulo médico, e

inclusive en algunos momentos el papel de los estudiantes es secundario.

Hospitales y establecimientos
En el grupo asociado a los institutos, la mayor parte de los escritos pertenecen a
profesionales de la historia. Esta el libro E/ Museo Anatéomico de la Escuela Nacional
de Medicina de México 1870-1910?° de Gabino Sanchez y Jorge Zacarias, que
presenta el proceso de construccion del recinto, el primero en relacionarse con la
anatomia patoldgica dentro de México, realizan un trabajo de paleografia de
documentos de archivo, que relata el tiempo que estuvo de pie este recinto. En el
libro EI Hospital de San Andrés. Un espacio para la ensefanza, la practica y la
investigacion médicas?*, se analiza el desarrollo de la medicina cientifica que se
encontrd sobre todo en la segunda mitad del siglo XIX desde el instituto sefialado.
Por otro lado, El Instituto Patolégico Nacional 1899-1914%° de Gabriela
Castafeda, sefala la fundacion, conformacion y objetivo del instituto, rescata
algunas fechas de importancia para realizar una resefa historica sobre él, pero sin
dejar a un lado a figuras importantes tanto para la historia del instituto como para la
historia de la medicina. Ana Maria Carrillo en La patologia del siglo XIX y los

institutos nacionales de investigacion médica en México?%, plantea el desarrollo de

23 Gabino Sanchez Rosales y Jorge Zacarias Prieto, El museo anatémico de la Escuela Nacional de
Medicina de México 1870-1910 (Mexico: Facultad de Medicina, UNAM, Archivalia medica N°12,
2019).

24 Xéchitl Martinez Barbosa, El Hospital de San Andrés. Un espacio para la ensefianza, la préctica y
la investigacion médicas, 1861-1904 (México: Siglo Veintiuno editores, 2005).

%> Gabriela Castafieda Lopez, «El Instituto Patolégico Nacional 1899-1914», Ciencia abril-junio
(2012).

26 Ana Maria Carrillo, «La patologia del siglo XIX y los institutos nacionales de investigacion médica
en México», LABORAT-acta vol. 13, n°. 1 (2001): 23-31. Retoma a Thomas Kuhn, sefialando que al
reinterpretar el paradigma basico, el historiador de la medicina considera subparadigmas dentro del
paradigma general.



la patologia a través del paradigma basico sobre la enfermedad y los métodos de la
ciencia natural, por lo que aborda tres diferentes instituciones que lo reflejan, una
de ellas es el Instituto Patolégico Nacional que representa la mentalidad
anatomoclinica. Historia del Instituto Médico Nacional de México 1888-1915%" de
Gabino Sanchez Rosales, a diferencia de otros textos, aborda el tema de las
instituciones como estructuras sociales consecuentes al contexto de su desarrollo;
Ecos e historia del Instituto Médico Nacional de México (1888-1915)?¢ de Guillermo
Fajardo Ortiz, es una breve resefa histérica de la institucién y rescata las figuras
directivas junto con algunos docentes e investigadores.

Al someter a una revision los textos anteriormente mencionados, observé que
la introduccion de los institutos a la investigacion planteada es un pilar fundamental
para demostrar como se relacionan las instituciones de salud con la ENM, asi como
analizar el estudio de la disciplina reflejandose tanto en la ensefianza como en las
investigaciones por parte de los meédicos y estudiantes de la carrera pertenecientes

a la escuela.

Anatomia patoldgica en México

En este ultimo apartado, conjunté los trabajos que toman en cuenta las
publicaciones periédicas que manejo en mi investigacién, asi como aquellos
orientados a la anatomia patolégica. Por una parte, los textos referentes a las
publicaciones se encuentran en el libro Publicaciones periddicas de medicina en la
ciudad de México, 1772-1914*° de Martha Eugenia Rodriguez, que aborda las

publicaciones periddicas como una fuente invaluable de informacion para

27 Gabino Sanchez Rosales, Historia del Instituto Médico Nacional de México 1888-1915 (México:
Facultad de Medicina, UNAM, 2019).

28 Guillermo Fajardo Ortiz, «Ecos e historia del Instituto Médico Nacional de México (1888-1915)»,
LABORAT-acta vol 16, n°. 2 (2004): 67-72. Otros textos relacionados a los institutos son: Gabriela
Castafieda Lopez, «Bosquejo histérico del Museo Anatomopatoldgico, 1895-1899», Anales Médicos
54, n°. 1 (2009): 52-56; Laura Chazaro Garcia, «Espacios de ensefianza de la clinica y la
experimentacion: hospitales y laboratorios en la Ciudad de México, siglo 19», Educagao em Revista,
Belo Horizonte 37, e23814 (2021); Consuelo Cuevas Cardona, «Ciencia de punta en el Instituto
Bacteriolégico Nacional (1905-1921)», Historia Mexicana LVII, n° 1 (2007): 53-89; Nina Hinke,
«Fragmentos de una historia del Instituto Médico Nacional», Ciencias n°. 083 (2006),
https://repositorio.unam.mx/contenidos/27820.

2Martha Eugenia Rodriguez, Publicaciones Periédicas de Medicina en la Ciudad de México 1772-
1914 (México: Facultad de Medicina, UNAM, 2017).
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incursionar en la historia de la ciencia, por lo que se pueden conocer fuentes
primarias de gran importancia para la historia de la medicina. Comenta una variedad
de publicaciones, dentro de las que son de mi interés para el desarrollo de mi
investigacion estan las siguientes: la Gaceta Médica de México, el periddico La
Escuela de Medicina, la Revista de Anatomia Patologica y Clinicas y el Boletin del
Instituto Patoldgico.

También se pueden encontrar articulos que tratan los érganos de difusion ya
mencionados, por ejemplo, Una mirada a la ciencia médica a través de la revista de
Anatomia Patoldgica (1896-1899)%° de Xochitl Martinez, que toma a la revista como
una fuente para representar la medicina mexicana y las investigaciones de
problemas de salud en la poblacion mexicana.

Ahora bien, en los escritos asociados con la anatomia patologica, existe La
anatomia patologica en México,?" Anatomia patologica®? y algunos articulos que
presentan algunas enfermedades neurolégicas o pulmonares (como la
tuberculosis). Hay personajes que contribuyeron al analisis de cada una y en
ocasiones la repercusion de ellas en la sociedad, resaltan Los doctores Rafael
Lavista y Manuel Toussaint y las primeras publicaciones neuropatologicas en

México, México 1899,% El doctor Rafael Lavista y las primeras intervenciones sobre

30 X6chitl Martinez Barbosa, «Una mirada a la ciencia médica a través de la Revista de Anatomia
Patolégica (1896-1899)», Boletin del 1B vol. XVII, n° 1y 2. (2012): 155-173.

31 German Somolinos D’Ardois y Gabriel Alvarez Fuertes, «La Anatomia Patoldgica en México,
Gaceta Médica de México, Trabajos Originales tomo XCVL, n°. 11 (1966): 1181-1203. En este

trabajo, primero se realiza un analisis de la disciplina desde el siglo XVI hasta mediados del siglo
XX.

32 Ruy Pérez Tamayo, «Capitulo 2. Anatomia Patolégica», en Desarrollo de las Especialidades
Médicas en Meéxico, editado por German Fajardo Dolci, Enrique Graue Wiechers, David

Kershenobich y Pelayo Vilar Puig, 9-13 (México: Secretaria de Salud, UNAM, Academia Nacional de
Medicina, editorial Alfil, 2012).

33 Fernando Chico Ponce de Leén y Pedro Francisco Valencia Mayoral, «Los doctores Rafael Lavista
y Manuel Toussaint y las primeras publicaciones neuropatolégicas en México, México 1899,
Patologia Revista latinoamericana vol. 49, n°. 3 (2011): 226-234. Este articulo se centra sélo en las
alteraciones a nivel del encéfalo, los autores proponen como la primera publicacién de anatomia
patoldégica microscopica general un proceso fisiolégico natural, la osteogénesis; sin embargo,
apuntan posteriormente a un proceso como tal patolégico, el osteosarcoma en un maxilar inferior
descrito por Rafael Lavista, ambas publicaciones del afio 1864.
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tumores cerebrales y cirugia de la epilepsia en México 189234 La estela de Cajal
en Meéxico®® y La tuberculosis en Meéxico: aportaciones del Museo
Anatomopatolégico, 1895-1899.36 Este ultimo articulo aborda a la tuberculosis
desde el punto de vista anatomopatolégico, pero a diferencia de las otras
publicaciones comparte el tratamiento en el espacio temporal establecido. En el
contexto mexicano me parece que la anatomia patologica carece de un estudio mas
profundo respecto a las consecuencias que se presentaron en la ensefianza y
desempenio de la medicina, bien se establece que existié un cambio, pero sin llevar
meticulosamente un analisis de ello.

De esta manera, la tesis cuenta con cuatro capitulos. El primero hace
referencia al concepto de la anatomia patoldgica a través de los siglos, la orientacién
gue se daba en cada una de las etapas identificadas, asi como una breve resefia
de los personajes principales, mas no los unicos, que ayudaron a llegar a su
concepcion microscépica de la célula. Ademas se resalta que tal hecho, no fue
exclusivo del mundo angloparlante, por lo cual también se abordan tres paises de
América Latina.

El segundo capitulo hace referencia al recinto principal de la investigacion, la
Escuela Nacional de Medicina. Me parece importante recalcar sus antecedentes, de
esta forma el lector comprendera el cambio de la ensefanza de la medicina asi
como las corrientes que en ella se expresan, ademas de tocar algunos puntos
concernientes a la disciplina de la anatomia patoldgica, el eje de esta investigacion,
pues aqui se mostraran sus inicios en dicho recinto.

El siguiente capitulo lo considero el pilar de la investigacion. Ahi analizo como
la anatomia patolégica estuvo con el paso de los afos, mas inmersa en la

ensefianza diaria de la medicina, la vertiente tedrica y practica en la ENM. Se aborda

34 Fernando Chico Ponce de Ledn, «El doctor Rafael Lavista y las primeras intervenciones sobre
tumores cerebrales y cirugia de la epilepsia en México 1892», Arch Neurocien vol. 9, n°. 4 (2004):
226-232.

35 Francisco Javier Dosil Mancilla, «La estela de Cajal en México», ARBOR CLXXXV n°. 735 (2009):
29-40. ISSN: 0210-1963

36 Santiago Guzman Méndez, Citlaltepetl Salinas Lara y Gabriela Castafieda Lopez, «La tuberculosis

en México: aportaciones del Museo Anatomopatolégico, 1895-1899», Revista de Investigacion
Clinica 65, n°1 (2013): 94-101.
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la vida y el papel de tres médicos titulares de la catedra en aquella época. Si bien,
no fueron los unicos, los considero como los iniciadores e impulsores de las
investigaciones de dicha disciplina, asi como los que proporcionaron importancia a
su introduccion en el plan de estudios del médico cirujano.

El ultimo capitulo se centra en las instituciones que apoyaron en la
ensefianza, investigacién y aplicacion de la anatomia patoldgica, pues es dificil
visualizar correctamente el impacto y desarrollo que tuvo la materia sin tenerlas en
cuenta, pues desde inicios del siglo XIX se sostuvo una estrecha relacion entre la
ENM y estos recintos no solo para las practicas de los estudiantes, también por
parte de los docentes, lo cual facilitaba el estudio de las enfermedades.

Igualmente, quisiera compartir las limitaciones que tuve durante la
investigacion. Una de ellas fue que gracias a mi vocacion de médica cirujana,
anteriormente tuve poca practica en realizar trabajos con orientacién histérica. A
pesar de ello y gracias a los profesores asi como a mis tutores y companieros, puede
comprender los puntos esenciales para llevar a cabo una investigacion de calidad y
con el grado adecuado al posgrado. Ademas, otra limitante fue que siendo mi fuente
primaria principal el Archivo Histérico de la Facultad de Medicina de la UNAM,
comence la recopilacion de documentos tiempo después de lo planeado por la
pandemia de la COVID-19. Afortunadamente realicé tal practica con éxito, gracias
a la orientacién del personal de dicho archivo. Asi, esta investigacion me dio la
oportunidad de crecer profesional y personalmente.

Finalmente, espero que este trabajo represente para el lector una
contribucion a la anatomia patoldgica y su importancia en la medicina. Espero que
observe con mis 0jos su desarrollo y consolidacion como especialidad a traves de
su ensefanza y los ejercicios por parte de los alumnos y profesores de la Escuela
Nacional de Medicina, ademas de percibir el vinculo entre este gremio a nivel
nacional e internacional, junto con la sociedad, para que se nutriera de mas

conocimiento respecto a las enfermedades que la aquejaban.
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CAPITULO 1. LA ANATOMIA PATOLOGICA

El objetivo de este apartado es proporcionar al lector una perspectiva de como se
transformé la concepcidn de la anatomia patolégica durante diferentes épocas. Se
comentaran algunos acontecimientos a través de la historia que ayudaron a
establecer la definicion de esta disciplina en el siglo XIX, misma que se utilizara en
el desarrollo de la presente investigacion. Del mismo modo, se debe tener presente
que esta especialidad no solo centrd sus avances en Europa, sino que también se
mostraron en distintos puntos del mundo, por lo que se retomaran perspectivas
sobre la presencia de la anatomia patolégica en paises de Ameérica, como Chile,
Cuba y Argentina.

Para mejorar la comprension de la materia, hay que establecer que a finales
del siglo XIX, la anatomia patolégica en México se manejaba como la disciplina que
«permite el estudio macro y microscopico de los tejidos enfermos; nos ensefa las
modificaciones que sufren las celdas propias de los érganos en la intimidad de sus
elementos anatomicos constituyentes»,3” seglin palabras del doctor Rafael Lavista
en 1896. Sin embargo, hoy en dia es definida como la ciencia que estudia las
alteraciones tanto fisiopatologicas como morfolégicas de la enfermedad a nivel
organico, tisular, celular, subcelular y molecular.®® Esto indica que el estudio de las
enfermedades se ha perfeccionado ademas de mostrar una especializacion.
También con las anteriores definiciones se evidencia como, hasta cierto punto, la
materia estudiada pasa de centrarse solamente en recursos macroscopicos, a
conjuntarlos con alteraciones moleculares; lo anterior se debe a que en la actualidad
existen diversos procedimientos eficientes para indagar sobre la anatomia humana

y sus alteraciones. Cabe preguntarse, ;como se logré llegar a este punto?

37 Rafael Lavista, «Discurso pronunciado por el Dr. Rafael Lavista en la inauguracién del Museo
Anatomo-Patolégico en el hospital de San Andrés, presidida por el Sefior presidente de la
Republicay, Revista de Anatomia Patolégica y Clinicas 1, n.° 1 (1896): IX.

38 Kumar Vinay et al., Robbins y Cotran. Patologia estructural y funcional (Madrid, Espafia: Elsevier,
2021), 1.
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Anatomia patolégica en Europa

Para comenzar, es de suma importancia recordar que el Renacimiento se puede
reconocer como un periodo de cambio entre medicina medieval y medicina
moderna. Durante esta época se encontraba la practica de autopsias con la finalidad
de complementar observaciones clinicas sobre casos especificos, las cuales
contribuyeron a partir de mediados del siglo XVI a la formacion de una disciplina
patoldgica especifica.

En el siguiente siglo, la dialéctica entre tradicion y renovacion condujo a la
«Revolucion cientifica»,®® esto quiere decir que se produjo una ruptura de los
fundamentos tanto epistemoldgicos como metodoldgicos de los saberes clasicos.
Asi en el primer tercio del siglo XVII el estudio de funciones organicas ayudé a
formar un nuevo modelo médico a través de la recoleccion de datos observados
como obtenidos por medio de la experimentacion.

Como consecuencia del nuevo modelo, en el siglo XVIII se observo un
avance en el estudio de las alteraciones anatomicas relacionadas con la
enfermedad. Como ejemplo de ello se encuentra el trabajo del médico Giovanni
Battista Morgagni (1682-1771), quien nacié en Forli, estudié medicina en Bolonia,
fue estudiante y ayudante de Antonio Maria Valsalva e impartio clases en la
Universidad de Padua. Su obra De sedibus et causis morborum per anatomen
indagatis (Sobre las localizaciones y las causas de las enfermedades investigadas
anatémicamente, 1761) contiene un gran numero de observaciones de diferentes
patologias recopiladas de cartas que incluyen historias clinicas y protocolos de
autopsia.*® Esto contribuyé a la consolidacion de una mentalidad antisistémica,
puesto que favorecio el interés para indagar lesiones anatdomicas a través de la
necropsia. De igual manera, Morgani demostré que ciertos padecimientos se
originaban en distintos érganos, por lo que existia una diversidad de sintomas

clinicos en los pacientes.

39 José Maria Lépez Pifiero, Breve historia de la medicina (Madrid: Alianza, 2000), 107.

40 pérez Tamayo refiere que la recopilacion es de 70 cartas, que reportan aproximadamente mas de
700 casos, algunos vistos por Valsalva. Entre las patologias que se encuentran son: la Ulcera péptica
gastrica, estenosis mitral, tetralogia de Fallot, coartacion de la aorta, calculos renales, atrofia amarilla
aguda del higado y muchas otras mas. Ruy Pérez Tamayo, De la magia primitiva a la medicina
moderna (México: FCE, SEP, CONACYT, 2003), 138.
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Aunado a lo anterior, cabe recordar que asi como la obra de Morgagni aporté
nuevas perspectivas al estudio de las enfermedades, existieron varios progresos
dentro de la medicina para que se convirtiera en una ciencia. Uno de ellos fue la
invencion del microscopio compuesto con lentes acromaticas*! que se dio a finales
del siglo XVIII, pero lamentablemente por la desconfianza que se le tenia fue
difundido hasta la segunda década del siglo XIX.*> Se vio aumentada tal
incredulidad sobre su utilidad cuando la teoria sensualista, procedente del
pensamiento de Etienne Bonnot de Condillac (1714-1780) se adentré en la
medicina. Esta consistia en que los hechos o fendmenos debian de ser aprobados
por los sentidos del médico sin que interviniera ningun artefacto.

Un caso contrario al microscopio fue la percusion como medio de diagndstico.
El médico Joseph Leopold Auenbrugger (1722-1809) realizé el descubrimiento de
la percusion toracica golpeando levemente el térax del paciente con las puntas de
los dedos. Esto lo llevo a reconocer cuatro formas de sonido toracico: alto, profundo,
claro y oscuro.*? Sin embargo, hasta 1808 Jean Nicolas Corvisart (1755-1821)
tradujo el trabajo del médico Leopold Auenbrugger para que la percusion tuviera un
valor en la clinica. Tal vez, también debido a la teoria sensualista fue que cobré mas
importancia en aquella época. Este descubrimiento ayuddé al método

anatomoclinico,** uno de los pasos para el progreso de la medicina, ya que

41 El primer antecedente del microscopio es en 1590 con Zacharias Janssen (1570-1638). Sin
embargo, una mejor apreciacion de su utilidad se llevé a cabo hasta 1674, cuando Anton van
Leeuwenhoek (1632-1723) descubri6 los espermatozoides, los protozoarios y los glébulos rojos, por
lo que es considerado como el descubridor de la «célula». Posteriormente, es de gran valia nombrar
a Robert Hooke (1635-1703), fue un arquitecto que presenté interés en la composicion de materiales,
su resistencia y elasticidad, por lo que utilizé el microscopio compuesto para observar diversos
objetos, y en 1665 al tener un corte de corcho bajo el microscopio identificé una estructura tabicada
a la que acufi6 con el nombre de «celdilla» (célula).

42 José Maria Lopez Pifiero, Breve historia de la medicina (Madrid: Alianza, 2000), 172.

43 Martha Eugenia Rodriguez Pérez, «Medicina de la llustracién. El siglo de la anatomia patolégica»,
en La Medicina en la Historia, ed. Martha Eugenia Rodriguez y Ruy Echavarria, (México: Editorial
Médica Panamericana, 2021), 213.

44 Lain Entralgo plantea este método con tres etapas: 1. La lesion es para el médico un hallazgo de
autopsia, 2. La lesién es la clave de un diagndéstico y 3. La lesién es el fundamento de todo saber
clinico y aun de toda la patologia. Martha Eugenia Rodriguez Pérez, «Medicina de la llustracion. El
siglo de la anatomia patolégica», en La Medicina en la Historia, ed. Martha Eugenia Rodriguez y Ruy
Echavarria, (México: Editorial Médica Panamericana, 2021), 211.
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conjuntaba las anomalias anatémicas con los signos y sintomas que el enfermo
presentaba.

Por otro lado, una aportaciéon mas respecto a las lesiones anatéomicas fue
realizada por Marie-Frangois-Xavier Bichat (1771-1802). Médico del Hétel Dieu,
publicé Traité des membranes (1800) y Anatomie génerale (1801), dos afios antes
del primer texto, Pinel publicé su Nosographie philosophique (1797), obra que ayudo
a Bichat para proponer que algunos fendmenos patolégicos se asocian con
membranas que pueden considerarse independientes de los érganos. En su Traité
des membranes Bichat consideraba 5 membranas, pero en la obra de Anatomie
génerale expone que existen 21 tipos. Dentro del texto empled el término de tissu
(tejidos) y formuld la nocidn de tejido como formacién anatémica irreductible a otras
mas simples.*> Hay que recalcar que estos tejidos fueron identificados por el médico
sin el uso del microscopio, ademas de que paso a formar parte de la historia de la
medicina como el creador de la anatomia patoldgica tisular, acercandose cada vez
mas esta disciplina al nivel celular.

Sin duda para que la anatomia patoldgica llegara a centrarse en la unidad
celular se tuvo que establecer la teoria celular y, a su vez, debieron de conjuntarse
ciertos hallazgos por parte de diferentes investigadores. De esta forma la célula se
convirtié en el elemento constitutivo de todo el cuerpo. Para iniciar, en la teoria un
instrumento fundamental fue el microscopio en conjunto con ciertas investigaciones,
de las cuales resaltan las realizadas por tres cientificos. El primero es Matthias
Jakob Schleiden (1804-1881), botanico aleman, quien realizé estudios en células
vegetales que lo llevaron a pensar que ésta se reproducia a partir de los
componentes que presentaba alrededor de su ntcleo.*® En consecuencia, sentd las
bases para la investigacion de componentes celulares y «la identificacion de la

célula como la individualidad sede de las funciones vitales basicas, tanto en seres

4> Pedro Lain Entralgo, Historia de la medicina (Barcelona: Salvat Editores, 1978), 423.

46 Martha Eugenia Rodriguez Pérez, «El siglo XIX. La centuria en que la medicina se convirtié en
ciencia», en La Medicina en la Historia, ed. Martha Eugenia Rodriguez y Ruy Echavarria, (México:
Editorial Médica Panamericana, 2021), 251.
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vegetales unicelulares como pluricelulares, fue la idea fundamental con bases
epistemoldgicas y filosoficas materialistas».4’

El segundo investigador es Theodor Schwann (1810-1882), discipulo de
Johannes Muller (1801-1858). Actualmente se acepta como el primero en exponer
una formulacion clara y sistematica sobre la célula, ya que sintetizé aportaciones de
algunos botanicos, zodlogos y médicos antecesores que afirmaban era la unidad
elemental tanto de estructura como de formacion en todos los seres vivos. Esto
quedd plasmado en una monografia que escribié llamada Mikroskopische
Untersuchungen tiber die Ubereinstimmung in der Struktur und der Wachsthum der
Thiere und Pflanzen (Investigaciones microscopicas sobre la coincidencia de los
animales y las plantas en la estructura y el crecimiento, 1839).4¢ Por tanto, se
observa de un lado con Schleiden la presencia de la célula en los organismos
vegetales, y por otro, en las células animales con Schwann, para dar paso a su
proyeccion al organismo humano.

El tercer médico es Jacob Henle (1809-1885), también discipulo de Miiller,
quien contribuyé con investigaciones histologicas de diferentes érganos y tejidos.
En 1841 publico el primer tratado de histologia, donde expuso la composicion y la
estructura microscopica de ciertos tejidos organicos sobre la base de la teoria
celular.® De esta manera se presentaron los primeros estudios enfocados en
componentes del organismo humano a nivel microscdépico.

Posteriormente, el personaje mas reconocido actualmente respecto al tema

de la teoria celular es el médico Rudolf Virchow (1821-1902).5° Demostré que «toda

47 |bid., 252. Ademas, el médico Schleiden elabord una teoria sobre la reproduccion de las células
(fitogénesis), sobre la base del citoblasto originado, a su vez, en el citoblastema, enunciada en su
Contribucién sobre la Fitogénesis (1838). Pedro Lain Entralgo, Historia de la medicina (Barcelona:
Salvat Editores, 1978), 427.

48 José Maria Lopez Pifiero, Breve historia de la medicina (Madrid: Alianza, 2000), 173.

4 Ibid., 174.

>0 Virchow nacié en Schiwelbein, estudié medicina en una escuela médico-militar de Berlin y se
gradu6 en 1843. En 1849 fue profesor de patologia en la universidad Main, de Wirzburg. Un médico
al que admir6 Virchow fue Carl Joseph Wenzl Propkop Rokitansky (1804-1878), incluso lo llamé «el
Linneo de la Anatomia Patolégica», esto debido a que se dedicd a esta especialidad desde que
termind su carrera, profundizé de una manera nunca antes vista en los cambios anatémicos de la
enfermedad, por lo que traté de convencer a los médicos clinicos sobre la importancia de adquirir
como algo cotidiano la practica de la misma anatomia patoldgica. Carlos Ortiz Hidalgo, «Las 30,000
autopsias», en Narrativa médica en los 150 afios de la Academia Nacional de Medicina de México
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célula procede de otra célula anterior, como la planta s6lo puede proceder de otra
planta y el animal de otro animal».>' Plasmé en su obra Die cellularpathologie
(1858)%2 |a representacion del organismo como un conjunto de células que eran la
unidad elemental fisiolégica y patolégicamente. A partir de este postulado, tal vez
por el apoyo que le fue ofrecido por parte de su gobierno en la difusién de su trabajo,
la teoria tuvo gran auge, a pesar de que anteriormente se habian realizado estudios
similares, y de este modo comenz6 a mostrar su presencia dentro de la medicina.

Por tanto, pueden identificarse etapas que consignan a la anatomia
patologica en distintos niveles. Primeramente, la disciplina con Morgagni estaba
orientada a nivel de o6rganos, después con Bichat se especializd en los tejidos y
finalmente con el uso del microscopio se centré en la unidad celular. A mi entender,
lo anterior presenta un salto no solo del sitio de investigacion referente a la
enfermedad, sino también de un pensamiento y modelo médico. Esto se puede
mostrar con las definiciones referentes a la anatomia patolégica dentro de los
diccionarios especializados en medicina.

Por ejemplo, un Iéxico médico de 1857 menciona que «The Anatomy of the
diseased human body is called Pathological or Morbid Anatomy» > asi el término
«patologia» se describe como «p. Humoralis, humorism- p. Solidaris, Solidism».5*
Incluso en un tratado de 1869 se manejaba el concepto de anatomia patoldgica

como «el tratado de las alteraciones que se observan en los tejidos y humores del

vol. 1, ed. Herlinda Dabbah Mustri, (México:Academia Nacional de México, CONACYT, 2014), 99-
108.

>1 José Maria Lépez Pifiero, Breve historia de la medicina (Madrid: Alianza, 2000), 174. Aunque
anteriormente se reconocia a Virchow como el creador del aforismo «omnis celulla ex celulla» (toda
célula procede de otra célula), actualmente se conoce que pertenece a Frangois-Vincent Raspail
(1794-1878), médico francés. Martha Eugenia Rodriguez Pérez, «El siglo XIX. La centuria en que la
medicina se convirtié en ciencia», en La Medicina en la Historia, ed. Martha Eugenia Rodriguez y
Ruy Echavarria, (México: Editorial Médica Panamericana, 2021), 253.

>2 Nueve afios después de ser profesor en la Universidad Main, dicté 20 conferencias que fueron
recogidas por un estudiante y publicadas con el titulo de Die Cellularpathologie, tomando en cuenta
lo dicho por Schleiden y Schwan sobre que los organismos estaban formados por una o mas
células. Ruy Pérez Tamayo, De la magia primitiva a la medicina moderna (México: FCE, SEP,
CONACYT, 2003), 171.

>3 Robley Duglison, Medical lexicon: a dictionary of medical science (United States: Yale University,
1857), 59. https://wellcomecollection.org/works/fk4h9wb8

>4 Ibid., 687.
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cuerpo humano, por efecto de algun estado morboso».®> Ambas definiciones
muestran que aun estaba presente la teoria humoral dentro del ambito de la
medicina en esos afos, a diferencia del término que brind6 Rafael Lavista en 1896.

Ahora bien, cabe mencionar que en el siglo XIX un personaje relevante fue
Isidore Marie Auguste Francois Xavier Comte (1798-1857) acompanado de la
doctrina filoséfica del positivismo. Esta corriente de pensamiento se caracterizd por
demostrar que un hecho era real y valido, esto mediante su verificacion a través de
la experimentacion y el uso del «método cientifico». Presenté un auge en la segunda
mitad de dicho siglo y primera parte del XX, lo cual ayud6 a establecer bases

cientificas en la medicina, asi como en otras ciencias exactas.?®

Anatomia patolégica en México

El presente apartado, referente a la anatomia patolégica en México, es muy breve
en virtud de que los siguientes capitulos de la tesis se enfocan al desarrollo de la
disciplina en nuestro territorio.

El positivismo originado en Europa no tardo en llegar a México. Al momento
de recibir nuestro pais las teorias celular y de la evolucién, se propuso plantear ante
los ojos de los mexicanos el avance de la ciencia. Un suceso importante fue que, en
el afo de 1867, se cred la Escuela Nacional Preparatoria a cargo del doctor Gabino
Barreda como director, un fiel positivista. El doctor Barreda impulsé la integracion
del método cientifico para el desarrollo de los estudiantes desde su formacion
preparatoria y adoptoé los conceptos de amor, orden y progreso.®’

De esta manera, cuando se establecié la Escuela Nacional Preparatoria, la
entrada a la Escuela Nacional de Medicina (ENM) era a través de un «pase» que

otorgaba la misma.®® Asi, «basada en la idea de que la célula es una unidad

>> Francisco de Paula Folch y Amich, Tratado elemental de patologia general y anatomia
patolégica (Barcelona: Imprenta de Celestino Verdaguer, 1869), 4.

>6 Martha Eugenia Rodriguez Pérez, «El siglo XIX. La centuria en que la medicina se convirtié en
ciencia», en La Medicina en la Historia, ed. Martha Eugenia Rodriguez y Ruy Echavarria, (México:
Editorial Medica Panamericana, 2021), 246.

>’ Ana Cecilia Rodriguez de Romo, «La medicina mexicana en la segunda mitad del siglo XIX», en
La Medicina en la Historia, ed. Martha Eugenia Rodriguez y Ruy Echavarria (México: Editorial Medica
Panamericana, 2021), 275.

*8 |bid., 275.
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particular, la teoria celular se reflejo en lo profundo del sentimiento nacionalista [que]
intensamente se desarrollé en nuestro pais en la segunda mitad del siglo XIX»,%®
porque no solo se trataba de la teoria, detras de ella se encontraba la aceptacion
del positivismo junto con el resultante método cientifico que surgié dentro de las
ciencias exactas, implementado en la medicina para que de esta forma se

consolidara como una ciencia.

Anatomia patolégica en América Latina

Por otra parte, ;qué sucedia en Latinoamérica?, ;cdmo se desarrolld esta
disciplina? Y ¢desde cuando?. Para comprender un poco mas las repercusiones
que tuvieron en este campo de conocimiento, al otro lado del Atlantico, donde se
formuld la teoria celular, comentaré brevemente algunos puntos relevantes de la

anatomia patoldgica en diferentes paises de América Latina.

Chile

Primeramente, este pais contd con patélogos formados en el extranjero.
Aproximadamente a inicios del siglo XIX, se propuso la formacion de un Museo de
Ciencia que debia contener un anfiteatro, lamentablemente no se contaba con los
recursos necesarios, situacion similar a la que ocurrié en México. Fue hasta el afo
de 1842 junto con la creacion de la Universidad de Chile que se propicio el inicio de
una coleccion médica anatémica. Después de la formacion de este establecimiento,
un personaje importante que se presenta en la vida cientifica para impulsar el
ejercicio de la autopsia junto con la anatomia patoldgica es el médico Pedro Herz|.6°
De acuerdo con la informacién mas reciente sobre el Museo de Anatomia de la
Universidad de Chile, comenta Sanchez Delgado, se obtuvieron los primeros

ejemplares anatdomicos y anatomopatologicos, gracias al interés personal del doctor

59 |bid., 279.

60 pedro Herzl fue médico judio de origen hiingaro, se establecié en la capital en 1846. Realiz6 sus
estudios en la Universidad de Viena y ejercié su profesion por un tiempo en México. Para revalidar
su titulo en Chile, presenté la tesis «Historia del pinto, enfermedad endémica del cutis de la costa
oriental de México», en el afio de 1846. Gunter Bohm, «Cuatro siglos de Presencia Judia en Chile,
Revista Chilena de Humanidades num. 4 (1983): 99.
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francés Lafargue, que incluso impartié la catedra de esta disciplina de forma
gratuita, pero sin triunfo alguno.®’

Ademas, otro paso para la introduccion formal de la anatomia patoldgica en
los estudios de medicina en Chile, fue gracias a las oportunidades que dio el
gobierno alrededor del segundo tercio del siglo XIX a los meédicos, esto a través de
las becas otorgadas para enriquecer sus conocimientos en el extranjero. Uno de los
casos fue el de Francisco Puelma Tupper (1850-1933),62 quien «visitd las
Universidades de Estrasburgo, Viena y Berlin, principalmente, donde recibio
lecciones de Virchow y se gradud para ejercer su profesion de médico en Chile»,%3
era considerado excéntrico y uno de los médicos mas distinguidos en el pais.®* Afos
posteriores a su regreso, en 1883 le permitieron establecer la catedra de anatomia
patoldgica en el anfiteatro del Hospital de San Juan de Dios,®® ya que en los dos
afos anteriores, el lugar con el que contaba para su ensefianza solo contenia «tres
mesas de diseccion y un par de cuartos para guardar preparaciones y utensilios».6
Aunado a esto, no hay que olvidar que un recurso muy importante con el que se
encontraba para fortalecer la instruccion del conocimiento patoldgico era el Museo
de Medicina, que dentro de su coleccidén contenia los informes clinicos de cada
pieza patoldgica.

Después de que el doctor Puelma impartiera la clase como titular hasta el

afio de 1891, Aureliano Oyarzin Navarro®” se hizo cargo de la misma hasta el afio

61 Marcelo Sanchez Delgado, «Ausencia y presencia del Museo de Anatomia Patoldgica de la
Universidad de Chile (1880-1948)», Aula, Museos y Colecciones num. 7 (2020): 125.

62 Francisco Puelma Tupper, nacié el 4 de octubre de 1850, fue uno de los fundadores de La Revista
Médica de Chile y la Sociedad Médica en Chile, fue becado en 1874 para estudiar anatomia
patoldgica en Berlin, Alemania. Se gradu6 en 1878, a su regreso participd en la guerra del Pacifico,
también tuvo cargos politicos y fallecié en 1933. «Resefias biograficas parlamentarias, Francisco
Puelma Tupper» en Biblioteca del Congreso Nacional de Chile (BNC),
https://www.bcn.cl/historiapolitica/resenas_parlamentarias/wiki/Francisco_Puelma_Tupper

63 Aureliano Oyarzun, «Homenaje al Dr. Francisco Puelma Tupper», Anales de la Universidad de
Chile, nim 33-34, afio 97, serie 3 (1939): 21. DOI: htips://doi.org/10.5354/anuc.v0i33-34.24899

64 | a Revista Cémica, Periodico llustrado-Literario, nim. 105, afio 11l (1898): 34.

85 Aureliano Oyarzan, «Homenaje al Dr. Francisco Puelma Tupper», Anales de la Universidad de
Chile, nim 33-34, afio 97, serie 3 (1939):22. DOI: https://doi.org/10.5354/anuc.v0i33-34.24899

66 Aureliano Oyarzin, «Desarrollo histérico de la anatomia patoldgica en Chile», Revista Atenea
nam. 6, vol. XVII (1934):459-472.

67 Aureliano Oyarzun Navarro nacié en 1860, realizé sus primeros estudios en Puerto Montt. Durante
la epidemia de coélera de 1887 en Chile, el Dr. Oyarzun junto con el Dr. del Sol comprobaron la
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de 1908. Su ensenanza estaba enfocada en implementar los nuevos conocimientos
de la patologia celular, la inclusion de la investigacion experimental y, por
consiguiente, contribuir a la labor cientifica. Por otra parte, se cuenta con la
presencia del médico aleman Max Westenhofer en 1908, quien tuvo a Virchow como
profesor y trabajé en el Instituto de Anatomia Patoldgica de La Charité.%8 Impartio la
materia por poco tiempo, ya que en el ano de 1912 se retir6 del pais debido a ciertas
asperezas que existian con los profesionales del gremio médico chileno, mismo
motivo por el cual enfrentd varios contratiempos para que se lograran avances en
la asignatura. A pesar de ello, tenia muy presente el objetivo de establecer un
programa adecuado para que los futuros médicos comprendieran a traves de las
conferencias tedricas, practicas y demostraciones, la presencia de esta
especialidad como un pilar fundamental en la clinica. Posteriormente, en la tercera
década del siglo XX, se observo la gran necesidad de contar con servicios de
anatomia patoldégica en cada hospital, por lo que Westenhdfer estuvo a cargo de
dirigir un curso para la formacion de especialistas en esta area y que no tuvo relacion

alguna con la Universidad de Chile.

Cuba

El comienzo de la anatomia patolégica en Cuba, como en muchos otros, empieza
antes del siglo XIX. Se considera al doctor Tomas Romay Chacon (1764-1849)69
como el primero en contribuir dentro de esta rama de la medicina, al realizar un

informe de una autopsia en los momentos que la epidemia de fiebre amarilla

presencia del Bacillus coma, bacteria recientemente descubierta por Robert Koch. A consecuencia
de su labor, el Supremo Gobierno lo envié a Europa para estudiar anatomia patolédgica e higiene. De
regreso a su pais, en 1882 fundé la Seccion Bacteriolégica del Instituto de Higiene. Ernesto Prado
Tagle, «El Dr. Aureliano Oyarzun», Anales de la universidad de Chile num. 33-34, afio 97, serie 3
(1939): 5-9. DOI: https://doi.org/10.5354/anuc.v0i33-34.24898

68 Eric D. Carter y Marcelo Sanchez Delgado, «Una discusion sobre el vinculo entre Salvador
Allende, Max Westenhdfer y Rudolf Virchow: aportes a la historia de la medicina social chilena e
internacional», Histoéria, Ciéncias, Saude — Manguinhos vol. 27, num 3 (2020): 4.

89 Al doctor Tomas Romay Chacén se le considera el Hipdcrates cubano, esto debido a que no sélo
se dedico a la medicina, también particip6 en areas como la filosofia, historia y poesia; ademas, junto
con otros personajes contribuyd a la formacion de una nacionalidad. Luché por una ensefianza
primaria gratuita, hizo aportes culturales y cientificos, asi como a la prevencion de enfermedades y
promocién de la salud. José Antonio Lépez Espinosa, «Bio-bibliografia del doctor Tomas Romay
Chacény» ACIMED vol. 12, num. 3 (2004): 1
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azotaba a la poblacién en 1794. De igual forma, en afos posteriores algunos
médicos realizaron reportes anatomopatologicos de diversos padecimientos, como
el colera. Aun asi, fue hasta el ano de 1880 que se integré la anatomia patoldgica a
los planes de estudio de la carrera de medicina en el pais, a cargo de Felipe F.
Rodriguez Rodriguez (1836-1897).7° Dentro de las clases, se trataba de dar énfasis
a su importancia, estudiando desde su historia, desarrollo, los materiales auxiliares
hasta sus fuentes y progresos.”’

A partir de ese afio se mostré un progreso constante en la materia, como lo
fue a través de la creacion de establecimientos especificos para su investigacion y
la educacion de los primeros patélogos. Entre este grupo se encuentra Julio San
Martin y Carriere (1854-1905), quien en el aio de 1888 publicd una obra que consta
de dos partes, la primera esta dedicada a la técnica de histologia y la segunda al
estudio de los tejidos.”? Ademas, también se contd con descubrimientos
secundarios de la practica de esta rama que ayudaron a la salud poblacional, uno
de ellos fue el conocimiento del agente causal de la fiebre amarilla. Al médico Carlos
Juan Finlay (1833-1915) se le atribuye este hecho, dedicé varios afos a la
investigacion de esta enfermedad e identificd el papel del Aedes aegypti en su
transmision, aunque en su momento no se tomo en cuenta esta aportacion por parte

de otros médicos.”

70 a asignatura llevaba por nombre «Ampliacién de la Histologia Normal y Patoldgica». Boris Suarez
Sori y Luis Batian Manso, «La historia de la anatomia patoldgica universal y en Cuba contada a
través de sus protagonistas» Archivo Médico de Camagliey vol. 11, num. 4 (2007): s/n. Anterior a
este plan, la materia de anatomia patoldgica desde el afo de 1863 durante el tercer afio de la carrera.
«Un tratado cubano de histologia normal en el siglo XIX» Cuadernos de Historia de la Salud Publica
nium. 95 (2004). Disponible en: http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0045-
91782004000100011&Ing=es.

71 José Emilio Caballero Gonzalez, «Apuntes para la historia de la docencia de la Histologia en Cuba.
Siglo XX» Revista EDUMECENTRO vol. 4, nim. 3 (2012): 28-41.

72«Un tratado cubano de histologia normal en el siglo XIX» Cuadernos de Historia de la Salud Publica
nam. 95 (2004). Disponible en: http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0045-
91782004000100011&Ing=es.

73 Finlay presenté su hallazgo en la Conferencia Sanitaria Internacional que se llevé a cabo en
Washington en 1881, pero no fue bien recibida la idea, por lo que siguié haciendo experimentos que
apoyaron su hipétesis. A pesar de ello, siguié realizando intervenciones sanitarias para la
erradicacion de la enfermedad. Héctor Gomez Dantés, «Dr. Carlos J. Finlay (1833-1915): a 100 afios
de su muerte» Salud Publica de México vol. 57, num. 5 (2015): 468-469.
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Posteriormente a inicios del siglo XX, la asignatura se impartié sélo en el
tercer afo de la carrera, de la cual fue su profesor titular José E. Casuso y Oltra,
que ayudé a la formacion del servicio anticanceroso en el Hospital Nuestra Sefiora
de las Mercedes.”* De esta manera, podemos observar el proceso presente en la
materia, la necesidad de realizar procedimientos anatomopatolégicos enfocados a
diversas enfermedades para mejorar su tratamiento, prevencién y educacién

sanitaria de la poblacion.

Argentina
El desarrollo de la anatomia patologica en el ambito argentino se encuentra
vinculado con las ciencias neurobiologicas. Antes de explicar lo anterior, hay que
mencionar que, a finales del siglo XIX, para llevar a cabo las clases en el anfiteatro
con el que se contaba, se expuso un reglamento para que todos los hospitales
remitieran los cadaveres no reclamados a la escuela de medicina, a causa de la
falta de ellos. Dentro de esta catedra también se retomaban las caracteristicas
sociales del paciente fallecido y obviamente, los sintomas de las patologias que
hubiera presentado.”®

Respecto a las neurociencias, resaltd la presencia del médico aleman
Christfried Jakob o Cristofredo Jacob (1866-1956), ya que debido a su contratacion,
se realizé una réplica de su laboratorio de anatomia patoldgica en el hospital de Las
Mercedes, donde trabajo de 1899 a 1911.7® Golcman y Ramos refieren que, para
finales de la segunda década del siglo XX, el doctor que contraté a Jakob
manifestaba como a través de los métodos integrados a la medicina por esta

materia, podia descubrirse todo el proceso morboso junto con su terapéutica.’” De

74 Boris Suarez Sori y Luis Batian Manso, «La historia de la anatomia patoldgica universal y en Cuba
contada a través de sus protagonistas» Archivo Médico de Camagtiey vol. 11, num. 4 (2007): s/n

7> Pablo Souza y Diego Hurtado, «La lectura del libro natural: apuntes para una historia de los
estudios anatémicos y quirirgicos en Buenos Aires (1870-1895)» Histéria, Ciéncias, Saude —
Manguinhos vol. 17, num. 4 (2010): 897.

76 Cristina H. Besada, «Dr. Christofredo Jakob: Historia de la Escuela Neurobiolégica Germano-
argentina», Revista Argentina de Radiologia vol. 74, num. 2 (2010):133-129.

77 Aida Alejandra Golcman y Marco Antonio Ramos, «La anatomopatologia alemana en el centro de
la psiquiatria argentina. Una aproximacién a los estudios clinicos en el hospicio de las mercedes
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igual manera, se contaba con diferentes apoyos para el curso, como lo fueron las
colecciones de piezas macroscopicas y microfotografias. En conjunto a lo anterior,
en las autopsias que se realizaban en dicho laboratorio, no solo participaban los
profesores sino también los futuros médicos eran un personaje activo, esta actividad
les ayudaba a comprender padecimientos y a su vez, se observdé un aumento de
tesis dirigidas al nuevo método anatomo-clinico-patologico.”®

A partir de ello se pudieron observar la prevalencia de algunas patologias,
por ejemplo, se reportd a la paralisis general progresiva junto con la demencia y el
alcoholismo, como las alteraciones que afectaban en mayor porcentaje al sistema
nervioso, esto posteriormente de realizar estudios anatomopatologicos. De esta
manera, la paralisis era una complicacion de la sifilis y el alcohol se manejé como
toxico que desarrollaba enfermedades mentales. A consecuencia de ello, la Liga
Argentina de Higiene Mental procedié a iniciar campanas sanitarias para la
prevencion del desarrollo de las enfermedades anteriormente mencionadas.”®

En suma, puede observarse como es que la disciplina tuvo consecuencias
en el ambito académico, en el ejercicio profesional de la medicina y una vez mas,

en la orientacion sanitaria de la sociedad.

Consideraciones finales

Después de dar un breve recorrido por algunos de los hallazgos que formaron la
base y parte de la anatomia patolégica, podemos reconocer la definicion
proporcionada por Rafael Lavista. Es importante recalcar que esta rama de la
medicina se ha practicado desde la antigliedad, pero es a partir del siglo XVI que
tuvo una mayor repercusién en el entendimiento de la enfermedad, a pesar de ello,

durante los siguientes dos siglos, casi tres, aun se mantenia parte del conocimiento

(1900-1910)», ASCLEPIO. Revista de Historia de la Medicina y de la Ciencia vol. 69, nim. 2 (2017):
1-10. http://dx.doi.org/10.3989/asclepio.2017.12

8 Aida Alejandra Golcman, «El diagndstico de la demencia precoz y la esquizofrenia en Argentina,
1920-1940», Trashumante: Revista Americana de Historia Social nim. 5 (2015): 150-172.

7% Vanesa Eva Navarlaz y Mariela Fabiana Miranda, «La hipétesis de la degeneracion en las historias

clinicas del Hospicio de las Mercedes y la Colonia Dr. Cabred entre los afios 1900 y 1930», Anuario
de investigaciones de Facultad de Psicologia de Universidad de Buenos Aires vol. XVI (2009): 183-
191.
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clasico, lo cual se refleja en los conceptos encontrados en léxicos médicos de
mediados del siglo XIX.

Por otro lado, la especializacion de este conocimiento se fue presentando
poco a poco, con ayuda de instrumentos, en este caso el microscopio, y practicas,
como la autopsia, dirigidas a averiguar el por qué y como de los procesos morbosos.
De este modo, al integrarse de una manera formal en el ambito médico, tanto en
Europa como en América Latina, se observo la necesidad de adoptar materiales
que mostraran lo escrito en los libros de texto, asi como la implementacién de
establecimientos que ayudaran a su desarrollo. Estas ensefianzas adquiridas, en
algunas ocasiones permitieron ser reforzadas a través de estancias en otros paises
0 con ayuda de meédicos extranjeros. De esta manera, sirvieron para el estudio de
las entidades que afectaban en mayor proporcién a la poblacién de cada espacio
geografico e implementar las medidas sanitarias necesarias para su control o, en
ocasiones, para su erradicacion. Por tal motivo, el gremio médico comenz6 a
interesarse en la anatomia patoldgica, ya que se entrelazaba con las demas
especialidades hasta el momento conocidas.

Para concluir, la implementacion de esta materia en las escuelas de medicina
dentro de los paises como Chile, Cuba y Argentina, estuvo presente a finales del
siglo XIX. A pesar de las dificultades que cada uno de estos paises atravesaba, su
interés se mostro al querer conseguir la especializacion de los médicos, en el caso
de Argentina se enfoco, en parte, a las neurociencias a partir de la contratacion de
un médico extranjero. Al hablar de Cuba, resalta su interés por el estudio de las
epidemias presentes en su territorio durante esos afios, y en Chile, la constante
busqueda de fortalecer la anatomia patoldgica con diferentes recursos.

Finalmente, al presentar una nocion de esta especialidad a nivel general, se
puede pasar al contexto mexicano, mostrar detalladamente a esta disciplina, su

proceso y repercusiones en la medicina y la sociedad.
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CAPITULO 2. ESCUELA NACIONAL DE MEDICINA

Para adentrarse a la anatomia patoldgica, primero debo dar a conocer las
caracteristicas del recinto clave de la investigacién, la Escuela Nacional de
Medicina, lugar donde se desarroll6 dicha disciplina. Como se observé en el capitulo
anterior, la materia tuvo ciertos momentos en los cuales se fue centrando en
diversas unidades patoldgicas (6rgano, tejido, célula), por lo cual, en este capitulo
se abordara la Escuela y diferentes sucesos que muestran el interés de los médicos
por conocer el origen de la enfermedad. De igual manera, se tratara de esclarecer

el origen de la especialidad dentro de los estudios de la carrera de médico cirujano.

Antecedentes

En el marco de los antecedentes escolares, se justifica bien remontarnos al siglo
XVI debido a que fue entonces cuando se iniciaron los trabajos de anatomia
patoldgica con fines diagnésticos. Posterior a la conquista espafiola se originé una
sociedad que incluia tanto diferencias raciales como diferentes tipos de educacion.
Como consecuencia se fundé en el afio de 1553 la Real y Pontificia Universidad de
México. La iniciativa de su creacion se debio al virrey Antonio de Mendoza, también
al obispo fray Juan de Zumarraga y al Ayuntamiento de la Ciudad de México, esta
peticion se hizo llegar al rey Carlos | durante 1537; pero la respuesta se dio hasta
el 21 de septiembre de 1551 por parte del principe Felipe (después Felipe Il). La
cédula expedida sefialaba que los naturales y los hijos de los espafioles deberian
ser instruidos tanto en la fe catélica como en las demas facultades. Es importante
recalcar que la educacion dentro de la Universidad solo iba dirigida para una
poblacion selecta, con el propdsito de que posteriormente los mismos ocuparan
puestos importantes para organizar a la poblacién en diferentes aspectos como el
politico, econdmico, social, religioso y cultural. Regresando a la fundacion de la

institucion, se realizo el 25 de enero de 1553 con la presencia del virrey don Luis de
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Velasco y del primer rector don Antonio Rodriguez de Quesada®, dieciséis afios
después de la solicitud de peticion.

En relacion con las catedras dentro de la institucion, las primeras fueron la
prima de teologia, de canones, de artes, de gramatica, de sagrada escritura, de
leyes y de retdrica; como podemos observar la medicina no fue incluida en un
principio dentro de los estudios, sino que hasta el 11 de enero de 1578 se autorizd
su creacion, veinticinco anos posteriores a la fundacién de la universidad, esto en
respuesta a la peticiéon que realizd el entonces rector Bernabe Valdés de Carcamo
al rey de Espana en el aiio de 1575.8"

El hecho de la integracidn de la catedra de medicina fue fundamental por la
utilidad que representaba dentro de la sociedad novohispana, ademas de que se
necesitaban meédicos con los conocimientos adecuados para realizar una
terapéutica correcta, teniendo como base a la medicina occidental ya que muchas
de las practicas de la medicina indigena se reprobaron. Debido a que en los
primeros afos no se ensefaba la medicina, estaban presentes los médicos
extranjeros graduados que llegaban a la Nueva Espafa para incorporarse, el
primero fue el doctor Juan de Alcazar que presentd su titulo expedido en la
Universidad de Lérida.

Gerardo Martinez comenta en su articulo La comunidad de la Facultad de
Medicina de la Real Universidad de México en los siglos XVI y XVIl a traves de las
fuentes de archivo, que a finales del afo de la fundacidon de la universidad, se
examino al bachiller Torres para obtener el grado de licenciado en medicina, siendo
examinado por graduados en artes. También fueron otorgados catorce grados a
doce médicos antes de la creacion de la catedra. Con la informacion recopilada, se
observa como quienes tenian el interés de realizar los estudios en medicina, primero
tenian que graduarse en artes para posteriormente obtener el grado de bachiller en

medicina.

8 Martha Eugenia Rodriguez, «Los estudios médicos en México. Periodo virreinal y siglo XIX»,
Boletin Mexicano de Historia y Filosofia de la Medicina, n® 4 (2001): 16.

81 Gerardo Martinez Hernandez, «La comunidad de la Facultad de Medicina de la Real Universidad
de México en los siglos XVI y XVII a través de las fuentes de archivo», Estudios de Historia
Novohispana n° 47 (2012): 12.
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Establecida la medicina, su primera catedra fue la Prima de Medicina que
comenzé a impartirse el dia 7 de enero de 1579, en la cual se estudiaba el cuerpo
sano, la anatomia y la fisiologia; el primer catedratico fue el doctor Juan de la
Fuente.?2 Tardaron otros veinte afios para que se agregara una segunda catedra (7
de enero de 1599), que llevaba por nombre Visperas de Medicina siendo el doctor
Juan de Plascencia quien la dirigid, en ésta se estudiaba el cuerpo enfermo, la
patologia y la terapéutica,?® asi acabando este siglo la carrera se impartia en cuatro
afios. Cabe resaltar que la cantidad de alumnos era escasa en comparacion con
otros estudios, porque ejercer la medicina no les aseguraba un futuro a comparacion
de los que se dedicaban a aspectos burocraticos y/o eclesiasticos. Mas tarde, hacia
1620 se ordeno la apertura de cirugia y anatomia. En 1621 se introdujo la catedra
de Método Medendi la cual abordaba el tema de terapéutica y farmacia; y fue hasta
el afo de 1637 que se incluyd la materia de Astrologia y Matematicas, en un inicio
por fray Diego Rodriguez, quien planteaba el vinculo macrocosmos-microcosmos;*
esta catedra, aunque no formaba parte de la medicina, los estudiantes debian de
asistir obligatoriamente a las clases que se impartian.

En aquella época, la ensefianza de la medicina tuvo dos vertientes, una
relacionada al medievalismo arabe, consecuente del conocimiento griego,
helenistico e islamico, y el renacentista, presentado en el estudio de textos de la
antigledad clasica. Asi, al inicio del siglo XVI los estudios eran impartidos a través
de los escritos de Galeno, Hipdcrates, Rhazes, Ali Abbas, Avicena, Averroes y
Mesué, por lo que se aprendia la teoria hipocratico-galénica, a veces con
intervencidn de comentadores arabes de la edad medieval. En concreto, durante el
primer ano, la catedra de prima contenia los siguientes titulos: De elementis y
temperamentis, del libro de Humoribus, lo mas necesario, De facultatibus nativus,

De pulsibus y urina, todos de Galeno. En segundo ano, De diferencia febrium y De

82 Martha Eugenia Rodriguez, «Los catedraticos de la Facultad de Medicina en el siglo XVI», Revista
de la Facultad de Medicina UNAM n°® 33 (1990): 199.

83 Francisco Fernandez del Castillo, La Facultad de Medicina segtin el archivo de la Real y Pontificia
Universidad de México (México: Consejo de Humanidades, UNAM, 1953), 314.

8 Martha Eugenia Rodriguez, «La catedra de astrologia y matematicas en la Real y Pontificia
Universidad de México», Asclepio, Revista de Historia de la Medicina y de la Ciencia volumen XLVI
(1994): 93-102.
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arte curativa ad glauconem, y De sanguinis missione; en tercer afno, Aforismos de
Hipocrates y De quos et quanto oporteat purgari, el libro noveno de Rhazés; en
cuarto, De crissibus, De diebus decretoriis y algunos libros de Método medendi de
Galeno. Por otro lado, en la catedra de Visperas durante el primer afio su plan de
estudios consistia en los siete libros de Aforismos de Hipécrates, el segundo afo se
estudiaba De morbo, causis morborum et sintomatum, en el tercero los siete libros
De locis afectis y por ultimo los Prondsticos y Aforismos en cuarto afo.

Posteriormente, en el afio de 1645 Juan de Palafox elaboré las constituciones
universitarias en calidad de visitador de la institucion; en éstas se definieron los
requisitos que debia cubrir el bachiller médico.8% Palafox prohibié dar dispensas de
cualquier indole a los estudiantes y a quienes ya tuvieran el grado, deberian de
enmendarlas o perder su grado obtenido, asi se tenia que cursar por 4 afios las
catedras de medicina y se debia demostrar que habian asistido a los cursos de
forma que tenia que presentar a dos testigos para que juraran frente al secretario
gue habia asistido a la mayor parte del ciclo lectivo. A la par de cursar las catedras,
los alumnos debian cumplir una serie de actos literarios denominados lectura de
diez lecciones y/o actos publicos.8® Estos actos se asemejaban a concursos que se
relacionaban con la elocuencia y razonamiento, siendo presentados frente a la
corporacion universitaria.

Por otro lado, el examen para adquirir el grado de bachiller era similar a los
actos publicos, la unica diferencia es que en éste se debia de dar a conocer una
lista de conclusiones de las materias. Posterior a obtener el grado de bachiller los
médicos no ejercian inmediatamente la profesidn, antes de ello debian de pasar dos
afios de practicas con un médico de mayor experiencia y certificado ante el Real
Tribunal de Protomedicato. Después de éstos anos solicitaban presentar un examen

ante el Tribunal del Protomedicato asi esta organizacion determinaba por medio de

85 Gerardo Martinez Hernandez, «La comunidad de la Facultad de Medicina de la Real Universidad
de México en los siglos XVI y XVII a través de las fuentes de archivo», Estudios de Historia
Novohispana, n° 47 (2012): 24.

86 |bid., 27.
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pruebas tanto tedricas como practicas si el candidato tenia los conocimientos y
experiencia necesaria para desempenar la medicina.?’

Una vez mencionados todos los datos anteriores, es importante reconocer
que durante esta época se realizaron investigaciones relacionadas con la anatomia
patolégica. Relata Alfonso Lopez de Hinojosos que en el ano de 1576, realizo
autopsias en busca del origen de ciertos males, como el cocolixtle, junto con el
protomédico Francisco Hernandez, para observar algin dato anatomopatoldgico.®
Con lo anterior se muestra el vivo interés de los médicos por descubrir el origen de
las patologias, en este caso, aquella que provocd una epidemia y asi tratar de
manera mas eficiente a los afectados y con los resultados arrojados se pudiera
hablar de contemplar una anatomia patolégica en su primer estadio, el
macroscopico. En el siguiente siglo, en el afio de 1646 Juan de Correa comenzo a
utilizar las practicas de autopsias dentro de la docencia médica.®®

Mas adelante, en el afilo de 1786 se creo el Real Colegio de Cirugia, aqui se
impartian asignaturas no solo para que el alumno tuviera el conocimiento de la
anatomia del cuerpo, sino también de la fisiologia y asi pudiera hacer mejor su
trabajo, sin dedicarse solo a realizar procedimientos mecanicamente. Por otra parte,
a inicios del siglo XIX el movimiento de independencia no afecto totalmente a la
Universidad, por lo cual se seguian formando médicos. A su consumacion, se noté
la decadente ensefianza basada aun en preceptos virreinales, por lo cual se solicitd
una reforma educativa que satisficiera las necesidades de la sociedad. Asi en el afio
de 1833 se cred el Establecimiento de Ciencias Médicas, lo cual fue un corte
epistemoldgico dentro de la medicina mexicana.®® A partir de este afio se unio la
cirugia y la medicina, para formar la carrera de médico cirujano aun vigente, puesto

que los conocimientos especializados sobre el cuerpo humano y los procesos en

87 Ibid., 29.

88 Alonso Lopez de Hinojosos, Suma y Recopilacién de Cirugia con un arte para sangrar muy Util y
provechosa (México: Academia Nacional de Medicina México, 1977), 15-16.

89 Guillermo Fajardo Ortiz, Del Hospital de Jesus a Institutos, Centros Médicos y Albergues. Historia
de los hospitales de la Ciudad de México. 1521-2003 (México: GlaxoSmithKline, 2003), 32.

% Martha Eugenia Rodriguez Pérez, La Escuela Nacional de Medicina 1833-1910 (México:
Departamento de Historia y Filosofia de la Medicina, Facultad de Medicina, UNAM, 2019). Martha
Eugenia Rodriguez, «El paso de la teoria humoral de la enfermedad al nacimiento de la clinica
moderna en México», Quipu, Revista latinoamericana de historia de las ciencias y la tecnologia n° 3
(1992): 297-306.

32



torno a este, ahora ya no solo los comprenderia el profesionista clinico, sino también
el practico, y viceversa, las habilidades manuales y el saber de diversos
procedimientos también las podria realizar el antes médico clinico; todo lo anterior

basado en el nuevo modelo médico, el anatomo-clinico-patoldgico.

La Escuela Nacional de Medicina

El Establecimiento de Ciencias Médicas cambié de denominacion a Colegio de
Medicina en 1834. Posteriormente, en 1842, se transformé en Escuela de Medicina,
y al siguiente afno se establecié como Escuela Nacional de Medicina.

Es bien sabido que la primera mitad del siglo XIX se vivié una inestabilidad
social y por lo tanto también repercutia en el ambito de la ensefianza médica. En un
inicio, cuando ya se le denominaba Escuela Nacional de Medicina, tal institucion se
encontraba en el Colegio de San lldefonso. Tuvieron que peregrinar sus estudiantes
al menos en dos ocasiones para encontrar un lugar mas amplio para las lecciones,
desafortunadamente, al final regresaron al Colegio de San lidefonso.

Al momento de contar con un lugar preciso, se comenz6 a acondicionar el
espacio tanto para las clases tedricas como las practicas. Cabe resaltar que ahi no
solo se encontraban en formacién los futuros médicos cirujanos, también albergaba
alas parteras y los farmacéuticos. Posteriormente, a principios del siglo XX, también

se contaba con la carrera de enfermeria.

Planes de estudio
Para que la educacion de los alumnos se llevara de manera eficiente, y se
aprovecharan los elementos de diversas instituciones, en algunas clases se
encargaban de visitar hospitales e institutos, de los cuales se hablara en el capitulo
correspondiente. A finales del siglo XIX, tomé forma la ensehanza practica de
algunas materias, ya sea por medio de los hospitales, con ejercicios en los
laboratorios o en el anfiteatro. De esta forma la medicina tomaria otro camino, uno
qgue la desarrollaria como ciencia.

Otro aspecto concerniente a la ensefianza de la medicina en los afios de

1880 es que aun se visualizaban carencias, por lo que se crearon nuevas catedras
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llamadas de perfeccionamiento o especialidades médicas. Los estudiantes que
podian cursarlas debian de haber concluido los primeros tres afos de la carrera y
para ser avalados como especialistas, debian de terminar la carrera de medicina y
demostrar que cursaron dos arfios de especialidad.®! El objetivo de ellas era mejorar
el nivel de los egresados de la carrera. Asi, a inicios del siglo XX, las especialidades
eran en bacteriologia, ginecologia, dermatologia, psiquiatria, oftalmologia y
anatomia patoldgica.®?

En el afio de 1914 paso a ser instituida la carrera de médico cirujano de seis
afos a cinco afnos.” Se realizaban examenes parciales al fin de cada afio por cada
materia cursada y tenian un caracter practico. Posteriormente a cursar los afios
correspondientes, los alumnos debian presentar un examen general el cual
contenia tres aspectos: una prueba escrita, una oral y otra practica. Una vez
aprobado, recibia el titulo respectivo. La prueba escrita consistia en realizar una
tesis original, la prueba oral era un examen sobre tres materias que sacaba el jurado
por sorteo,% y la parte practica consistia en que el alumno realizara el estudio de
un enfermo del area de medicina y otro de cirugia para establecer un diagndstico,
prondstico y el tratamiento.

Posteriormente de nuevo se cambié a los seis afos establecidos, pues la
informacion y la habilidad con el paciente eran esenciales para el médico; ademas,
qgue algunas materias seguian creciendo en contenido. Una de ellas fue la anatomia
patolégica, de manera que se presentaban cursos con continuidad de dos afos, y
por otra parte, se llegd a instruir por grupos reducidos de alumnos en las materias
qgue contaban con la realizacion de practicas, por ende, se fue necesitando cada vez

mas personal académico e instructores.

91 Martha Eugenia Rodriguez, «Los estudios médicos en México. Periodo virreinal y siglo XIX»,
Boletin Mexicano de Historia y Filosofia de Medicina vol. 4, n.° 2 (2001): 16-22.

92 Martha Eugenia Rodriguez, «La Escuela Nacional de Medicina en los tiempos del centenario»,
Revista Médica del Instituto Mexicano del Seguro Social vol. 48, n.° 4 (2010): 405-414.

9 Archivo Historico de la Facultad de Medicina (en adelante AHFM), Universidad Nacional Auténoma
de México (UNAM), Fondo Escuela de Medicina y Alumnos (en adelante FEMyA), legajo 162,
expediente 4, foja 7-11

% Las materias de las que podia ser el examen oral eran: anatomia topografica, fisiologia, patologia
médica, patologia quirargica, terapéutica médica, terapéutica quirurgica, obstetricia e higiene. AHFM,
UNAM, FEMyA, legajo 162, expediente 4, foja 9.
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Figura 1. Escuela Nacional de Medicina. Programa para el afio escolar de 1899.%

Tabla 1. Proyecto del Plan de Estudios 1919.%

semana

PRIMER ANO
1 er curso Anatomia Descriptiva 1 hora diaria 4a5pm
1er curso Diseccién 1 72 horas terciada 10a11.30
am
1er curso Histologia 1 hora diaria 8a9am
Farmacia Galénica 1 % horas un dia de la 10a 11.30
am

% Revista Quincenal de Anatomia Patologica y Clinicas Médica y Quirtrgica, tomo 1V, n° 1, (1899):

40-b.

% AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 162, expediente 4, foja 39
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Quimica Médica 1 % horas dos dias de la 10a11.30

semana am
SEGUNDO ANO

2° curso de Anatomia 1 hora diaria 12a1 pm
Descriptiva
2° curso de Diseccién 1 72 horas terciada 8 a9.30 am
2° curso de Histologia 1 hora diaria 10a 11 am
Fisiologia 1 7 horas terciada 4 a5.30 pm
Microbiologia 1 %2 horas terciada 8a9.30 am

TERCER ANO
Anatomia Topografica 1 hora terciada 10a 11 am
Diseccién de Anatomia 1 72 horas terciada 10a11.30
Topografica am
Anatomia Patolégica 1 hora diaria 12a1 pm
1er curso de Patologia Médica 1 hora terciada 4a5pm
1er curso de Patologia 1 hora terciada 4a5pm
Quirdrgica
Clinica Propedéutica Médica 1 hora terciada 8a9am
Clinica Propedéutica 1 hora terciada 8a9am
Quirurgica

CUARTO ANO
2° curso de Patologia Médica 1 hora terciada 4a5pm
2° curso de Patologia 1 hora terciada 4a5pm
Quirdrgica
Terapéutica Médica 1 hora terciada 12a1 pm
Terapéutica Quirurgica 1 hora terciada 12a1 pm
1er curso de Clinica Médica 1 hora diaria 8a9pm
1er curso de Clinica Quirargica 1 hora diaria 10a 11 am

QUINTO ANO

3er curso de Patologia Médica 1 hora terciada 4a5pm



3er curso de Patologia 1 hora terciada 4a5pm

Quirurgica
Clinica Terapéutica Médica 1 hora terciada 12a1 pm
Clinica Terapéutica Quirurgica 1 hora terciada 12a1 pm
2° curso de Clinica Médica 1 hora diaria 8a9am
2° curso de Clinica Quirurgica 1 hora diaria 10a 11 am
Obstetricia y Ginecologia 1 hora terciada 6a7pm
tedricas

SEXTO ANO
Higiene 1 hora terciada 4a5pm
Patologia General 1 hora terciada 4a5pm
Medicina legal y Deontologia 1 hora terciada 6a7pm
3er curso de Clinica Médica 1 hora diaria 8a9am
3er curso de Clinica Quirurgica 1 hora diaria 10a 11 am
Clinica de Obstetricia 1 hora diaria 12a1 pm
Patologia tropical y 1 hora terciada 6a7pm

Parasitologia

Creacion de la catedra de anatomia patolégica

Ahora bien, es hora de comenzar a dilucidar el espacio que tuvo la anatomia
patoldgica en la escuela, la medicina y el desarrollo de los profesionistas. Por un
lado, tenemos a Flores y Troncoso, quien afirma que desde 1841 se estudiaba la
anatomia patoldgica en las catedras de clinicas,®” pero fue hasta la Ultima década

del siglo XIX que aparecid en los planes de estudio de la Escuela Nacional de

9 Francisco de Asis Flores y Troncoso, Historia de la medicina en México. Desde la época de los
indios hasta el presente, Tomo Ill (México: Oficina tip. de la Secretaria de Fomento, 1886), 145.
Digitalizado por Yale University, Cushing/Whitney Medical Library, https://archive.org/details/
historiadelamediO3unse. En un principio, parece raro que tal materia se impartiera en éstas clases,
pero al pensarlo mas y revisar como se desarrollé la materia al estar instaurada en el programa de
médico cirujano, es facil comprender que los médicos encargados de las catedras de clinicas al estar
en relacién con el paciente, ver sus sintomas y el proceso de su enfermedad, podian explicar la
fisiopatologia y por ende, comprender dénde estaba el dafio anatémico, tal vez en ese entonces aun
no se veia desde el punto de la célula o celdilla, pero estaba presente en su enfoque macroscoépico
de drganos y tejidos.
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Medicina.?® A pesar de ello, se puede identificar el interés por la disciplina tiempo
antes, ya que en una junta de profesores del ano 1852, el doctor Martinez del Rio
presentd un dictamen para la formacién de un museo de anatomia normal y
patoldgica,®® idea que parecio Util pero desafortunadamente costosa, razén por la
cual no fue posible realizar el proyecto. Al siguiente afio se leyd de nuevo el
dictamen para la formacién del museo, el cual fue aprobado.

Me es dificil esclarecer firmemente el inicio de la catedra en el aspecto formal,
pues en los planes de estudio y las listas de asistencia, las cuales estan
membretadas con el curso y el profesor que lo impartia, el primer antecedente se
tiene en el afo de 1895, aunque en 1891 ya se hablaba de tal asignatura. En este
afo, se le solicitaba al profesor de la catedra de anatomia patoldgica realizar las
autopsias de los enfermos fallecidos en presencia de los alumnos que conocian el
caso a través del curso de Clinica, o bien, si algun estudiante habia seguido toda la
trayectoria del enfermo.’® Por lo cual propongo a la especialidad como impartida
de una forma informal a partir del ano de 1870, cuando tom¢é forma el Museo
anatomo-patologico de la ENM, del cual se hablara mas adelante, de este modo al
tener recursos visuales de ciertas patologias, por minimos que fueran, los
profesores podrian retomar las piezas anatdmicas para sus explicaciones o dirigir
la atencion de los alumnos a visitar el recinto y completar sus estudios; ademas se
puede considerar que los médicos ya conocian los preceptos de la teoria celular,
otro punto para la ensefianza de las enfermedades al nivel de la célula, asi, se
podria hablar de la anatomia patologica en su segundo estadio, el microscépico.

Aunado a ello, para la ultima década del siglo XIX, se establece la disciplina

de manera formal. En 1891 ya se habla de cdmo se deben de impartir las primeras

% Segun Dosil Mancilla la catedra de anatomia patoldgica se incorporé al plan de estudios en 1896.
Francisco Javier Dosil Mancilla, «La estela de Cajal en México», ARBOR Ciencia, Pensamiento y
Cultura, n.° 735 (2009): 29-40. ISSN: 0210-1963. Por otro lado, en Xéchitl Martinez Barbosa, E/
hospital de San Andrés. Un espacio para la ensefianza, la practica y la investigacion médicas, 1861-
1904 (México: Hospital General de México, Siglo XXI, 2005), se menciona que la catedra de
anatomia patoldgica se impartia desde 1892 con la de histologia y que en el programa para el curso
en 1895 hace alusion el doctor Francisco Hurtado a la explicacion de conocimientos basicos de la
anatomia patoldgica.

9 Xéchitl Martinez Barbosa y Jorge Zacarias Prieto, Libro de juntas de profesores de la Escuela
Nacional de Medicina 1851-1883 (México: Departamento de Historia y Filosofia de la Medicina,
Facultad de Medicina, UNAM, 2014), 38.

100 AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 174, expediente 2, foja 28
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nociones durante el tercer afno, para que los alumnos encuentren su aplicacion,
comprobar estudios clinicos y hallar el «porqué de una gran variedad de sintomas
encontrados durante la vida».'®' Ademas se plantea que la ciencia ha descubierto
cdmo se produce la composicion y descomposicion del cuerpo, que en ese entonces
ya se conocia los elementos presentes, reconocen la celdilla como la unidad
organica y que esta sujeta a leyes de la fisica, la cual en conjunto con otras celdillas
constituyen los organismos simples y complejos.

De igual modo se tiene el conocimiento de la composicién quimica de los
tejidos. Por lo tanto, al contar con estos elementos, se puede comenzar una
ensefianza tedrico-practica de la anatomia patologica, impulsada por los profesores
que se han interesado y especializado en dicha materia. A la postre, en el afio de
1895 se encuentra el programa completo para la catedra de Anatomia e Histologia
patoldgicas, el cual muestra el analisis clinico que se realizara a partir de las
lecciones en el aula con apoyo de la coleccion de preparaciones microscépicas que
el doctor Francisco Hurtado habia formado durante los tres afios anteriores;
asimismo se sugiere ampliar el espacio dedicado a guardar los elementos de apoyo,
pues por medio de las autopsias diarias realizadas en el anfiteatro del Hospital San
Andrés se tendria una mayor muestra de la disciplina.’%?

Finalmente, en sus inicios, dentro de la escuela, la anatomia patolégica
comprendia el «estudio de los procesos hipo e hiperbibticos, trastornos circulatorios,
inflamaciones, granulomas y neoplasmas; estudio de las alteraciones morbosas de
la sangre, de los érganos hematopoiéticos; de los sistemas circulatorio, digestivo,
respiratorio, genito-urinario, nervioso y esquelético; técnica de autopsias y técnica
microscépica aplicada».'® Al momento de leer esta definicion, me surgié la duda de
a qué se referian con «procesos hipo e hiperbidticos», y esto lo explica muy bien el
médico José Mesa Gutiérrez en el programa de estudio de la materia. El refiere que
los procesos hipobidticos son las atrofias, degeneraciones y necrosis de los tejidos,

mientras que el proceso hiperbidtico abarca la hipertrofia, hiperplasia, regeneracion

101 AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 188, expediente 1, foja 5
192 AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 192, expediente 1, foja 73-75
103 AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 162, expediente 4, foja 46
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y metaplasia de los mismos, por lo cual, se observan todas las modificaciones que

surgen a nivel celular.

Consideraciones finales
En suma, se puede observar que el interés médico por encontrar la causa de la
enfermedad se remonta a siglos; sin embargo, en relacion con el tema de
investigacion a partir de inicios del siglo XIX el sistema educativo de los médicos y
cirujanos presento una nueva era para la medicina, se conjuntaron ambas areas de
conocimiento y se expandio la practica, por lo cual el método anatomo-clinico fue el
prevalente a partir de ahi. Me gustaria ampliar el método a uno anatomo-clinico-
patoldgico el cual era empleado desde que los profesores y alumnos tenian el primer
contacto con el paciente, posteriormente revisando el desarrollo de la enfermedad
y confirmando el diagndstico a través de practicas como la autopsia o la revision de
preparaciones microscopicas de alguna pieza extirpada. Esto también se refleja a
partir de la introduccion de la teoria celular en el campo cientifico. Se le puede
concebir como un cambio de paradigma en el cual los profesionales de la salud se
interesan a nivel microscoépico por la enfermedad. Ademas es de notarse la
existente relacion de este grupo social de profesionistas con la poblacion en general,
con el interés de averiguar los males que la aquejaban en mayor proporcion.
Respecto a la catedra de anatomia patoldgica en la Escuela Nacional de
Medicina, su ensefianza informal data desde los afios de 1870, dentro de otras
materias, como son las de clinicas e histologia, mientras que su formalizacion se da
en 1895. A través de ella se trata de dar un giro a la medicina conocida hasta
entonces, teniendo como objeto de estudio la enfermedad en si, pero los elementos
del organismo son distintos a los contemplados a inicios del siglo XIX. Con ella, se
complementan otras disciplinas, lo cual se vera reflejado en el siguiente capitulo,
también se mostrara su ensefanza, su parte practica y teorica, dentro del

establecimiento.
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CAPITULO 3. LA CATEDRA DE ANATOMIA PATOLOGICA Y SUS
PROFESORES

En este capitulo se mostrara cémo se realizaba la ensefianza de la anatomia
patologica dentro de la Escuela Nacional de Medicina, por lo tanto, explicaré cual
era la modalidad, sus practicas y temas para instruirla. Otro de los propdsitos es
identificar a los docentes que estuvieron a cargo de la disciplina y comentar alguna
de sus contribuciones. Ademas se visualizara cémo se fue transformando su
ensefanza para ampliar el campo de conocimiento. Si bien, no se abordaran todos
los médicos encargados de la materia, me concentraré en tres de ellos, el primero,
Rafael Lavista, a quien relaciono con la ensefanza de la anatomia patoldgica de
una forma informal. El segundo, Manuel Toussaint, fue quien dirigio la introduccién
de dicha disciplina en los planes de estudio. Finalmente el tercero, Francisco
Hurtado, al impartir la materia de histologia fue de los primeros también en tener a
cargo la catedra.

Cabe mencionar que la anatomia patolégica no mantuvo el mismo nombre
en el transcurso de los afos y que no fue solo curso en medicina. Es importante
esclarecer que, si bien, la anatomia patolégica comenzo6 por impartirse en un solo
afo, después paso a ser parte del tercer y cuarto afo de la carrera, para finalmente
establecerse en 1924 un curso de anatomia microscoépica, histologia y embriologia
en primer afo, el cual se puede considerar la base para el curso de anatomia
patologica del tercer afio. A partir de ahi, tanto en cuarto, quinto y sexto afo, se
instruia la anatomia patoldgica especial, sin mencionar que a partir de 1910 paso a
ser parte de las catedras para especialista. Primero mostraré como aparecia la
catedra dentro de los documentos consultados en el Archivo Histérico de la Facultad
de Medicina, ya sean planes o programas de estudio, asi como listas de asistencia.
Es importante indicar que existieron algunos afios de los cuales no se tiene
informacion por lo cual seran omitidos; posteriormente realizaré la semblanza de los
profesores, mencionando y explicando una de sus obras, de esta forma el lector
reconocera con mayor facilidad a los personajes durante la explicacion del ejercicio

tedrico-practico de la anatomia patoldgica dentro de los recintos de la escuela.
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Tabla 2. Catedra de anatomia patolégica dentro de los Planes de Estudio de 1895-

1924.

1895

1896

1897

1898
1899

1900

1902
1903

1904

1905

1906

1910

1911

1912

1913

Anatomia € histologia patoldgicas
Anatomia patoldgica

Anatomia  patolégica, general vy
especial.

Anatomia patologica

Anatomia patoldgica

Histologia patoldgica

Anatomia patologica

Histologia patologica

Histologia

Primer curso de anatomia patoldgica
Segundo curso de anatomia patolégica
Primer curso de anatomia patoldgica
Segundo curso de anatomia patoldgica
Primer curso de anatomia patoldgica
Segundo curso de anatomia patolégica
Primer curso de anatomia patoldgica
Segundo curso de anatomia patoldgica
Anatomia patoldgica

Anatomia patoldgica para especialistas
Anatomia patoldgica

Anatomia patoldgica para especialistas
Anatomia patoldgica

Anatomia patoldgica para especialistas
Anatomia patoldgica

Anatomia patologica para especialistas

Francisco Hurtado
Manuel Toussaint

Manuel Toussaint

Manuel Toussaint

Manuel Toussaint

Manuel Toussaint

Francisco Hurtado
José Mesa Gutiérrez
Manuel Toussaint
José Mesa Gutiérrez
Manuel Toussaint
José Mesa Gutiérrez
Francisco Hurtado
José Mesa Gutiérrez
Francisco Hurtado
José Mesa Gutiérrez
Manuel Toussaint
José Mesa Gutiérrez
Manuel Toussaint
José Mesa Gutiérrez
Manuel Toussaint
Ernesto Ulrich

Manuel Toussaint

42



1914 Anatomia patoldgica José Mesa Gutiérrez

1915 Anatomia patoldgica Ernesto Ulrich
1917 Anatomia microscopica, histologia y Ernesto Ulrich
embriologia

Anatomia patologica

1919 Anatomia patoldgica especial Ernesto Ulrich
1920 Anatomia microscopica, histologia y Ernesto Ulrich, Ignacio
embriologia Prieto, Jesus Arroyo

Anatomia patologica
Anatomia patologica especial
1924 Anatomia microscopica, histologia y Ernesto Ulrich, Ignacio
embriologia Prieto
Anatomia patologica

Anatomia patoldgica especial

Rafael Lavista Rebollar (1839-1900)

Nacio el 22 de julio de 1839 en Durango, comenzé sus estudios en la Escuela
Nacional de Medicina en 1858 y durante 1862 obtuvo su titulo de médico cirujano.
Sobresalié como cirujano en las especialidades de cirugia general, oftalmologia,
ginecologia'® y neurologia. Obtuvo por oposicion la catedra de patologia externa
desde 1881, asi como de las disciplinas de clinica externa y clinica quirurgica. Fue
jefe del Departamento de Cirugia Mayor en el Hospital de San Andrés, para después
ser director de dicho establecimiento junto con el Museo Anatomopatolégico. Como
organo de difusion cre6 la Revista Quincenal de Anatomia Patoldgica y Clinicas
Médica y Quirargica «con el propoésito de difundir las actividades del Museo
Anatomopatoldgico que contribuiria de manera importante a la anhelada autonomia

cientifica».195

104 Realizé la primera histerectomia abdominal el 22 de marzo de 1878. Ana Cecilia Rodriguez de
Romo, Gabriela Castafieda y Rita Robles, Protagonistas de la Medicina Cientifica Mexicana, 1800-
2006 (México: UNAM, Plaza y Valdés Editores, 2008), 256.

105 Xochitl Martinez Barbosa, «Rafael Lavista y Rebollar (1839-1900): un hacedor de la medicina
mexicana», Anales Médicos. Asociacion Médica Centro Médico ABC vol. 58, n.° 4 (2013): 285-290.
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Durante 1867 ingreso6 a la Academia Nacional de Medicina, en la que tuvo el
cargo de vicepresidente y presidente, representdé a México en diferentes paises
europeos durante ciertas reuniones internacionales. De igual manera, solicité al
gobierno que el Museo se convirtiera en un Instituto, proponiendo un nuevo
reglamento y organizacion, cuestion que se abordara en el siguiente capitulo.
Lamentablemente, sélo pudo observar la actividad del Instituto los primeros meses,
pues fallecio en el afio de 1900 por sepsis secundaria en una herida que se provoco
al realizar una operacion.

Lavista escribié un gran numero de articulos publicados en diferentes revistas
médicas. Se le considera como el primer médico que describio hallazgos
anatomopatolégicos, éstos referentes a un osteosarcoma del maxilar inferior,

padecimiento que sufrid Antonia Lima a los sesenta afios."'%

Tabla 3. Articulos de anatomia patologica con autoria del Dr. Rafael Lavista en la
Gaceta Médica de México.

Seccion Articulo Ano

Cirujia Observacion de un osteosarcoma del maxilar 1864
inferior, curado por la reseccion de la porcion
horizontal izquierda de dicho hueso

Clinica quirurgica | Sinovitis cronica de la articulacién femoro-tibio- 1873

rotuliana
Tercera Carcinoma Epiteliomatoso ulcerado del pene: 1873
observacién destruccion del 6rgano en casi toda su estension,

196 Al realizar la incision del tumor el doctor encontré tres excavaciones en el hueso, alrededor de
una de ellas el tejido se encontraba sano, refiere Lavista que se relacionaba con la primera forma
del cancer que describe Nelaton; las otras dos estaban formadas de tejido osteo-cartilaginoso y fibro-
cartilaginoso en algunos puntos. Rafael Lavista, «Cirujia. Observacién de un osteosarcoma del
maxilar inferior, curado por la reseccién de la porcién horizontal izquierda de dicho hueso», Gaceta
Médica de México vol 65, n°® 14 (1864): 230-232. Actualmente se reconoce al osteosarcoma como
un tumor maligno primario del hueso que se caracteriza por una matriz osteoide producida por células
malignas y es poco comun. Lisa L. Wang, Mark C. Gebhardt y Nino Rainusso, «Osteosarcoma:
Epidemiology, pathology, clinical presentation, and diagnosis», UpToDate, fecha de revision: julio 28
2022. URL: https://www-uptodate-com.pbidi.unam.mx:2443/contents/osteosarcoma-epidemiology-
pathology-clinical-presentation-and-diagnosis
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propagacion de la ulceracion a la piel de la region
pubiana

Clinica externa Fibro-mioma intersticial de la pared anterior del 1878
utero, ocupando toda su cavidad. Gastro-
hicterotomia y muerte de Ila enferma-
Apreciaciones

Clinica quirurgica | Quiste del ovario izquierdo operado el 16 de 1879
Mayo de 1879. Curaciéon-Estudio anatomo-
patologico del tumor

Clinica interna Un caso de tuberculizacion de la vejiga. 1889
Complicada de tuberculizacién uretro-renal
doble. RiA6n izquierdo quistico-tuberculoso y
tuberculosis generalizada terminada por Ila
muerte

Clinica externa Sarcoma primitivo perivascular de cuello — 1895
Contribucién al estudio de las neoformaciones de

esta region

Patologia, clinica | Aneurisma traumatico arterio-venoso, en el tercio 1897
y terapéutica | superior del brazo. Pseudo-elefanciasis del
quirargicas antebrazo y la mano. Ulceracion de esta ultima

en toda la extension de su cara dorsal y dedos

medio y anular

Entre los articulos enlistados, me parecid interesante el titulado Aneurisma
traumatico arterio-venoso en el tercio superior del brazo. Pseudo elefantiasis del
antebrazo y de la mano. Ulceracion de esta ultima en toda la extension de sus cara
dorsal y dedos medio y anular. Extirpacion del aneurisma-curacion.'” En este

trabajo el médico expresa que el evento se caracteriza por la rareza de su

07 Rafael Lavista, «Aneurisma traumatico arterio-venoso en el tercio superior del brazo. Pseudo
elefantiasis del antebrazo y de la mano. Ulceracién de esta ultima en toda la extension de sus cara
dorsal y dedos medio y anular. Extirpacion del aneurisma-curacién», Revista de Anatomia Patol6gica
y Clinicas, tomo Il, n® 6 (1897): 213-221.
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naturaleza, puesto que la practica de la sangria, la cual se asociaba al aneurisma
arterio-venoso en el brazo, estaba en desuso. Primeramente hace mencién de los
antecedentes del paciente, de los cuales solo resalta el alcoholismo y un
traumatismo de diez afios de antigiedad. Secundario a éste tuvo una herida en la
«cara interna y superior de la region humero axilar derecha»,'®® aunque el paciente
no proporciond datos especificos del suceso debido a su estado de embriaguez.
Después, su padecimiento comenz6 con dolor, hinchazén y apariciéon de una
tumoracion en su miembro superior derecho, como consecuencia, no podia realizar
sus actividades diarias eficientemente, por lo cual acudié al servicio médico y fue
ingresado al Hospital San Andrés.

Luego, el autor comienza a describir el estado actual del enfermo, comenta
detalladamente las caracteristicas del brazo, todo lo anormal que encontré en el
antebrazo derecho, puesto que arriba del codo se conservaba el volumen, color y
temperatura. De esta forma, explica la fisiologia patologica del padecimiento, como
al existir la comunicacién de sangre arterial con la venosa, debajo del aneurisma la
circulacion venosa se dificulta y favorece la «extasis» sanguinea, ocasionando
desoérdenes necrobidticos. Asi, el equipo médico procedié a la extirpacion del
aneurisma, la cual se realizé con éxito y en el siguiente mes el paciente presenté
una curacion casi total, cicatrizo la ulcera presente en la mano, recobré el uso y el
aspecto normal del miembro superior. En esta operacion, las lesiones anatomo-
patolégicas fueron descritas por el Dr. José Mesa y Gutiérrez, desde la medida de
la pieza extirpada hasta cada uno de los cortes realizados, ademas de adjuntar

figuras que representaban lo escrito.

198 |bid., 214.
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Figura 2. Doctor Rafael Lavista Rebollar. Mediateca, INAH.

Manuel Toussaint Vargas (1858-1927)

Nacio el 24 de diciembre de 1858 en Puebla, ciudad donde realiz6é sus estudios y
obtuvo el titulo de médico cirujano en 1884.'% Cuando llegé a la Ciudad de México,
ingresé al cuerpo meédico militar con el grado de Mayor. Por su excelente
desempenio, el gobierno le concedid la comision de estudiar en Europa la higiene
militar. Partié a Alemania, ahi tuvo que realizar estudios preliminares de histologia,
bacteriologia y anatomia patoldgica, disciplinas que segun Rafael Silva eran
«entonces desconocidas en nuestro pais y dieron preponderancia en el mundo

cientifico a la Escuela Alemana». Tomé cursos complementarios de cirugia general,

199 Rafael Silva, «Elogio del Doctor Manuel Toussaint», Salud Publica Méx, época V, vol. Ill, n.° 1
(1927): 145-146. Rafael Silva fue un médico que obtuvo su titulo profesional en 1893, durante su
internado realizd practicas en el Hospital de Jesus y posteriormente se dedicod a la oftalmologia.
Estuvo a cargo de la catedra de Clinica Oftalmoldgica en el Hospital de Nuestra Sefiora de la Luz
del cual fue director en 1924, miembro de la Academia Nacional de Medicina desde 1910. Ricardo
Martinez Marafon, «EIl doctor Rafael Silva», Salud Publica Mex vol. 4, n.° 3 (1962): 527-528.
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especial y de medicina; estudio histologia con el anatomista Rabl-Ruckart, anatomia
patolégica con Virchow y Weigert,'? bacteriologia con Robert Koch quien tenia
como ayudantes a Albert Fraenkel y Julius Richard Petri, el primero seria
descubridor del Streptococcus pneumoniae y el segundo inventor de la caja o placa
de Petri.

De regreso a la Ciudad de México, fue nombrado preparador de fisiologia en
la Escuela Normal y de terapéutica en la de Medicina, recibié el nombramiento de
jefe de fisiologia experimental en el Instituto Médico Nacional. Ademas, gano la
oposicion de profesor adjunto de histologia. Durante su participacion mostrd sus
conocimientos tedricos relacionados a los dientes y sus conocimientos practicos
sobre la retina, incluso el doctor Carmona y Valle mencioné «Sefores, hemos
asistido a una catedra y no a un concurso».'"" Debido a su dedicacion para realizar
preparaciones anatomo-patoldgicas, formoé una coleccién que ayudé a la fundacion
del Museo de Anatomia Patologica.

Al crearse la catedra de anatomia patoldgica, Toussaint presentd una tesis
sobre los tumores del rindn con el fin de obtener su puesto como profesor titular,
posteriormente escribié un gran numero de trabajos y dirigié algunos otros, los
cuales fueron publicados en el rotativo del Instituto Patolégico, asi como en
periodicos extranjeros. Otro aspecto en el que se desarrolld, fue como Director del
Hospital General y del Hospital Francés; ingres6 como miembro de la Academia
Nacional de Medicina en el afio 1894, fungiendo como su presidente en los afios de
1904-1905.""2 También durante 1901 fue el primero en hacer una cirugia gastrica,
le practicdé una gastro-enterostomia a un enfermo de cancer de estdémago en el
Hospital de Jesus; fue el primero en operar vias biliares y aplicar raquianestesia.''3

Rafael Silva lo retrata como un ser modesto, bondadoso y erudito, con una ética

10 Karl Weigert fue pionero en el método de tincién de la investigacion bacteriologica. Amplié el
conocimiento en el campo de la patologia de los vasos sanguineos, neuroglia y tuberculosis.
«Obituary. Karl Weigert, M. D.», The British Medical Journal vol. 2(2278), (1904): 475.

"1 Rafael Silva, «Elogio del Doctor Manuel Toussaint», Salud Publica Méx, época V, vol. lll, n.° 1
(1927): 146.

12 Ana Cecilia Rodriguez de Romo, Gabriela Castafieda y Rita Robles, Protagonistas de la Medicina
Cientifica Mexicana, 1800-2006 (México: UNAM, Plaza y Valdés Editores, 2008), 461.

13 Martha Eugenia Rodriguez, Publicaciones Periodicas de Medicina en la Ciudad de México 1772-
1914 (México: Facultad de Medicina, UNAM, 2017), 328.
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pura, el cual tenia siempre como principal preocupacion el bien del sufriente y que
nunca hablé despectivamente sobre el que no sabe.

Dentro del gran abanico de temas que estudid, se encuentran el reno-
escleroma, la triquinosis humana, tumores, el mal del pinto y sobre todo afecciones
hepaticas. En seguida se presentan los articulos relacionados con la disciplina en
cuestion, que escribid y se publicaron en la Gaceta Médica de México. Algunos de

ellos contienen imagenes microscopicas de las enfermedades.

Tabla 4. Articulos de anatomia patologica de la autoria del Dr. Manuel Toussaint en

la Gaceta Médica de México.

Seccién Articulo Aio
Anatomia Contribucion al estudio anatomo-patolégico del 1894
patolégica cilindroma

Anatomia general  Psorospermosis del higado y del pancreas en el 1895
y patoldgica hombre

Anatomia normal El empleo de la formaldeida en los estudios y 1897
y patoldgica ensefianza de la anatomia

Sesidén del dia 29 | Presentacién por el Sr. Dr. Toussaint, de un caso 1897

de diciembre de | muy raro de enfermedad de la piel

1897

Anatomia Algunas consideraciones acerca del diagnostico 1898
histolégico de los tumores

Clinica interna Contribucion al estudio de la patologia del higado 1902

Clinica externa Datos para el estudio del llamado Sincisioma 1903

Terapéutica Algunas palabras acerca del diagnéstico y 1906

quirargica tratamiento del cancer de estbmago

Patologia interna | Contingente para el estudio de la etiologia y 1906

patogenia del tifo exantematico
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Figura 3. Doctor Manuel Toussaint Vargas. Fotografia tzmada de la Biblioteca
Nicolas Leodn.

Para ejemplificar su manera e interés de realizar investigaciones en este
campo, comentaré la primera publicacion que aparece en la tabla anterior. El
articulo se encuentra en la seccion de anatomia patoldgica y lleva por nombre:
Contribucion al estudio anatomo-patoloégico del cilindroma. Dentro de este articulo,
el doctor comienza con una revisidon detallada sobre las investigaciones relacionas
con la patologia. En ese momento el tema de los tumores era de gran importancia,
ya que su conocimiento era necesario para determinar ciertas entidades
nosologicas, para que el médico pudiera diagnosticar a tiempo la patologia y ofrecer
un tratamiento oportuno. En ese entonces, el estudio de los tumores se dividia solo
en epiteliales y conjuntivos, siendo los tumores atipicos las formas mas graves;
éstos ultimos a su vez se conformaban en carcinomas y sarcomas, y el cilindroma
se clasificaba dentro de este grupo. El autor hace referencia de un texto del médico

Theodor Billroth escrito en 1856. Aqui se le puede relacionar el nombre de
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cilindroma con la estructura que se observaba microscopicamente, pues se describe
como «la presencia de cilindros, cordones, esferas y cuerpos de otras varias formas
en los que llama la atencion una trasparencia y una homogeneidad particulares, que
dicho autor comparaba a las de vidrio».'* A pesar de ello surgié la controversia de
clasificar al cilindroma como un tumor de origen epitelial o conjuntivo, por lo cual
Toussaint recopilé a varios autores extranjeros para distinguir los puntos de vista de
cada investigador. De este modo, cita a Ackermann, quien escribié una monografia
sobre el sarcoma, retomé el tema del cilindroma y propuso que aquellas celdillas
presentes en la patologia eran elementos endoteliales, por lo tanto, le denomino
endotelioma. Como punto principal de su articulo, Toussaint, retrata toda esta
discusién del origen, de esta manera se plantea dos cuestiones a resolver: 1) El
origen de la formacion celular, 2) El punto de partida de la degeneracién hialina.

A la postre, el médico comenta cuatro casos, describe brevemente datos
clinicos'"® del padecimiento, realiza una descripcidon macroscopica y miscroscopica
de cada pieza. Cabe resaltar que los tumores se encontraban en diferentes sitios,
uno en la espalda, otro en el parpado inferior, el tercero en un fragmento de cara 'y
el ultimo en la regiébn parotidea izquierda. Presenta diferentes imagenes
microscopicas de cada una de las piezas, estableciendo que tres de los cuatro
casos correspondian a un cilindroma. De este modo pudo concluir que el origen, al
menos de las piezas que observo, se originaban en el endotelio de los vasos y de
los espacios linfaticos, por lo tanto se podia clasificar como un endotelioma;
ademas, de que la degeneracion hialina comenzaba en el tejido conjuntivo.

Con este trabajo, se puede observar como en aquella época los médicos, en
este caso el doctor Manuel Toussaint, se interesaban en patologias que no solo
estaban presentes en la sociedad donde ejercia, sino que también eran un tema de
discusién entre diferentes profesionales alrededor del mundo, asi el llamado

cilindroma, de acuerdo a los casos analizados, se presentaba en adultos, y se podia

114 Manuel Toussaint, «Contribucién al estudio anatomo-patologico del cilindroma», Gaceta Médica
de México, tomo 31 (1894): 430-441.

5 Toussaint comenta que, desconoce exactamente los datos clinicos de los casos, resalta la
importancia de anotarlos en los reportes donde los practicos solicitan un estudio de cierta pieza
patoldgica, ya que sirven para la interpretacion y diagnéstico.
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considerar un tipo de endotelioma. De este modo, aporta la confirmacién del origen

de la tumoracion, al igual que la procedencia de la degeneracion hialina.

Francisco Hurtado (1859-1937)
Originario de Zamora, Michoacan, ingreso6 a la Academia Nacional de Medicina en
1890. Fue catedratico adjunto de histologia. Para tal concurso presentd un trabajo
sobre anatomia patoldgica titulado «Breves consideraciones acerca de las formas
anatomicas de las inflamaciones especificas». Aqui expresé ciertas caracteristicas
de inflamaciones particulares relacionadas con las formas clinicas de la infeccién
malarica, asi como las manifestaciones independientes a la patologia. También
escribid sobre la infeccion sifilitica, retraté algunas de sus formas y presento siete
preparaciones histologicas referentes a los padecimientos mencionados en su
trabajo, las cuales ilustran de una manera adecuada las descripciones realizadas.'®
Ademas, en el afio de 1914, el doctor Hurtado, junto con los profesores, Angel
Gavifio y Miguel Otero, se encargd de formar un nuevo Plan de estudios para la
carrera de Médico Cirujano. En uno de los puntos toca el traslado de algunas clases
de un ano a otro. En ese entonces la carrera comprendia solo cinco afos, asi, la
anatomia patolégica pasoé a ser parte del cuarto afio, y establecié que los alumnos
que ya habian cursado la materia con anterioridad deberian de presentarse al

Instituto Patologico para realizar trabajos practicos de Histologia Patoldgica.'!”

Tabla 5. Articulos de anatomia patologica con autoria del Dr. Francisco Hurtado en

la Gaceta Médica de México.

Seccién Articulo Aino

Histologia Breves consideraciones acerca de las formas 1891

patologica anatémicas de las inflamaciones especificas

Ginecologia Algunas consideraciones clinicas sobre el 1893
sarcoma uterino

"8 Francisco Hurtado, «Histologia patologica. Breves consideraciones acerca de las formas
anatémicas de las inflamaciones especificas», Gaceta Médica de México tomo 26, n.° 12 (1891):
227-250.

"7 AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 162, expediente 4, foja 1

52



Clinica externa Litotricia en hombre de 45 afnos, por calculo 1894

fosfatico
Ginecologia Cancer de cuello del utero — Histerectomia total 1897
Sesion del dia 12 | Utero fibromatoso—Gran fibroma mural y sub- 1902

de febrero de | peritoneal- Anejos escleroquisticos-

1902 Histerectomia abdominal sub-total-Curacion

Cirugia Dictamen que presenta la comision nombrada 1902
por la Academia de Medicina, para juzgar el
trabajo que se presenté al Concurso de Cirugia

de 1900, cuyo tema era: lleus, su diagnostico y
tratamiento

Clinica externa Sarcoma Mieloide del maxilar superior. 1903
Reseccion total con traqueotomia previa.
Curacion

Ginecologia Observacion de quiste hematico de los ovariosy 1908
salpingitis hemorragica 6 hematoma de ambos
conductos tubarios, con integridad del utero
Ginecologia Presentacion de pieza anatomica y breve historia 1910
clinica — Lectura reglamentaria del socio titular

Dr. Francisco Hurtado

Neuro-patologia Historial clinico relativo a un caso de sindrome 1912
meningo-encefalico loxi-infeccioso determinado

por el neumobacilo y precedido de algunos

considerandos

Ahora bien, comentaré el trabajo del profesor sobre el Sarcoma Mieloide del
maxilar superior. Reseccién total con traqueotomia previa. Curacion.''® La
investigacion realizada por el médico Francisco Hurtado se establece alrededor de

la patologia de Margarita, mujer de 40 afios de edad. Refiere que un afio antes de

"8 Francisco Hurtado, «Sarcoma Mieloide del Maxilar superior. Reseccién total con traqueotomia
previa. Curacion», Gaceta Médica de México n° 7 (1903): 117-118.
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presentarse con el médico, comenzd su padecimiento con dolores en el segundo
molar izquierdo y epistaxis; ademas, dos semanas posteriores aparecié un tumor
blando en su nariz, indoloro el cual sangraba al tacto. Luego, se extrajo el molar y
aparecio en ese lugar otro tumor con las mismas caracteristicas, al momento de su
desarrollo, provoco el desprendimiento de los molares, aunque la paciente procedia
a arrancar fragmentos del tumor, crecia su tamafo y las molestias, por lo cual acudio
al servicio médico.

El autor relata todo el cuadro clinico de la mujer al momento de ingresar en
el servicio: presentaba «palidez, enflaquecimiento, tinte ictérico de conjuntivas, débil
tension del pulso y crecimiento del tumor»,'"® debido a lo cual la intervencién se
retardaba. La patologia se extendié hasta destruir el hueso palatino, de esta forma,
se realizd la reseccion total del maxilar superior izquierdo y durante la cirugia, se
logré reconstruir y «mantener la independencia de las cavidades nasal y bucal».'?°
Se describe el tumor, en un principio localizado en la Cueva de Higmoro,'?
posteriormente cubrid la nariz y comenzé a salir por la boca, era sélido en ciertas
zonas y blando en otras, tenia un color blanquecino y color amarillo rojizo, y daba
un liquido pegajoso. Al momento de observarlo al microscopio, el doctor refiere que
estaba «formado por celdillas pequenas, redondas, sin presentar casi substancia
intercelular, con masas ampliamente dilatadas y abundantes en las partes blandas.
En las consistentes exis[tian] celdillas grandes de varios nucleos, deformadas por
presion reciproca y en donde exist[ia] bosquejo de substancia intercelular».’?? En
este trabajo se observa el seguimiento del padecimiento que mas adelante se
explicara como un punto clave en el estudio y ensefianza de la disciplina en la

Escuela Nacional de Medicina.

9 1bid., 117.

120 |bid., 118

21 Seno makxilar.

22 Francisco Hurtado, «Sarcoma Mieloide del Maxilar superior. Reseccion total con traqueotomia
previa. Curacion», Gaceta Médica de México n° 7 (1903): 118.
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Temarios de la catedra de anatomia patolégica

La forma en que se desarroll6 la materia en la ENM, se observa no solo a través de
los planes de estudio, los cuales muestran como tomo presencia en cada uno de
los afios, sino también en el contenido de cada curso y los ejercicios realizados por
los alumnos. En este apartado me dedicaré solo al primer punto, el contenido de la
catedra.

En los primeros afos, cuando se encontraba la Anatomia e histologia
patoldgicas, se impartian las clases de dos formas, la primera de ellas se dedicaba
a estudiar las lesiones anatomo-patologicas en su caracter macroscopico, mientras
que la segunda se encaminaba al estudio de la histologia patologica. En esto se
muestra la division de la ensefianza macro y microscopica,'?® tal vez aun
manteniendo la mentalidad del estudio de las enfermedades como se realizaba a
principios del siglo XIX, pues la anatomia patolégica sélo se centraba en lo que el
meédico podia detectar con su vista.

Posteriormente, el doctor Manuel Toussaint al presentar el programa para el
curso en el afio de 1898,'%* dej6 establecido que tal materia no sélo debia de
comprender la ensefianza de la técnica de autopsias, sino también, la técnica
microscopica, y propuso ensefar la anatomia general y especial en el mismo curso,
de este modo se conjuntaron las dos formas anteriormente descritas. En
consecuencia, la técnica de autopsias y la técnica microscépica serian la parte
practica. La primera daba a los alumnos el saber de cdmo debian abrir un cadaver,
estudiar los érganos dentro del cuerpo para posteriormente extraerlos, seccionarlos
y dar paso al estudio de las lesiones. La segunda se realizaba durante o posterior a
la autopsia, para establecer el diagnostico y observar las alteraciones a nivel celular.
Ahora bien, referente a la anatomia patoldgica general y especial, el profesor queria
comenzar con el estudio que afectaba los tejidos, para pasar a los érganos y
aparatos; en ambas eran utiles las piezas y preparaciones microscopicas, que en
varios casos eran tomadas de las clases practicas, los puntos primordiales eran

presentarle al alumno la patogenia, evolucién y ciertos caracteres de los procesos

23 AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 174, expediente 2, foja 28
24 AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 174, expediente 2, foja 36
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patolégicos. Aqui, podemos observar como la catedra se transformd, incluyendo
puntos que anteriormente no estaban bien esclarecidos en la forma de impartirla.

Para llevar a cabo de manera adecuada el curso, se debia recordar tanto el
aspecto, estructura y caracteristicas normales del érgano o tejido, dependiendo de
lo que se estudiara, luego se hacia la comparacién con la pieza alterada por las
lesiones patoldgicas, el profesor procedia a explicar la patogenia y localizacién de
estas lesiones a través de esquemas. Luego, se ejemplificaba con algun caso en
particular, se explicaban los efectos a corto y largo plazo de las lesiones, de esta
forma, se comprendia el mecanismo de la patologia para poder identificar los
sintomas resultantes que los alumnos podian observar en los pacientes.

Me es importante comentar que el cuerpo directivo de la escuela estaba al
pendiente de la materia, pues dudaban si la forma de impartirla era la adecuada
para los alumnos, ya que piden al doctor Toussaint responder si la clase era
accesible para los estudiantes, si comprendian los temas y si observaba algun
aprovechamiento por parte de ellos. En contestacion, el profesor expresa que
algunas explicaciones se les dificultaban a ciertos alumnos, a pesar de ello, traté de
simplificar la informacion y tomé los puntos elementales de otros cursos para volver
a realizar las explicaciones; aparte observo a algunos alumnos realizar apuntes
bastante buenos, que incluian dibujos esquematicos de las lesiones, por tanto, llegd
a la conclusién de que era un curso sencillo y accesible a los alumnos. A través de
la contestacion del médico, pude deducir que si bien la disciplina era dificil de
entender en un principio para algunos estudiantes, con recordar las bases tanto de
anatomia y fisiologia normal, les era mas accesible el conocimiento, ademas de
tener el interés de comprender lo suficiente la anatomia patoldgica para tenerla en
cuenta al momento de revisar a un paciente en otros cursos, tanto que se acercaban
al profesor para plantearles sus dudas y mostrarle si eran correctas sus
anotaciones; incluso en una parte del documento se menciona que los alumnos se
pusieron de acuerdo para contratar a taquigrafos y de esta forma tener apuntes de
las lecciones, a falta de un libro de texto, pero desafortunadamente al desconocer

el tecnicismo médico, no pudieron dar forma a los apuntes.
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Posteriormente, en el afo de 1902, se catalogaban las catedras en dos
grandes grupos, uno dedicado a estudios fundamentales de la medicina y el otro a
la aplicacion de ese conocimiento;'?® es de recalcar que la anatomia patoldgica
formaba parte de ambos, mientras el primer grupo se relacionaba al estudio de las
cosas, el segundo se complementaba con las materias de clinicas y tenia caracter
de aplicacion. Ademas, los ejemplares con lesiones anatdmicas se mostraban antes
de explicar la enfermedad misma, a diferencia de la actualidad, que se ensefian a
la par. Esta forma de estudiar los procesos morbosos antes del estudio de las
patologias especiales se orienté a la forma en que algunos médicos extranjeros,
profesores de anatomia patoldgica, lo justificaban, entre ellos estaban los doctores
A. Chentemesse y W. W. Powdyssotsky, '%° ellos comentaban que la esencia misma
del fendmeno no variaba, por lo cual, una vez adquirido el conocimiento de los
procesos patoldgicos tipicos, asi como las consecuentes alteraciones tanto
anatomicas, fisiologicas y biologicas, el alumno tenia una guia para el estudio de
innumerables manifestaciones patoldgicas, es decir, de las patologias especiales.
Por otra parte, establecian que «en el espiritu médico, la apreciacion de un sintoma
no puede desprenderse de la vision interior de una lesion de érganos 6 de celdillas
y de perturbaciones funcionales que derivan naturalmente de ellas»,'?” por esto
mismo la disciplina en cuestion demandaba la prueba de las explicaciones fundadas
antes de llevar a cabo la necropsia, pues comprendia de un proceso patoldgico
establecido.

Ahora bien, situando a la catedra de esta manera, resalta en su programa de
1906,'28 como se planeaba la distribucidn de lecciones por horas, asi el primer punto
a tratar era la definicion, objeto y método de la materia, para después pasar a la
anatomia patoldgica de los elementos vy tejidos; dentro de ellos las alteraciones

caracteristicas de las células,'® los vasos sanguineos, enfermedades’® y

25 AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 188, expediente 1, foja 24
26 AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 188, expediente 1, foja 30
27 AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 188, expediente 1, foja 27
28 AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 190, expediente 2, foja 50
29 Como lo son la hiperplasia, hipertrofia, atrofia y necrosis.
130 Entre ellas la tuberculosis, la sifilis, el micetoma y la lepra.
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neoplasias;'3! luego se hablaba de la anatomia patoldogica de los 6rganos, este
rubro se encaminaba a las enfermedades de cada uno de ellos,'3? sin especificar
cuales se tratarian en el curso. Me parecio un temario muy completo a pesar de no
especificar estas ultimas patologias, algo que costaria trabajo explicar en un solo
curso, por lo cual en ese entonces ya se impartia en el tercer y cuarto afo de la
carrera; a pesar de ello, hubo varios temas que los profesores dejaron a un lado,
como los relacionados al estudio de la técnica de coloracion de bacterias, el estudio
de los parasitos, las alteraciones causadas por intoxicaciones, enfermedades
infecciosas, enfermedades de |a piel, de los aparatos 6ptico y auditivo.’®® Ademas,
se hace mencion en el informe de la catedra de anatomia patologica,’* la
preferencia de ensenar las lesiones anatomo-patologicas de cada 6rgano y aparato
segun su importancia y su frecuencia, pues las manifestaciones clinicas de ellas
eran posibles observarlas cada dia, a diferencia de las enfermedades raras; un
ejemplo de ello son las patologias del higado, estudiaban detalladamente la cirrosis,
los abscesos tropicales y la degeneracion grasosa, y con menor precision el
carcinoma del 6érgano, la tuberculosis y los quistes; en cambio si se hablaba de las
alteraciones pulmonares, una de las principales enfermedades a tratar era la
tuberculosis.

De este modo, quise corroborar lo dictado en el informe con las notas
mensuales que los profesores escribian al final de las listas de asistencia de los
alumnos, y en efecto solo ponian énfasis a la anatomia patologica de los elementos
y de los tejidos, en cuanto a los 6rganos, de los treinta temas descritos soélo se
reflejan tres cuartas partes de ellos, desafortunadamente cuando comentan el
estudio del sistema pulmonar, digestivo, genito-urinario o algun otro, no colocan las
lesiones especificas vistas. Desde mi punto de vista, como en la actualidad, estaba

justificada esa forma de ensefanza, pues a los alumnos se les mostraban las

31 Algunas escritas en el programa eran los fibromas, lipomas, osteomas, neuromas, gliomas,
sarcomas, epiteliomas, etc.

82 En el programa aparece como «alteraciones anatomo-patologicas caracteristicas de las
enfermedades» de la médula ésea, del bazo, ganglios linfaticos, arterias, venas, huesos,
articulaciones, higado, pancreas, etc.

133 Estas ltimas debido a que existian catedras de especialidad dedicadas a esas areas.

34 AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 190, expediente 2, foja 64

58



alteraciones que con mayor probabilidad podian encontrar al momento de ejercer la
profesién, y esto se fue enriqueciendo, de manera que en anos posteriores en los
reportes mensuales también se informaban los casos practicos vistos, incluso los
alumnos que llevaban a cabo el seguimiento de la enfermedad desde que el
paciente ingresaba al hospital.

Empero, se presentaban ciertos inconvenientes, porque en ocasiones se
queria establecer lo estudiado de la teoria a la practica, tomando en cuenta las
caracteristicas y sintomas revisados en clase al momento de tratar con el paciente,
sin tener presente que pueden variar de individuo a individuo; asi, se podrian llevar
a cabo decisiones terapéuticas erroneas. Por lo cual, uno de los puntos presentes
para la ensefianza, también estaba el comentarles a los alumnos la variedad en que
una patologia se podia presentar, pues no en todos los casos se contaba con un
ejemplar de pieza patoldgica para asociar con el proceso morboso. De hecho, al
comienzo de cada leccidn, se mostraba algun ejemplar del museo de la escuela,
preparaciones microscopicas expuestas en microscopios o en aparatos de
proyeccion y en caso de faltar alguno para la explicacién, se recurria a la
representacion de laminas.’® En consecuencia, los alumnos tenian un recuerdo
objetivo, visual y estaban conscientes de que en algun momento podia presentarse

la enfermedad frente a sus ojos.

Tabla 6. Programa para el curso de anatomia patoldgica para el afio de 1906."36

Leccion Definicién, objeto y método de la Anatomia Patolégica
inaugural

Anatomia Estudio de las alteraciones anatomo-patoldgicas
patologica de los | caracteristicas de las atrofias.

elementos y de Id de Id.Id. de las degeneraciones parenquimatosa,
los tejidos hialina, amiloidea, cérnea, acuosa, mucosa, coloidea,

hidrocarbonada, grasosa y pigmentaria.

Id. de Id. Id. de los depdsitos enddgenos, de los
célculos y de los depdsitos exdgenos.

Id. de Id. Id. de la necrosis.

Id. de Id.Id de la hiperplasia, de la hipertrofia y de la
regeneracion en los diversos tejidos.

35 AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 190, expediente 2, foja 69
136 AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 190, expediente 2, fojas 61-63
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Anatomia
Patologica de los
oérganos

Id. de Id.Id de la trombosis, de la embolia, de la
isquemia, del infarto, de las congestiones y de las
hemorragias patoldgicas.

Estudio de las alteraciones anatomo-patologicas de los
tejidos en estado de inflamacion.

Estudio de las alteraciones anatomo-patoldgicas
caracteristicas de las inflamaciones crénicas.

Estudio de las alteraciones anatomo-patoldgicas
caracteristicas de la tuberculosis, de la leprosis, de la
sifilis, de la actinomicosis, del micetoma, del muermo y del
rinoescleroma.

Estudio de las caracteristicas anatomo-patolégicas
generales de los neoplasmas.

Estudio histolégico particular de los fibromas, mixomas,
lipomas, condromas, osteomas, neuromas, gliomas,
rebdomiomas, leiomiomas, hemangiomas, linfangiomas,
sarcomas, papilomas, adenomas, quistomas, epiteliomas,
adenocarcinomas y carcinomas.

Estudio de las alteraciones citoldgicas de la sangre.

Estudio de las alteraciones anatomo-patologicas
caracteristicas de las enfermedades de la médula ésea.
Id. id. id. del bazo.

Id. id. id. de los ganglios linfaticos.

Id. id. id. del corazén en conjunto y del endocardio,
miocardio y pericardio.

Id. id. id. de las arterias.

Id. id. id. de las venas.

Id. id. id. de los huesos.

Id. id. id. de las articulaciones.

Id. id. id. de los musculos, de los tendones y de las
bolsas serosas.

Id. id. id. de la boca en conjunto y de los érganos
anexos: dientes, lenguas, paladar, tonsilas, faringe y
glandulas salivales.

Id. id. id. del esofago, del estbmago, de los intestinos y
del ano.

Id. id. id. del higado y del aparato biliar.

Id. id. id. del pancreas.

Id. id. id. del peritoneo.

Id. id. id. de la narizy cavidades accesorias.

Id. id. id. de lalaringey de la traquea.

Id. id. id. de los bronquios y del tejido pulmonar.
Id. id. id. de la pleura.

Id. id. id. de los rifiones, pelvis renales y ureteros.
Id. id. id. de lavejigay de la uretra.
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Id. id. id. de las glandulas supra-renales, tiroides, timus,
hipdfisis.

Id. id. id. de la médula espinal.

Id. id. id. del encéfalo.

Id. id. id. de las meninges.

Id. id. id. de los nervios periféricos.

Estudio de las alteraciones anatomo-patoldgicas
caracteristicas de las enfermedades del testiculo y de sus
envolturas, del canal deferente y anexos, de las vesiculas
seminales, de la préstata y del pene.

Id. id. id. de los ovarios.

Id. id. id. del uteroy de las trompas.

Id. id. id. del utero embarazado y del huevo.

Id. id. id. del peritoneo pélvico.

Id. id. id. de lavaginay érganos pudendos.

Id. id. id. de la glandula mamaria.

Otro punto por comentar es la bibliografia base, a pesar de que en el plan de
estudios de la escuela marca el libro de Sims Woodhead, el profesor José Mesa
Gutiérrez justifica utilizar mas de una referencia para estudiar la anatomia
patolégica. En ese entonces la disciplina era enteramente nueva, sin embargo, eso
no implicaba que existieran numerosas obras, desafortunadamente ninguna
satisfacia enteramente las exigencias del programa; de modo que en un reporte el
médico menciona al menos once obras,'¥” la gran mayoria eran demasiado
extensas, otras ofrecian teorias recientemente planteadas, algunas poseian
valiosas ilustraciones de las alteraciones macroscoépicas y no de las microscopicas
0 viceversa, en ocasiones las laminas eran perfectas pero el texto carecia de
informacion importante; debido a lo anterior se llegé a la conclusién de que el
profesor era el encargado de tomar de cada una de las numerosas obras la
informacion precisa para cada leccion y debia de realizar una adecuada
investigacion para resumir en unas cuantas lineas los procesos patolégicos.

Mas adelante, al observar que los cursos dentro de la carrera de medicina no

eran capaces de cubrir las patologias a estudiar, el profesor Manuel Toussaint

137 El libro de consulta registrado es del autor German Sims Woodhead, titulado Practical Pathology.
Entre los autores que menciona se encuentran Ziegl, Hektoen, Kauffman, Stengel, Hamilton, Durk y
Cajal. AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 190, expediente 3, foja 75
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propuso un proyecto para impartir la anatomia patoldgica a especialistas.'3 Este
curso seria de minimo dos anos, de los cuales el primero ocupaba dos
especialidades, las mas extensas: ginecologia y neurologia; mientras que en el
segundo se ensefiaban las demas. Proponia un método de ensefianza demostrativo
y en ciertos casos de investigacidn, para ello serian utilizados los 6rganos recién
extraidos del cadaver o incluso examinadas in situ, ademas de utilizar
preparaciones microscoépicas. Esto refleja la necesidad de los médicos por obtener
la informacion pertinente respecto a los procesos patoldgicos, se observa la
presencia de huecos en su conocimiento, si bien no todos realizaban tal curso, al
menos un grupo reducido tendria la posibilidad de apoyar a sus colegas en la
practica meédica. El horario de la catedra seria tres veces a la semana, los lunes,
miércoles y viernes de 10:30 a 11:30 de la manana en el Instituto Patolégico
Nacional.

El primer registro del curso como especialidad que obtuve fue de 1910, el
cual contaba con seis alumnos,'3° aunque fue de interés observar que después de
dos afios la catedra solo contaba con un alumno,'® a comparacién de otras
catedras, por ejemplo, en la clase de ginecologia para especialistas impartida por el
doctor Manuel F. Gallegos asistian doce alumnos y en la catedra de clinica de
oftalmologia seis alumnos. En el afio de 1911, el médico Toussaint planteé por
escrito las razones de la creacion del curso de especializacion, aqui resumio por
numero de catedras los procesos a estudiar, recalcd que los alumnos acudirian
diariamente al laboratorio al menos por una hora, donde deberian ejecutar cada uno
preparaciones microscopicas de los érganos estudiados, cada trabajo seria
supervisado por el profesor y el preparador.’! Asi, la disminucion de alumnos se
debid probablemente a tres razones, la primera seria porque en el proyecto y el
escrito compartido por el doctor Toussaint se establecia una ensehanza que no se
llevé a cabo, pues en los informes mensuales detras de la lista de asistencia de los

alumnos todo un afo se dedicé a impartir las alteraciones en el campo de la

138 AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 190, expediente 16, foja 326
39 AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 278, expediente 4, foja 1

40 AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 276, expediente 16, foja 9
41 AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 198, expediente 1, foja 89
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ginecologia, y no tomd en cuenta los otros procesos mencionados, claro que pudiera
existir la posibilidad de que no realizara bien sus informes; la segunda seria por la
exigencia del médico, en la cual los alumnos deberian de estar dentro del
laboratorio, realizar preparaciones, estudiar a los pacientes con anterioridad y
ademas estudiar los textos sugeridos; y la tercera se relacionaria con las intenciones
de los alumnos por estudiar otros cursos de especializaciéon antes que el de

anatomia patoldgica.

Tabla 7. Programa de la catedra de anatomia patoldgica para el afio de 1915.14?
I. Consideraciones generales sobre la asignatura, definicién, estudio,
método.

Il. Nociones sobre Etiologia General. A) Causas internas de enfermedad; B)
Causas externas.

lll. Patologia general de la célula. Organizacion (a) morfolégica, (b) fisica,
(c) quimica, de la célula.

IV. Anatomia Patolégica general del organismo. Estados anatomo-
patolégicos en las perturbaciones de desarrollo y funciones del organismo

A- Monstruosidades: Nociones de Teratologia.
B- Trastornos del metabolismo:

1. Muerte (a) general, (b) local.

2. Atrofia.

3. Degeneraciones.
C- Trastornos en la circulacion.

1.- Generales(a) de origen cardiaco, (b) de origen del sistema

vascular.

2.- Locales (a) hiperhemia arterial, (b) hiperhemia venosa;
(c)estasis, (d) anemia local (e) trombosis, (f) embolia, (g) metastasis, (h)
hemorragia.

3.- Transnudacién patoldgica (a) formas del trasudado, (b)
manifestaciones de la trasudacioén, (c) consecuencias del edema.
D- Estados anatomo-patoldgicos en la defensa y curacion del
organismo:

E- Infeccidn: (a) condiciones de la infeccién y patogénesis, (b)
fagocitosis.

F- Inflamacion: (a) teoria, esencia y significacion, (b) formas de la
inflamacion, (c) neoformacion inflamatoria, (d) inflamaciones
especificas.

142 AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 193, expediente 6, fojas 17-18
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G- Crecimiento patoldgico: (a) regeneracion, (b) organizacion patologica,
(c) metaplasia, (d) trasplantacion, (e) acomodacion funcional, (f)
hipertrofia e hiperplasia.
H- Blastoma: (a) generalidades, (b) formas del blastoma: (aa) tumores de
tejido conjuntivo, (bb) tumores de tejidos epitelial, (cc) tumores mixtos.
V- Anatomia Patoldgica sistematica.
Aparato circulatorio.
Aparato respiratorio.
Aparato Urinario
Aparato digestivo y anexos.
Sistema nervioso.
Organos genitales.
Aparato locomotor.
Organos hematopoiéticos.

TOMMOOwW>

Actividades complementarias en anatomia patolégica

Por otro lado, como lo mencioné, los ejercicios hechos por los alumnos muestran
de una forma indirecta la importancia que tenia la materia en su formacion. A la par
que existian algunos cambios en la ensefanza tedrica de la materia, también hay
variantes en su forma practica. Al existir algun obstaculo en cumplir el temario, se
proponia a los alumnos realizar el mayor niumero de necropsias posibles, para
efectuar su diagndéstico anatémico y patogénico de los pacientes fallecidos en los
hospitales, ensefnarles las principales alteraciones macro y microscopicas de la
enfermedades mas comunes.' En un inicio no se puede conocer cuantas
autopsias se realizaban y menos qué tipo de enfermedades eran vistas a través de
ellas, pero a partir de los primeros afos del siglo XX, se reportaban los estudios
practicos, por ejemplo, cuando el curso estaba a cargo del doctor Francisco Hurtado
en el mes de agosto de 1906 menciona que observaron un caso de tuberculosis
generalizada, dos casos de neumonia, un caso de tuberculosis renal, uno de
tuberculosis 6sea con focos metastasicos y otro de un aneurisma de la porcion
toracica de la aorta;'** de esta forma se puede tener un promedio de las practicas

totales que se realizaban al mes durante el curso.

143 E| Dr. Francisco Hurtado menciona en un comunicado que este método es para que los alumnos
aprendieran las enfermedades mas comunes del Hospital General. AHMF, UNAM, FEMyA, legajo
174, expediente 2, foja 58.

44 AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 289, expediente 10, foja 1
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Para el afo de 1913, la catedra comprendia ser practica las dos terceras
partes, por lo cual los alumnos realizaban los ejercicio de autopsia en el anfiteatro
del Hospital General, y la clase tedrico practica de la materia se impartia en el
Instituto Patologico Nacional;'4® ya para 1915, al encontrarse cerrado el Instituto, el
método que se seguia era a través de los ejercicios en el Hospital General,
procurando que los alumnos se adiestraran en la preparacion de piezas anatdmicas
y en la técnica histolégica relacionada con las preparaciones mas faciles, de esta
forma se le concederia a la materia «el lugar que tiene en el estudio de la Medicina
como cienciax» .46

De este modo, tenemos en el afio de 1920, con la catedra bajo la direccion
de Ernesto Ulrich,'” un proyecto dedicado solo a los trabajos practicos,’# en la
practica de laboratorio o histologia patoldgica, los estudiantes debian de presentar
al menos quince preparaciones al terminar el ano escolar, por lo cual, al concluir
cada mes los trabajos eran registrados en una libreta especial, los datos que debia
contener eran las especificaciones del tejido u 6rgano, la técnica utilizada y su fecha
de realizacion, estas actividades eran supervisadas por un repetidor o ayudante. En
cuanto a las practicas en el cadaver, los alumnos presentaban al terminar el afio un
minimo de seis autopsias parciales y solo una autopsia total, todas revisadas por el
profesor y las autopsias parciales estarian orientadas a diferentes o6rganos.
También se realizaba un resumen de los trabajos efectuados durante cada mes,'#°
por ejemplo, existe un listado para los meses de abril y mayo con cada una de las
autopsias realizadas, las preparaciones de cortes histoldgicos sacados de cada una
de ellas y si es que, en su caso, también presentaron una clase oral correlacionada

con la autopsia practicada. Aparte, en cada una de estas descripciones se puede

45 AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 195, expediente 1, foja 36

46 AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 193, expediente 6, foja 17

47 Ernesto Ulrich Kegel (1878-1940), nacio en la ciudad de Colima, realizo sus estudios de medicina
en la Escuela Nacional de Medicina (ENM) y presenté su examen profesional en 1901, fue alumno
de los doctores José Mesa y Gutiérrez y Manuel Toussaint. Laboré en el Instituto Patolégico Nacional
y fungié como director de la ENM en 1934. Andrea Vazquez Chiu y Jorge Zacarias Prieto, «Don
Ermesto Ulrich, un director de transicion en la Escuela Nacional de Medicina», en La Medicina
Mexicana en el Bicentenario, 1821-2021. Personajes, disciplinas y cultura, coord. Martha Eugenia
Rodriguez Pérez y Alba Dolores Morales Cosme, (México: Departamento de Historia y filosofia de la
Medicina, Facultad de Medicina, UNAM, 2021).

48 AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 202, expediente 4, foja 3

49 AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 158, expediente 1, Foja 6.
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notar que con anterioridad el paciente era estudiado por distintos médicos a través
de la catedra de Clinicas, lo cual me permito decir es una conexion entre la anatomia
patologica y la practica médica del dia a dia, en estos momentos al tener un
seguimiento del padecimiento y no tener un recinto dedicado a la materia, los
alumnos, desde mi punto de vista, eran en parte responsables de seguir con la
consolidacion de la anatomia patologica.

De igual manera, mientras el profesor Ulrich estuvo dirigiendo la catedra de
Anatomia microscépica, histologia y embriologia, se presentd en la ciudad de Berlin
una Exposicidon de Articulos Mexicanos, los cuales tenian el propdésito de «dar a
conocer los adelantos de nuestra Republica en las ciencias y en las artes».'° Entre
estos articulos se encontraban algunas de las piezas del museo. La presencia de
esta disciplina también le interesé al Departamento de Salubridad, el cual contraté
al doctor Ernt Oesterlin, profesor de la Facultad de Viena, para dar dos cursos uno
de anatomia patologica y otro de bacteriologia.®’

Asimismo, me parece que al realizar estas practicas no solo se enriquecia el
conocimiento de los alumnos en turno y de los investigadores de las instituciones
donde eran llevadas a cabo, sino que repercutian y eran de gran valia a las
generaciones siguientes, pues se contaba con un mayor numero de ejemplares.
Aunado a ello, si a los alumnos egresados les interesaba realizar investigaciones
personales en el campo de la anatomia patologica las podian realizar, ya que
contaban con el conocimiento previo de la técnica y los principios fundamentales.

Otro punto que demuestra como fue aceptada la materia entre los alumnos
son las tesis escritas por ellos, por este motivo, me es importante mencionar la forma

en que desarrollaron al menos tres de ellas.

Tabla 8. Tesis relacionadas con la disciplina de anatomia patologica.
Autor Titulo Aino

José Mesa y Gutiérrez | Anatomia patologica, contribucion al 1896

estudio de los endoteliomas

50 AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 156, expediente 6, foja 39.
51 AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 293, expediente 4, foja 22.
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Antolin Trevilla Vargas | Anatomia patoldgica, la eosinofilia 1908

David Hermosillo Anatomia patolégica de la glandula 1908

tiroides en el bocio exoftalmico

Antonio Macedos Anatomia patoldgica del sistema huesoso 1909

M. Lamela Estudios anatomo-patologicos su 1909
importancia. Como ejemplo, una arterio-
esclerosis y arteromasia asociada a una

miocarditis cronica

E. Mendoza Anatomia patologica, Corazon 1909

Carlos Colin Anatomia patolégica de los fibromas 1913
uterinos

Abraham Quinajo Estudio  anatomo-patologico de la 1913

hemorragia cerebral en foco, originada por

la ruptura del aneurisma miliar

Victoriano Garza Anatomia patologica. Granulomas 1914

infecciosos

La primera tesis por mencionar pertenece al doctor José Mesa y Gutiérrez,
este médico muestra desde ese entonces interés por la materia, tras recibir clases
por parte del profesor Manuel Toussaint. Su tesis lleva por nombre Anatomia
patologica. Contribucion al estudio de los endoteliomas.® Tiene una extension de
sesenta y seis cuartillas, y contiene siete laminas con las lesiones anatomo-
patoldgicas macro y microscopicas que €l observé. Esta investigacion considero que
es una continuacion a la realizada por su profesor dos anos antes, la cual mencioné
anteriormente y se basa en el origen del cilindroma. En esta, el autor menciona el
interés por los endoteliomas al ser uno de los tumores atipicos que en esa época
no tenian un origen bien establecido (Fig. 4), el trabajo esta dividido en tres partes:
la primera se dedica a establecer las definiciones de tal patologia dentro de los

textos de diversos autores, la segunda menciona sus particularidades, el sitio mas

52 José Mesa y Gutiérrez, Anatomia patolégica. Contribucion al estudio de los endoteliomas (México:
Imprenta de Adolfo L. Parra, segunda de Pila Seca, num. 7, 1896).
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frecuente, el cuadro clinico, su desarrollo y diagnédstico; y en la ultima parte, refleja
todas las actividades que realizo dentro y fuera de la clase, su investigacion practica,
pues describe cinco casos estudiados por él y los expone del mas sencillo al mas
complejo, anotando sus datos particulares. Presenta en el escrito informacién
actualizada, pues cita un articulo publicado ese mismo afo por un investigador
francés, acerca del estudio de un tumor el cual diagnosticé como un epitelioma
cilindrico, dato con el que no esta de acuerdo José Mesa, puesto que las
caracteristicas histolégicas compartidas no se distinguen entre un epitelioma, un
endotelioma o un fibro-adenoma.

Ademas en su ultima parte, la cual considero que realizé de forma mas
detallada y delicada, explica en los casos clinicos, el desarrollo del padecimiento, el
estudio anatdomico y el examen microscopico; esto es de suma importancia porque
muestra como mantuvo contacto con el paciente desde su ingreso hasta el momento
del diagnostico, ademas de mostrar los hallazgos anatomo-patolégicos por medio

de ilustraciones.

Tumores

Tipicos Atipicos

[ I ]

Sarcomas Variedad no Carcinomas

establecida

Derivados de
elementos
epiteliales

Derivados de
elementos
conjuntivos

Endotelioma

Figura 4. Ubicacién del endotelioma segun la tesis de José Mesa y Gutiérrez.
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Figura 5. Lamina nuamero 1 de la tesis Anatomia patolégica. Contribucion al

estudio de los endoteliomas del Dr. José Mesa y Gutiérrez, 1896.

La segunda tesis es del afio 1908, escrita por David Hermosillo, Anatomia
patolégica de la glandula tiroides en el bocio exoftalmico.'5® Crei importante elegirla
porque refleja otro punto tal vez no tratado tan repetitivamente dentro de la materia,
ya que si bien se dedicaban a estudiar fendmenos como la tuberculosis, la sifilis, las
neoplasias o enfermedades hepaticas, con esta tesis se muestra que la disciplina
tenia y aun sigue teniendo un gran abanico de temas, ademas de que el alumno
recibié clases del médico José Mesa y Gutiérrez. El autor comienza por definir la
enfermedad de Graves-Basedow y sus datos clinicos, para después mencionar un
estudio realizado a fines de 1907. En éste el investigador plasma los datos

observados de las piezas obtenidas de 294 casos para poder llegar a un consenso

153 David Hermosillo, Anatomia patolégica de la glandula tiroides en el bocio exoftalmico (México:
Imprenta de Adolfo L. Parra, segunda de Pila Seca, UNAM, 1909).
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de las alteraciones de la glandula tiroides. David Hermosillo, al tomar como
referencia este articulo, comienza a describir las generalidades de las lesiones
anatomo-patoldgicas de la tiroides en el proceso morboso, después escoge los
caracteres predominantes de cada caso para poder agruparlos, de esta forma,
presenta ocho grupos diferentes; cada uno de estos grupos contiene las
caracteristicas de los componentes de la glandula asociados con los datos clinicos.
Asi, dentro de sus conclusiones, se encuentra la relacion que tiene el aumento del
parénquima, la secrecion y la presentacion clinica de la enfermedad. A diferencia
de la tesis de José Mesa, ésta no cuenta con casos observados por el alumno, solo
toma de referencia el trabajo mencionado, el cual analiza con otros textos para sacar
sus conclusiones.

La ultima tesis pertenece a Victoriano Garza, tiene por titulo Anatomia
patolégica. Granulomas infecciosos,'** de 1914. Como en las otras investigaciones,
plantea la definicion acorde al objeto de estudio, en este caso los granulomas
infecciosos los catalogaban dentro de los procesos inflamatorios crénicos con
tendencia neoplasica, en esta agrupacion se encontraban varios procesos
morbosos, de los cuales el médico escogio al tuberculoma. En su estudio, el médico
presenta las caracteristicas del bacilo de Koch, el desarrollo del tuberculoma desde
que el agente causal entra al organismo hasta el momento en el cual ya esta
formado el granuloma, describe las diferentes capas que contiene, la diferencia
entre las granulaciones tuberculosas aisladas y confluentes. Menciona ciertos
experimentos que se han realizado hasta esa fecha en relacién con la patologia,
pero en ningun momento comenta que él haya llevado a cabo alguno,
posteriormente explica la progresion de la patologia. Ademas, en este escrito me
percaté de la utilizacion del término «célula» a la par del de «celdilla», cosa que no
se mostro en los anteriores.

A pesar de no encontrar otras tesis, no significa que en afnos posteriores no
se realizaran este tipo de trabajos, pues en 1928 se solicita al director de la Facultad

de Medicina que permitiera proporcionar los elementos de laboratorio requeridos

154 Victoriano Garza, Anatomia patolégica. Granulomas infecciosos (México: Facultad de Medicina,
UNAM, 1914).
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para un alumno, el cual elaboraria una tesis y necesitaria algunos trabajos anatomo-

patolégicos.’®®

Consideraciones finales.

Como se ha sefalado a lo largo del capitulo, la modalidad de impartir la catedra de
anatomia patologica se basaba en dos aspectos, el tedrico que incluia las lecciones
apoyadas con piezas anatdomicas, preparaciones microscopicas o en su defecto,
laminillas con ilustraciones relativas a los temas por tratar durante la clase; y el
practico, el cual se caracterizd por la realizacion de autopsias y preparaciones
microscopicas. Para este ultimo, los profesores debian de instruir a los alumnos el
meétodo a utilizar, para después dejar en las manos de los estudiantes la practica de
la necropsia. Si bien, en un inicio estos ejercicios solo abarcaban aproximadamente
un cuarto de las horas contempladas en el afio para tal materia, al afno de 1924 se
invirtié tal modo de ensefianza, pasando a ser tres cuartas partes del programa. Las
autopsias como el estudio microscopico tomaron mayor importancia para el médico,
porque a traveés de ellos se podia realizar un mejor estudio de la patologia y también
se esclarecian dudas dentro del campo de investigacién. Por tal motivo, los
cadaveres a través de los afios fueron insuficientes, pues los profesores también
solicitaban que cada alumno realizara un numero exacto de necropsias completas
y otras parciales, ademas de pedir preparaciones de cada corte que realizaran.

De igual manera, la anatomia patolégica no se queddé encerrada en una zona
delimitada dentro de la medicina, mas bien, fue creciendo conforme se ensefaba y
se adquirian conocimientos en ésta area. Lleg6 al punto de trabajar en conjunto con
otras materias, como la de Clinicas, las cuales eran impartidas en los hospitales.
Para finales de mi periodo de investigacion, los casos estudiados por un grupo o
individualmente a través de estas catedras, los cuales terminaban en el fallecimiento
del paciente o que ameritaran la extirpacion de algun tumor eran revisados de nuevo
en la materia de anatomia patoldgica, para confirmar su diagnéstico, ademas de
realizar lo que desde un inicio implantada la materia en el plan de estudios se

proponia, estudiar los procesos morbosos a nivel macro y microscopico.

55 AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 158, expediente 1, foja 5
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Por otra parte, respecto a la teoria, se muestra una ampliacion de los temas
contemplados a finales del siglo XIX e inicios del XX. Mi primera intencion era
demostrar que no soélo se centraba la ensefianza en patalogias infecciosas como la
tuberculosis o la sifilis, o bien en patologias del sistema digestivo, que son las
enfermedades mas mencionadas en los estudios orientados a esta temporalidad.
Sin embargo, como bien mencionan los profesores de la disciplina, el propdsito era
conocer el progreso de las enfermedades de todos los 6rganos, pero dando
prioridad a las enfermedades que en mayor numero se muestran en los pacientes
hospitalizados, por lo tanto, tenian en primer lugar la ensefanza de los
padecimientos de la poblacién mexicana, a pesar de ser estudiadas otras patologias
en diferentes paises; esto no quiere decir que ignoraban los temas estudiantes y
profesores, mas bien tenian presente cual era la probabilidad de encontrar alguna
enfermedad no comun en su sociedad. A través de los informes mensuales de los
profesores, observé que las enfermedades mas constantes eran las infecciosas, las
relativas al aparato digestivo y cardio-pulmonar, ademas de las neoplasias; mientras
gque no se describian detalladamente las relativas con el sistema urinario, dseo,
locomotor, hematopoiético y nervioso. Aunque al crear una catedra para
especialistas de la disciplina, estos huecos se fueron llenando.

Ademas, con toda esta instruccién de la anatomia patoldgica, se puede
observar como en un inicio a los alumnos se le dificultd la introduccion de ciertos
términos y procedimientos, como lo menciona el doctor Toussaint, sus alumnos
trataban de tomar de la forma mas adecuada los apuntes de las clases, realizando
ilustraciones tanto de las piezas anatdbmicas como de las preparaciones
microscopicas, incluso contratando por grupo a escribas para tener por escrito todo
lo explicado por el profesor, pues en ese entonces no se contaba a la mano con el
la bibliografia. Con el pasar de los afos los profesores optaron por recuperar de
diferentes fuentes los datos mas relevantes de cada patologia y si es que no se
contaba con una muestra, también rescataban las ilustraciones contenidas. Con lo
anterior, los alumnos también tuvieron la iniciativa de realizar el seguimiento de
ciertas patologias al momento de observar los casos dentro de sus practicas

hospitalarias, para posteriormente continuarlas desde el punto de vista de la
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anatomia patoldgica. Algunos llegaron a utilizar estos estudios para su tesis de
graduacién como meédico cirujano.

Si bien, me hubiera agradado encontrar mas tesis relacionadas con la
materia, se puede observar que no se quedo en el olvido durante el periodo de
investigacion, mas bien se encuentran tres momentos importantes, a finales del
siglo XIX, cuando se implanta en los planes de estudio, a finales de la primera
década del siglo XX y a mediados de la segunda década del mismo siglo, cuando
se cierran los institutos a consecuencia del conflicto politico presente en el pais.
Estas presentan una gran variedad de temas, desde patologias del sistema
circulatorio, hasta neoplasias, lo cual refleja el interés y aceptacion por parte de los
alumnos de la materia, para conocer las patologias mas comunes en la sociedad.

Finalmente, los docentes fueron uno de los pilares para la ensefianza de esta
nueva disciplina. Como se muestra, tuvieron una predileccion por ella desde su
formacion, en el caso de Rafael Lavista, sin que estuviera presente la materia en el
programa de la carrera de médico cirujano, realizaba investigaciones que
integraban la correlacion anatomo-patoldgica de las enfermedades. Otro punto
presente es la posibilidad de realizar alguna especializacién o complementacion de
estudios en el ambiente nacional e internacional, lo cual conllevé un intercambio de
conocimientos, en este caso, en el area médica.

Por su parte Manuel Toussaint, al recibir catedras en paises extranjeros, a
su regreso se motivo a impulsar junto con sus colegas, entre ellos se encuentran el
ya mencionado doctor Lavista y el médico Francsico Hurtado, la anatomia
patolégica. Aunque no fueron los unicos que formaron parte de la materia, me
parecio importante retomar a estos tres personajes, asi, en otra investigacion se
puede hablar de los profesores Ernesto Ulrich y José Mesa y Gutiérrez y su papel
en la especialidad. Retomando a los docentes, cada uno tuvo una especializacion
ademas de la anatomia patoldgica, por ejemplo Lavista en el campo de la cirugia,
Toussaint en el campo de la cirugia, enfermedades del sistema digestivo y
neoplasias, y Hurtado en la ginecologia; gracias a esta gran variedad es que los
trabajos en el area se vislumbraron en el campo meédico. Ademas, no solo se

compartian los resultados de sus investigaciones en el ambito de la Escuela
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Nacional de Medicina, estos médicos al formar parte de una comunidad,
comunicaban sus hallazgos en otras instituciones, e incluso eran parte de
discusiones a nivel internacional por medio de la correspondencia, eran el lazo que
conectaba a la diversas universidades.

En el siguiente capitulo, para complementar la informacion, se hablara de los
recintos mencionados en la ensefanza de la anatomia patoldgica, los que
corresponden al aspecto practico, ademas de visualizar de nuevo a los profesores

en el papel de difusores de conocimiento a nivel especializado.
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CAPITULO 4. INSTITUCIONES Y PUBLICACIONES RELACIONADAS CON LA
ENSENANZA E INVESTIGACION DE LA ANATOMIA PATOLOGICA

Como se ha sefnalado hasta ahora, la disciplina en cuestion tuvo diversos espacios
para su estudio, si bien el tercer capitulo concierne a lo realizado dentro de las
instancias de la ENM, se observdé que no se puede separar con totalidad las
lecciones en el aula y lo aprendido en los hospitales o institutos; por lo cual, mostraré
cdmo estos otros establecimientos formaron parte fundamental para reafirmar los
conocimientos tedricos adquiridos y alcanzar ciertas habilidades practicas. Ademas,
otro de los propdsitos es dar a conocer al lector como existiéo una conexion y red de
conocimientos entre la escuela, los institutos y la sociedad, esto a través de los
profesores, alumnos y pacientes estudiados bajo el abrigo de la anatomia
patoldgica.

Por otra parte, también se hablara sobre las publicaciones relacionadas con
la disciplina, la cuales son: la Gaceta Médica de México (GMM), la Revista
Quincenal de Anatomia Patoldgica y Clinicas Médica y Quirdrgica y el Boletin del
Instituto Patolégico; si bien las dos ultimas se vinculan de forma directa con la
anatomia patologica, la GMM fue y sigue siendo un organismo de difusion muy
importante en el ambito médico, en ella se refleja la presencia de diversas
especialidades y da una vision de las discusiones en el area de la salud; ademas,
todas ellas comparten algunos de los estudios realizados por investigadores en el

ambito nacional e internacional.

Museo anatomo-patolégico de la ENM

Retomando lo mencionado en el capitulo dos acerca de la creacion de la catedra de
anatomia patologica y el interés de varios profesores de iniciar un museo de
anatomia normal y patoldgica,’®® para estudiar y guardar ciertas piezas las cuales
serian de utilidad para los alumnos, se presentd el dictamen para su

establecimiento, el cual fue aprobado en 1853. Sin embargo, se tienen noticias de

1% Xochitl Martinez Barbosa y Jorge Zacarias Prieto, Libro de juntas de profesores de la Escuela
Nacional de Medicina 1851-1883 (México: Departamento de Historia y Filosofia de la Medicina,
Facultad de Medicina, UNAM, 2014), 38.
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la instalacion hasta que el presidente de la Republica, Porfirio Diaz, el 20 de agosto
de 1870, nombro al doctor Juan Maria Rodriguez como conservador del Museo de
Anatomia Patoldgica de la Escuela Nacional de Medicina.**” El doctor tomé posesion
de su cargo el dia 22 de agosto de 1870 y recibié un sueldo de quinientos pesos
anuales. Empero, hasta mediados del 1871 quedd arreglado el local para ser
establecido el Museo,'%® se colocd lo necesario para albergar los objetos y en ese
entonces sélo se contaba con pocas piezas y la mayor parte de ellas eran
teratoldgicas. Ademas, en el afio de 1872, el doctor Manuel S. Soriano dond una
coleccion de 67 objetos de anatomia patolégica y Juan Maria Rodriguez once
fotografias. Claramente se muestra la atraccién, por parte de los médicos, de
adoptar en sus programas de estudio la materia en cuestion.

Agregando a lo anterior, dentro del inventario de la ENM, en 1873 aparece
un listado de los ejemplares con los que contaba el museo, entre ellos resalta la
coleccién de fotomicrografias relacionadas con el sistema circulatorio que fueron
regaladas por el Instituto Smithsoniano al doctor Juan Maria Rodriguez. Esto
evidencia codmo estuvo presente a unos doce afnos de que Virchow publicara su
obra, la introduccion de la técnica histoldgica para el estudio de los tejidos y células,
asi como la modificacion de la ensefianza en medicina, puesto que, de ser una
disciplina estrictamente instruida mediante sesiones tedricas, con la formacién del
museo se pretendié introducir la practica dentro de las catedras. De esta forma los
estudiantes relacionarian los textos con la realidad de ciertos procesos, tanto
fisiolégicos como patologicos. Asimismo, se visualiza el apoyo reciproco que tenia
la Escuela por parte de institutos extranjeros para las lecciones de medicina.

Algunos afnos después, en 1884, el doctor Rodriguez pidié licencia para
separarse de su empleo de preparador y conservador del Museo Anatémico, por lo
gue se propuso al doctor Joaquin Huici para sustituirlo, quien fue aceptado y recibio
un sueldo de quinientos pesos anuales.’® En el afio de 1895, se solicité la

unificacién de los cargos de «Médico Anatomico y de Médico histologista» del

57 AHFM, UNAM, Fondo Museo de Anatomia, legajo 137, expediente 431, foja 2.
58 AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 138, expediente 40, foja 16
59 AHFM, UNAM, Fondo Museo de Anatomia, legajo 149, expediente 14, foja 1v.
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Museo Anatdémico, plaza que le fue otorgada al doctor Manuel Toussaint, por la cual
recibié ciento ochenta pesos mensuales. El empleo se ejecutaria en el Museo
anatomo-patoldgico recientemente formado dentro del Hospital de San Andrés, una
de las razones por las cuales se cred el recinto fue porque para los médicos de
aquella época la anatomia patoldgica era un ramo importantisimo de las ciencias
médicas, y que lamentablemente «en México, como en todas partes del mundo,
[eran] muy limitadas las personas que se [dedicaban] a este estudio».'®® El 21 de
agosto de 1899 el doctor J. Huici recibié del secretario de la ENM cinco cajas, cada
una de ellas contenia cien preparaciones microscopicas procedentes del «Museo
Anatomo Patoldgico».'®" El aumento en el nUmero de preparaciones histologicas
obtenidas resalta el avance de esta disciplina, el interés por parte del gremio médico
en obtener mejores recursos para su ensefianza, asi como la variedad de
investigaciones relacionadas a diferentes patologias en la poblacion.

Anos mas tarde, en 1906 aun era parte esencial el Museo de la Escuela para
comenzar a impartir las clases de anatomia patoldgica, pues en cada clase se les
mostraba a los alumnos las piezas patoldgicas que éste contenia. Posteriormente,
en 1910, escribe el doctor Enrique Galan en contestaciéon a una carta de la Direccion
General de Estadistica, que el museo a su cargo en la ENM «tiene la denominacion
de “Museo Anatémico”, se halla establecido en la ciudad de México y tiene por
objeto ayudar a la ensefianza de la anatomia Normal y de la Patoloégica en dicho
plantel, subsiste con los gastos que el Presupuesto de Egresos asigna a la Escuela
Nacional de Medicina y el numero de visitantes en el afio escolar es por término
medio de quinientos, caso en su totalidad estudiantes de dicha escuela».'6?

De esta forma se percibe como los profesionales de la salud tenian el interés
por contar con un establecimiento cuyo objeto fuera complementar la ensefanza de
los alumnos, volverla didactica para que su aprendizaje progresara y por lo tanto,
repercutiera en un futuro; sin embargo, costd afios para que eso pasara, si bien al
inicio eran escasas las piezas, con los trabajos realizados por diversos profesores

o doctores externos, esta coleccion fue creciendo y a pesar de contar con otro

60 AHFM, UNAM, Fondo Museo de Anatomia, legajo 9, expediente 809, foja 1v.
61 AHFM, UNAM, Fondo Museo de Anatomia, legajo 26, expediente 3, foja 8.
62 AHFM, UNAM, Fondo Museo de Anatomia, legajo 172, expediente 11, foja 216.
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recinto en el hospital de San Andrés, aun se mantenian las funciones del museo de

la escuela hasta principios del siglo XX.

Hospital San Andrés
El Hospital de San Andrés'®3 tiene su primera aparicion desde la época virreinal, fue
el centro que albergo a los afectados por la viruela. Posteriormente, durante el siglo
XIX fue uno de los principales hospitales donde los alumnos asistian y los
profesores prestaban sus servicios; paso por varios acontecimientos que marcaron
el curso de la medicina a una cientifica. Era uno de los hospitales que proporcionaba
los cadaveres necesarios para las lecciones practicas en la ENM, %4 aunque con el
paso de los afos fueron disminuyendo el nUmero de cadaveres, los cuales eran
necesarios para la ensefianza.'®® En el afio de 1895, como se menciond
anteriormente, con el surgimiento de una nueva materia la cual necesitaba un lugar
donde practicar ciertos procedimientos como necropsias o preparaciones, y el
interés de los médicos por conjuntar la ensefianza, practica e investigacion, se
establecido el Museo anatomo-patolégico. A pesar de ello, anteriormente ya se
contaba con el instrumental necesario para la clase de anatomia patolégica que
impartia el doctor Francisco Hurtado.

La fundacion del Museo anatomo-patolégico, fue dirigida por el doctor Rafael

Lavista y el profesor encargado de la ya establecida catedra de anatomia patoldgica,

163 Algunos textos que hablan sobre el recinto son: Xdchitl Martinez Barbosa, E/ hospital de San
Andrés. Un espacio para la ensefianza, la practica y la investigacion médicas, 1861-1904 (México:
Hospital General de México, Siglo XXI, 2005); Xéchitl Martinez Barbosa, «EIl hospital de San Andrés
y la investigacion médico-cientifica», Ciencia (2012): 48-55; Alba Dolores Morales Cosme «El
Hospital de San Andrés (1770-1833): un lugar para la modernizaciéon de la practica médica en la
Nueva Espaia» (tesis de maestria, Universidad Nacional Autbnoma de México, 2000); Vicente B
Cerecedo Cortina et al. «<El Hospital General de San Andrés, Reuniones y Sociedades Médicas del
siglo XIX» Revista de la Facultad de Medicina UNAM vol. 50, n.° 6 (2007): 249-251; Vicente B
Cerecedo Cortina et al. «<Hospital General de San Andrés, antecedente egregio del Hospital General
de México, Secretaria de Salud» Acta Médica vol. 31, n.° 121 (1996): 83-89; Josefina Muriel,
Hospitales de la Nueva Espafia, Tomo Il. Fundaciones de los siglos XVII y XVIII, (México: Instituto
de Investigaciones Histéricas/Cruz Roja Mexicana, UNAM, 1991); Martha Eugenia Rodriguez Pérez,
La Escuela Nacional de Medicina 1833-1910 (México: Departamento de Historia y Filosofia de la
Medicina, Facultad de Medicina, UNAM, 2019).

164 Para el afio de 1878 el promedio de cadaveres necesarios al mes eran cincuenta. AHFM, UNAM,
FEMyA, legajo 144, expediente 7, foja 1-3

165 En el afio de 1890 Rafael Lavista envio un oficio al director del hospital indicandole que «se tiene
la orden correspondiente para que de este hospital remitan los cadaveres disponibles; pero en estos
ultimos dias han dejado de mandarse». AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 150, expediente 16, foja 4
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el doctor Manuel Toussaint. Dentro de sus clases los estudiantes aplicaban
inyecciones conservadoras a los cadaveres, realizaban autopsias y trabajaban
sobre piezas anatomicas, macroscopicas y microscopicas.'®® Esto para que los
alumnos se acercaran a las enfermedades que presentaba la poblacion mexicana
sin que se limitaran a la informacién que les proporcionaban los libros de texto
provenientes de otros paises. Cabe resaltar que Toussaint fue médico interno de La
Charité'®” en Paris y su regreso a México fue de gran ayuda para impulsar las
investigaciones asociadas a la materia, siempre dirigidas a los padecimientos de la
sociedad. Este recinto contd con su propio 6rgano de difusién, del cual se hablara
mas adelante.

De este modo, para sus ultimos anos en funcién, el hospital de San Andrés
junto con la ENM, eran los principales recintos, o mas bien los unicos, en donde la
anatomia patolégica participaba en los tres distintos ejes esenciales de cualquier

ciencia: ensefianza, practica e investigacion.

Hospital General
Otro centro de apoyo para los estudios profesionales de medicina fue el Hospital
General, pues formé parte de uno de lo hospitales que mandaba cadaveres a la
ENM para realizar ejercicios practicos,'®® tanto para el curso de anatomia
descriptiva y topografica, como para hacer metodicamente las autopsias en
anatomia patoldgica. De esta forma, conocian e identificaban las lesiones en el
cuerpo humano.

El establecimiento se puede decir que fue el sucesor del hospital de San
Andrés. A finales del siglo XIX se aprobo el proyecto para la construccion del
nosocomio, el cual seria adecuado para la atencion y ensefanza de la medicina. El

doctor Eduardo Liceaga fue quien dirigio tal proyecto y su inauguracion se dio el 5

66 Martha Eugenia Rodriguez Pérez, La Escuela Nacional de Medicina 1833-1910 (México:
Departamento de Historia y Filosofia de la Medicina, Facultad de Medicina, UNAM, 2019), 174.

167 Xachitl Martinez Barbosa, El hospital de San Andrés. Un espacio para la ensefianza, la practica
y la investigacion médicas, 1861-1904 (México: Hospital General de México, Siglo XXI, 2005), 143.
68 AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 173, expediente 11, foja 51
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de febrero de 1905.'%° El Hospital General paso a ser parte de una nueva época en
la medicina. Uno de los objetivos del Dr. Liceaga era que la ensefanza de la
medicina fuera objetiva y se realizara junto a los enfermos; por lo cual su
construccidon se basé en un sistema de pabellones que permitian separar a las
personas enfermas de acuerdo con su patologia o especialidad que los debia
atender.

En el afio de 1900, el doctor Francisco Hurtado pidi6 al director de la escuela
se formara un Laboratorio de anatomia patoldgica, que bien podria instalarse en el
futuro Hospital General,'’® puesto que al estar a cargo de la catedra consideraba
esencial para los alumnos realizar el mayor numero de necropsias posibles, asi
podrian establecer un diagnostico anatdomico y patogénico, les podria mostrar las
alteraciones macro y microscoépicas de los principales 6rganos, siempre teniendo
en mente las afectaciones de la poblaciéon observadas en mayor proporcion dentro
del ambito clinico. Posteriormente, en 1905 de acuerdo con las fuentes
documentales, se pude inferir que al menos uno de los cursos de anatomia
patoldgica era impartido de manera practica en el Hospital General.'”!

En el plan de estudios de la escuela para el afio de 1914, la educacioén de los
futuros médicos no solo se llevaria en las aulas de dicha institucion, también
tendrian que aprovechar «los elementos del Hospital General, del Hospital Juarez,
de los Hospitales especiales, Consultorios y del Instituto Médico Nacional, del

Instituto Patolégico, del Bacteriolégico y de las demas Instituciones analogas que

169 Algunos textos que abordan el establecimiento son: Francisco Fernandez del Castillo, E/ Hospital
General de México (México: Instituto para la Organizacion de Congresos Médicos, 1946); Martha
Diaz de Kuri y Carlos Viesca Trevifio, Historia del Hospital General de México 1905-2010 (México:
Gréfica, Creatividad y Disefio, 2010); Gabino Sanchez Rosales, «EL Hospital General de México:
una historia iconografica», Boletin Mexicano de Historia y Filosofia de la Medicina vol. 5, n.° 1 (2002):
16-24; Francisco P. Navarro Reynoso, «El Hospital General de México “Dr. Eduardo Liceagav,
Revista Médica del Hospital General de México col. 75, n.° 3 (2012): 132-134; Martha Eugenia
Rodriguez Pérez, La Escuela Nacional de Medicina 1833-1910 (México: Departamento de Historia y
Filosofia de la Medicina, Facultad de Medicina, UNAM, 2019); Francisco Méndez Cervantes, Historia
gréfica de la Medicina Mexicana del siglo XX (México: Méndez editores, 2019).

70 AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 174, expediente 2, foja 58

' En la lista de septiembre de 1905, el doctor Francisco Hurtado escribe «En el curso del mes se
tratd lo relativo a las lesiones del intestino, del rifidn y de las capsulas suprarrenales. Falté para
completar el programa del curso de este afio el estudio de la anatomia patoldgica del sistema
nervioso y de los drganos de los sentidos. Bien diré que durante un mes no hubo clases por el
traslado al Hospital General de esta catedra». AHFM, UNAM, FEMyA legajo 182, expediente 10, foja
108.
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se fundaren».'”? Asi, secundario al cierre de los institutos, la escuela tendria que
reemplazar las practicas llevadas a cabo en ellos, para realizarlas en los demas
recintos. Si bien parte de todo lo que comprende la anatomia patologica ya era
estudiada en las catedras de clinicas impartidas en el Hospital General, por medio
de la revision de pacientes a cargo de ciertos doctores, aqui también se deberian
de llevar los procedimientos correspondientes de la materia.'”® Tres afios después,
no solo la parte practica era realizada en el hospital, también la parte teorica era
instruida ahi.’”4

En el afo de 1921, se trasladaron ciertos instrumentos del gabinete de
anatomia patoldgica de la escuela al anfiteatro de diseccion del Hospital General.'”®
Dentro de este anfiteatro existia un laboratorio de histologia patolégica para la
catedra de anatomia patologica especial que impartia el profesor Ulrich en la ENM.
Y para finales de mi periodo de estudio, el Hospital ya contaba con un Laboratorio
de la Facultad de Medicina. Este poseia diferentes sustancias, objetos, y textos de

medicina.

Instituto Patolégico Nacional

El Instituto Patolégico Nacional, asi como el Hospital General, fue el sucesor del
Museo anatomo-patoldgico del Hospital San Andrés. En 1899 por determinacion del
doctor Rafael Lavista, se realizé un informe dirigido el ministro de Instruccién Publica
sobre las actividades realizadas en el museo desde su fundacién. Este informe iba
acompanado con un proyecto para la transformacion del recinto en un Instituto

Anatomo-patoldgico,'’® el cual posteriormente seria el Instituto Patologico Nacional.

72 AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 162, expediente 4, foja 7

73 En el programa para la catedra de anatomia patoldgica de 1914, el profesor proponia dentro del
método de imparticion, de las tres clases semanales, dos se destinarian para realizar autopsias en
el anfiteatro del Hospital General y una para la ensefianza tedrico-practica, metédica, en el Instituto
Patoldgico Nacional. AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 195, expediente 1, foja 36, 37

74 AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 185, expediente 2, foja 1-4

75 AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 158, expediente 6, foja 66

176 El doctor comenta la escasez de recursos con los cuales contaba el recinto en sus inicios, a pesar
de ello, se fue nutriendo con las practicas diarias por parte de alumnos y profesores, siguiendo
procedimientos modernos y eficaces para la conservacion de las piezas, siendo que «el método
empleado para los trabajos anatémicos y las diversas manipulaciones que ellos reclaman, esta
subordinado a las practicas de la Escuela Alemanay, de esta forma para el afio de 1899 el Museo
contaba con 1,561 piezas macroscopicas y 1,990 preparaciones histolégicas, cada una descrita para

81



Como su nombre lo dice se realizaban investigaciones en el campo de la anatomia
patolégica, ademas de contar con otras secciones las cuales eran de Bacteriologia,
Clinica, Quimica Patoldgica y Medicina Experimental, siendo cinco en total.

De esta manera, Rafael Lavista fue quien dirigio el establecimiento por un
escaso tiempo, debido a su fallecimiento en abril del siguiente afio. Asi pasé el cargo
al director de la ENM, el doctor Manuel Carmona y Valle, quien dur6 en el puesto
hasta su muerte en 1902; posteriormente, Manuel Toussaint asumié la direccion de
tal instituto.'”” Como era de esperarse el interés y desarrollo de las disciplinas que
se encontraban sumergidas en sus secciones prosperd, motivo por el cual en
octubre de 1905 se separo la parte de bacteriologia y quimica del instituto.

Uno de los principios fundamentales que proponia el Dr. Manuel Toussaint al
ser parte del Instituto Patolégico era que éste contara con las suficientes obras
clasicas y publicaciones periddicas relacionadas con la materia, pues los trabajos
de laboratorio «exigian consultar no un solo texto, sino la literatura del asunto».'”®
De este modo, se aprecia una ventaja para el desarrollo de la anatomia patolégica
al contar con un recinto independiente. Asi era adecuado el espacio para realizar
su ensefianza e investigaciones, ademas de contar con un personal que también se
desempefiaba como profesores en la ENM. En consecuencia, el estudio de la
disciplina en cuestién estaba inmerso en diversos espacios, llevando un mismo
sendero, alimentar el conocimiento médico cientifico.

Como se ha dicho, aqui se impartian ciertas clases del plan de estudios de
meédico cirujano, junto con la respectiva catedra de especializaciéon de anatomia
patolégica impartida por M. Toussaint. Cabe mencionar que también contdé con un

organo de difusion, el Boletin del Instituto Patolégico, del cual se hablara mas

que las pudieran utilizar en cualquier momento. La colaboracién de las dos secciones que contaba
el museo es de mencionar, porque se le daba aviso a la Seccién de Bacteriologia al momento de
observar durante la necropsia alguna alteracion atribuible a ciertos micro-organismos y de esta
forma, ambos realizaran la investigacion pertinente. Rafael Lavista, «Informe que rinde al C. Ministro
de Instruccion Publica de las labores ejecutadas en el Museo de anatomia patolégica desde su
fundacién hasta la fecha, y proyecto de reformas para su transformacion en Instituto Anatomo-
Patoldgico», Revista de Anatomia Patologica y Clinicas tomo IV, n° 9y 10 (1899): 321-380.

77 Desde agosto de 1899 el doctor Manuel Toussaint recibié el nombramiento de la Seccién de
Anatomia Patoldgica en el Instituto Patolégico. AHFM, UNAM, FEMYA, legajo 217, expediente 4, foja
6y7.

78 AHFM, UNAM, FEMyA, legajo 191, expediente 3, foja 116
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adelante. Al momento del cierre del instituto en el afio de 1914, se establecid un
departamento de anatomia patolégica en el Hospital General, el cual tendria
algunos elementos que fueron parte del extinto recinto, «esto servir[ia] para hacer
en el mismo hospital el examen microscépico de tumores, liquidos, tejidos alterados,
etc»,'”® de esta forma, su ensefianza e investigaciones iban a seguir en pie, aunque

no se contara al inicio con un espacio adecuado para ello.

Gaceta Médica de México (1864)

La Gaceta Médica de México es el 6rgano oficial de la Academia Nacional de
Medicina. Su primera publicacién fue en 1864, en los afios de 1917 y 1918 no se
editd, pero a partir de ahi contintia su impresion.'® En consecuencia del interés por
el progreso cientifico, en campos como las ciencias naturales, la medicina y la
higiene, es que se origind; de este modo, seria el reflejo de una red de
conocimientos en el area cientifica.

Para el periodo que atafie la investigacion, se encontraba la informacion
dividida en secciones, la cuales son las siguientes: medicina practica, anatomia
patoldgica, cirugia practica, clinica médica, patologia, terapéutica, profilaxia, higiene
publica, materia médica, quimica, teratologia, revista cientifica extranjera, cronica
médica, estadistica médica, novedades editoriales y vida de la academia. Si bien,
se muestra una seccion dirigida solo a la materia en cuestion, como se not6 en los
articulos escritos por el doctor Rafael Lavista, Manuel Toussaint y Francisco
Hurtado, la anatomia patoldgica estaba inmersa en otras disciplinas.

Por otra parte, como se hizo mencion, en este rotativo se publicd el primer
articulo con orientacién anatomo-patolégica en 1864, el cual junto con el trabajo
publicado por el doctor Luis Hidalgo y Carpio en el mismo afio,'®' se mostraba que

la teoria celular ya estaba presente en la medicina mexicana a unos escasos anos

179 «Cronica por el “Hospital General”», Boletin de Ciencias Médicas tomo V, n° 5 (1914): 220-221.
180 Martha Eugenia Rodriguez, Publicaciones Periodicas de Medicina en la Ciudad de México 1772-
1914 (México: Facultad de Medicina, UNAM, 2017).

81 Andrés Aranda Cruzalta, «La recepcion de la teoria celular en Gaceta Médica de México en el
siglo XIX», Gaceta Médica de México n° 154 (2018): 391-397.
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de haber sido pronunciada en el extranjero; destacando la intencidn de los

profesionales por mantener el objetivo de la publicacion.

Revista Quincenal de Anatomia Patolégica y Clinicas Médica y Quiruargica
(1896)
Este rotativo lanzd su primer numero el primero de abril de 1896, tras poner en
funcién el Museo anatomo-patolégico en el Hospital de San Andrés, por lo cual
Rafael Lavista al ser director de dicho recinto también lo fue de su érgano de
difusion. Uno de los propdsitos para su creacion también fue que se acercaba el
Congreso Médico Panamericano, el cual se celebraria en México durante el mes de
noviembre. La revista contaba con diferentes secciones como trabajos originales,
revista y prensa extranjera,'8? variedades y asociaciones cientificas. Se realizaban
investigaciones sobre anatomia patoldgica y bacteriologia, pero para compartir con
los suscriptores una mejor vision de los avances en medicina, se opto para el tercer
tomo agregar informacion actual sobre diversos ambitos de la medicina, sin
descuidar los trabajos de anatomia patoldgica que se realizan en el Hospital de San
Andrés y «del cual pudiera considerarse su REVISTA como su genuino érgano».83
Aunado a ello se proporcionaba un resumen de las autopsias practicadas en
el Museo anatomo-patolégico durante diferentes meses (Fig. 6), presentaban el
diagndstico anatdmico, las piezas que conservarian, los 6rganos de los cuales
realizaron estudios histolégicos y ciertas observaciones orientadas al estudio
bacteriolégico de algun liquido recolectado. Cabe mencionar que no siempre se
realizaba la conservacion de la pieza junto con su estudio histolégico, en ciertos
casos solo se ejecutaba uno u otro, y alguno de ellos era relatado en la seccidon de
trabajos originales de la publicacién. Ademas, se presentaban informes sobre los
trabajos de investigacion, los cuales proporcionaban el diagndstico que se
establecia por los médicos encargados del servicio del hospital, los trabajos
ejecutados por el preparador y conservador del museo, y las autopsias y

preparaciones microscopicas realizadas.

82 En esta seccion se traducian trabajos de la prensa francesa, alemana, belga e inglesa.
183 «A nuestros suscriptores», Revista de Anatomia Patologica y Clinicas tomo I, n° 1 (1898): 40.
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Estas resefias en ocasiones se podian comparar con la mortalidad presente
en el Hospital de San Andrés. Por ejemplo, en abril de 1898 se reportaron cincuenta
y nueve muertes, de las cuales el mayor numero fueron secundarias a tuberculosis
pulmonar con un total de doce y en segundo lugar se debieron a enteritis catarral
crénica con once decesos;'® de este modo, solo se conservaron treinta y un piezas,
de las cuales cuatro pertenecian al dano ocasionado por la tuberculosis pulmonar.
Asi, se muestra la relacidn de lo observado e interrogado por el médico clinico al
paciente, las practicas realizadas por alumnos, profesores y personal del museo, y
la realidad de las enfermedades presentes en la sociedad.

Otro aspecto que reflejan los articulos de la revista es el interés por conocer
y estudiar las patologias presentes en otros estados, pues en conjunto con el doctor
Mesa y Gutiérrez e Ignacio Prieto, se publico La fiebre amarilla en Monterrey,8 un
trabajo muy extenso que proporciona datos estadisticos e incluye la separacién de
la anatomia e histologia patoldgicas y la bacteriologia de la enfermedad. Asimismo,
habia un impulso por mostrar los trabajos presentados por los académicos dentro y
fuera del pais.'® En uno de sus Ultimos nimeros Lavista compartio lo realizado
durante los afios de funcion del museo, mostrando una lista de los ejemplares
recolectados, afirmando que la Medicina Nacional tenia las bases sdlidas para la
ensefianza desde el punto de vista anatomico.'®” Respecto a las preparaciones

microscopicas (Fig. 7) se puede inferir que las patologias del higado eran las mas

184 A pesar de ello, las enfermedades del aparato digestivo y anexos proporcionaron un mayor indice
de mortalidad. Juan Martinez del Campo, « CUADRO de la mortalidad habida en el Hospital San
Andrés, durante el mes de abril de 1898, segun la nomenclatura de Bertillon», Revista de Anatomia
Patolégica y Clinicas tomo Ill, n° 9y 10 (1898): 377-378.

'8 José Mesa e Ignacio Prieto, «La fiebre amarilla en Monterrey», Revista de Anatomia Patoldgica
y Clinicas tomo lll, n°® 23 y 24 (1898): 873-918.

8 Durante el tercer Congreso Médico Mexicano, en la seccién de anatomia patologica se hablé
sobre el papel de los vasos y el parénquima en la inflamacion, lesiones de higado, lesiones de los
pulmones en la pneumonia fibrinosa, etc. «Tercer Congreso Médico Mexicano. Programa
Preliminar» Revista de Anatomia Patolégica y Clinicas tomo Il, n°® 9 (1897): 314-315. En cuanto al
ambito internacional, se publicé un articulo del doctor Toussaint: Manuel Toussaint, «Importancia de
las alteraciones parenquimatosas, en el proceso patoldgico de la inflamacion, Trabajo presentado
en extracto por el Dr. M. Toussaint, en la sesion de Patologia General y Anatomia Patoldgica, en el
Congreso internacional de Medicina de Moscovia», Revista de Anatomia Patolégica y Clinicas tomo
II, n° 19 (1897): 705-711.

187 Rafael Lavista, «Informe que rinde al C. Ministro de Instruccién Publica de las labores ejecutadas
en el Museo de anatomia patolégica desde su fundacién hasta la fecha, y proyecto de reformas para
su transformacion en Instituto Anatomo-Patologico», Revista de Anatomia Patolégica y Clinicas tomo
IV, n°9y 10 (1899): 322.
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comunes, seguidas de las enfermedades renales y en tercer lugar las relacionadas
con el intestino grueso y delgado. Si bien en un inicio la tuberculosis fue de las
principales enfermedades para estudiarse, le siguieron otras como la triquinosis, la
endocarditis, los aneurismas de la aorta, enfermedades del miocardio, la neumonia,
gastritis aguda y crdnica, las neoplasias, etc.

En cuanto a las piezas preparadas y conservadas, comentaré las que
representaban un mayor numero. Referente al aparato circulatorio estaba la
endocarditis fibrosa y berrugosa, la hipertrofia del corazén y el ateroma de la aorta;
del bazo era la tuberculosis y esplenomegalia, de las alteraciones de los huesos
aunque eran escasas veintiocho piezas, la de mayor numero era el sarcoma del
maxilar superior; en cuanto al encéfalo en primer lugar se encontraba la hemorragia
cerebral; siguiendo con las alteraciones del sistema digestivo, las cuales
representan el mayor numero. Se tenian treinta y nueve piezas de colitis diftérica,
treinta y seis de hepatitis supurada, treinta de cirrosis de Laénec, veintiocho de
colitis ulcerosa, entre las mas sobresalientes. Respecto al aparato genito-urinario,
la nefritis parenquimatosa cronica contaba con cincuenta y ocho piezas, la
tuberculosis renal con veintitrés y los fibromas de matriz con veinte; sobre el aparato
respiratorio como era de esperarse la tuberculosis pulmonar junto con la neumonia
crupal compartian el mayor numero de piezas; y finalmente los aparatos auditivos,
de la vision y el sistema tegumentario solo contaban con trece piezas en total. Su
ultimo numero salié en diciembre de 1899, el cual se conjuntd con el cambio del
museo a instituto.

En resumen, esta publicacion enriquecio la difusion no solo de la anatomia
patologica, sino también de otras especialidades, se mantenia al tanto de los
avances médicos en diferentes latitudes sin descuidar lo concerniente a las
enfermedades con mayor prevalencia a los alrededores del nosocomio y a nivel
nacional. Estan presentes los hallazgos realizados por los profesores, pero hay que
tener en cuenta que ellos dirigian a los alumnos de la ENM, por lo tanto, también
las practicas realizadas por ellos eran aportaciones a las diversas investigaciones

de los procesos morbosos, pues como se mostré en el capitulo anterior, en
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ocasiones los alumnos se basaban en estas mismas para presentar su trabajo

escrito y obtener su titulo profesional.

Figura 6. Resumen de las autopsias practicadas en el Museo anatomo-patolégico
en enero de 1897.188

'8 Revista de Anatomia Patologica y Clinicas tomo Il, n° 6 (1897): 242-b.
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Figura 7. Preparaciones microscopicas con las que contaba el Museo anatomo-

patoldgico en 1899.18°

Tabla 9. Articulos con autoria de los profesores de la catedra de anatomia

patoldgica en la Revista Quincenal de Anatomia Patolégica y Clinicas Médica y

Quirdrgica.
Revista Quincenal de Anatomia Patolégica y Clinicas Médica y Quirurgica
Autor Articulo Ano
Rafael Lavista Notas acerca de naturaleza y patogenia de @ 1896
la Diabetes.
Formas clinicas de la tuberculosis en 1896
Meéxico

'8 Rafael Lavista, «Informe que rinde al C. Ministro de Instruccion Publica de las labores ejecutadas
en el Museo de anatomia patologica desde su fundacién hasta la fecha, y proyecto de reformas para
su transformacion en Instituto Anatomo-Patolégico», Revista de Anatomia Patolégica y Clinicas tomo
IV, n°9y 10 (1899): 329.
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Manuel Toussaint

Rafael Lavista

José Mesa Gutiérrez

Rafael Lavista

Cirugia de la articulacion Coxo-femoral.
Sociedades cientificas. Academia Nacional
de Medicina.

La intervencion quirurgica en las
obstrucciones intestinales.

Formas anatomicas de la Tuberculosis en
México.

El Museo Anatomo-Patoldgico. Fundacién
e historia por el Dr. Manuel Toussaint
Trabajos originales. La endocarditis —
Formas anatomicas y clinicas.

Informe general de los trabajos efectuados
en el Museo Anatomo-patoldgico durante
el mes de Febrero.

Importancia de las alteraciones
parenquimatosas en el proceso patologico
de la inflamacion. Trabajo presentado en
extracto por el Dr. M. Toussaint, en la
sesion de Patologia General y Anatomia
Patoldgica, en el Congreso internacional
de Medicina de Moscovia.

Trabajos originales. Aneurisma traumatico
arterio-venoso. Por el Dr. R. Lavista.
Nécessité et urgence de lintervention
opératoire dans les cas de lésiones
cérébrales

Contribucion al estudio de los
endoteliomas por el Dr. J. Mesa y
Gutiérrez.

Un caso de prolapsus de la matriz, por pio-
salpinx operado con éxito.

Un caso de adenoma destruens del
estdmago, y reflexiones acerca de él.
Particularidades de las formaciones
tuberculosas en la granula aguda.

Los papilomas de la vejiga.

La cirugia hepatica, sus indicaciones y su
técnica.

Espondilitis raquidea, dorsal deformante-
Mielitis transversa aguda.

La artrotomia. Indicaciones y técnica para
el tratamiento de las luxaciones de hombro
de mas de dos meses.

Osteo-sifilosis. Fractura por contraccion
muscular de los fémures-curacion.

Cirugia intestinal.

1896
1896

1896
1896 y
1897
1896
1897

1897

1897

1897

1897

1897

1897
1897
1897

1897
1898

1898

1898

1898

1898
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Refutacién a las objeciones a la ley de 1898
estudios de la Medicina. Por los Dres.

Eduardo Liceaga, Rafael Lavista 'y

Francisco de P. Chacon.

Manuel Toussaint Acantoma adenoide quistico. Contribucion = 1898
al estudio de los tumores de la piel.
Resena de los Trabajos verificados 1898

durante el mes de Abril, Mayo y Junio en el
Museo Anatomo-patoldgico del Hospital

San Andrés.
Algunas consideraciones acerca de la 1898
cirrosis del higado.

José Mesa y Gutiérrez | Contribucién al estudio de los sarcomas 1898
mieloides.

La fiebre amarilla en Monterrey. Informe de = 1898
los Dres. J. Mesa é |. Prieto.

Rafael Lavista Importancia de la Quimica en sus 1899
aplicaciones en la Medicina.
La cirugia del cancer. 1899
Informe que rinde al C. Ministro de 1899

Instruccion Publica y Proyecto de
Reformas para su transformacién en
Instituto Anatomo-patoldgico.

Las Ciencias naturales y la Medicina 1899
actual.
Un caso de apendicitis complicado de 1899
flemon apendicular. Operacion-curacion.

Manuel Toussaint Un caso curioso de carcinoma pulmonary | 1899

sifilis mediastino-pulmonar.

José Mesa y Gutiérrez | Contribucion al estudio de la colitis diftérica | 1899
y los abcesos hepaticos.
Informe de la Secciéon de Anatomia 1899
Patologica

Boletin del Instituto Patolégico (1901)

El Boletin del Instituto Patolégico fue continuacion de la Revista Quincenal de
Anatomia Patolégica y Clinicas. El encargado de la publicacion era el médico que
tenia el puesto de director del Instituto Patolégico Nacional. En un inicio la primera
reunion fue presidida por Rafael Lavista, en la cual se acordaron los lineamientos
del nuevo recinto, sin embargo, meses después el médico Carmona y Valle fue su
director y finalmente Manuel Toussaint en 1903. Al tener este puesto Toussaint

recalca que «la mayor parte de articulos originales, escritos sobre la materia, han
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sido hechos con los elementos de una, 6 cuando mas, dos observaciones».'% Ya
que el rotativo contaba con diferentes secciones, entre las cuales estaba prensa
extranjera, seccion oficial, informes de las secciones del instituto, cronica y articulos
originales. Se destaca la versatilidad de los temas, y por lo tanto, el avance de la
medicina.

Para el afio de 1904, el doctor M. Zubieta era ayudante de la seccion de
anatomia patologica, debido a su interés, escribid un articulo dedicado a la historia
de tal disciplina, el cual culmina sefialando que gracias a las lesiones anatomicas
se pudo «clasificar y agrupar gran numero de enfermedades que antes figuraban
como entidades nosoldgicas distintas»,'®! de esta forma la especialidad era «la base
cientifica de la medicina y, por lo tanto, de un interés y utilidad capitales».9?

Respecto a la disciplina que atafie al presente trabajo, se le consideraba a la
practica de la necropsia o autopsia «una de las partes mas importantes de la
Anatomia Patoldgica; mas para que sea de verdadera utilidad, requiere el que sea
completa, metédica y complementada, por el examen microscopico, y los datos
clinicos»,'3 pues si solo se realizaba de forma aislada podian cometerse errores y
la medicina no estaria utilizando el método anatomo-clinico-patolégico para llevar
una adecuada terapéutica. Ademas, se comenta que «las investigaciones anatomo-
patolégicas deben emprenderse siempre con la mira de establecer las relaciones
que existen entre los sintomas observados durante la vida y las lesiones
patolégicas; en seguida, determinar la génesis de estas lesiones, y por ultimo,
estudiar los procesos quimicos que coexisten con las modificaciones de
estructura».’® Cabe mencionar que algunos de los articulos vinculados con la
materia estan escritos por los profesores y los ayudantes de la seccién, entre los
cuales se encuentran los doctores Manuel Zubieta y Francisco Bulman.

De esta forma, el boletin ademas de ser el 6rgano de difusion del Instituto

Patoldgico, representa el camino de la anatomia patoldgica a su consolidacion, pues

190 Manuel Toussaint, «El rinofima», Boletin del Instituto Patologico tomo |, n° 5 (1903): 193-204.

91 Manuel Zubieta, «Historia de la Anatomia Patoldgica», Boletin del Instituto Patologico tomo Il, n°
6 (1904): 217-225.

92 |bid., 225.

93 Manuel Zubieta, «Autopsias», Boletin del Instituto Patolégico tomo I, n° 11 (1906): 445.

194 1bid.
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estuvo presente cuando se comenzod su curso de especializacion en la ENM por

parte del director del recinto y la publicacion, por lo cual, aunque no son vistos los

trabajos realizados por los alumnos, hay que recordar que sus profesores les

exigian llevar a cabo un numero minimo de autopsias y preparaciones

microscopicas, las cuales siempre eran supervisadas por ellos o en su caso del

preparador y conservador del instituto, por lo tanto no hay duda que dentro de las

investigaciones de los articulos esta presente la ensefianza tedrica y practica de la

anatomia patologica.

Tabla 10. Articulos con autoria de los profesores de la catedra de anatomia

patologica en el Boletin del Instituto Patologico

Autor

Manuel Toussaint

Titulo

El carcinoma de Jacob

El rinofima

Operacién de hernia inguinal sin hilos
perdidos. Procedimiento de Rasumowski
Colitis ulcerosa y abscesos del higado
producidos por protozoarios

Neumatosis sub-mucosa intestinal
Hepatitis parenquimatosa sub-aguda
Algunos casos de cirugia del estbmago
Mielitis apoplética con hemorragia tubaria
en los cordones posteriores

Un padecimiento raro del sistema
nervioso de origen sifilitico probable
Inflamacioén parenquimatosa de la
capsula supra-renal

Algunas palabras acerca del diagnostico
y tratamiento del cancer del estomago

Sinusitis frontal

Ano

1903

1903

1903

1903

1903

1904

1904

1905

1905

1905

1905

1905
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Ernesto Ulrich

Francisco Hurtado

Accion de la lactofenina sobre el aparato
biliar

La ranilla y el piroplasma bigeminum
Anatomia patoldgica del tifo exantematico
Algunas experiencias relativas a la
transmisibilidad del tifo

Afecciones hepaticas

La gastrostomia de Marwedel

Un caso de colelitiasis grave. Tratado
radicalmente por la intervencion
quirargica

Algunos casos de rino-escleroma

La coloracién de los elementos de la
sangre por un meétodo rapido y seguro
Contribucion al estudio de la
actinomicosis

Histo-Patologia del mal del pinto

Edemas de las mucosas é hidrorreas en
las nefritis cronicas

Un caso interesante de endocarditis
vegetante mitral

Breves consideraciones acerca del valor
clinico de los cilindros urinarios en ciertos
casos de nefritis crénicas

Un caso de cisticercosis racemosos del
cerebro

Estudio estadistico de treinta y tres casos
de lesiones genitales, internas,

femeninas, supuradas

1905

1905

1905

1906

1906

1906
1907

1907

1907

1907

1908
1907

1908

1908

1909

1908
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Consideraciones finales

En sintesis, en este capitulo se observd cémo la anatomia patolégica no solo se
albergaba en las aulas de la ENM, si no que a partir de finales del siglo XIX se
comenzo a tener una interaccion de los alumnos con los pacientes dentro de los
nosocomios, y ya establecida la disciplina, los hospitales proporcionaron un espacio
para completar su conocimiento a través de los anfiteatros, laboratorios y en su
defecto en el museo anatomo-patolégico del Hospital de San Andrés, el cual
posteriormente pasé a ser el Instituto Patolégico Nacional; sin mencionar que fueron
necesarios ya que el museo anatdmico de la escuela era insuficiente para finales
del siglo XIX. Ademas de brindar la oportunidad de revisar a los pacientes
hospitalizados, y llevar a cabo autopsias para recolectar piezas de los érganos con
lesiones patoldgicas y realizar preparaciones microscopicas, la disciplina iba
encaminada a conocer las enfermedades presentes en la poblacion atendida.

A través de la forma en que se desarroll6 la anatomia patologica, se observo
un método de investigacion distinto al anterior, pues de sdlo tener un diagndstico
clinico también se debia de contar con un diagndstico anatomico; tomar en cuenta
ciertos antecedentes y factores de riesgo, conjuntarlos con los sintomas vy
finalmente con el dafo real del organismo. Al desempefar practicas e
investigaciones los alumnos de la ENM vy los profesores, que a su vez eran parte
del personal hospitalario, se tuvo la necesidad de dar a conocer esos hallazgos a
través de publicaciones periddicas. En ellas se interesaban si en la anatomia
patolégica pero también en ensenar a los médicos y futuros médicos los avances
de la medicina desde diversos ambitos, promover la discusién con bases cientificas
de las patologias nacionales e internacionales, sus métodos diagndsticos y
terapéuticos. Lamentablemente con el cierre de los institutos en 1914 debido a las
turbulencias sociopoliticas de México, su 6rgano de difusién ya no era viable, por lo
que parte de las piezas anatomicas pasaron al aun museo de la ENM y otra al
anfiteatro del Hospital General, recinto que hasta 1924 aun ayudaba a impartir los

cursos tedrico-practicos de anatomia patologica.
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CONCLUSIONES

A lo largo de la investigacion, se mostr6 coémo la anatomia patoldgica fue una
disciplina que transformé la concepcion de la enfermedad en medicina. Si bien
desde hace siglos esta materia habia orientado a los profesionales de la salud para
encontrar la causa de la enfermedad, se debieron realizar investigaciones cientificas
en diversas ramas de las ciencias naturales para observar y entender el papel de
un elemento nunca antes considerado en el organismo, la célula. A partir de
entonces, se comenzé a valorar a la célula como la unidad elemental fisiologica y
patolégicamente, lo cual fue de suma importancia para la disciplina, pues se centro
en buscar las alteraciones a nivel celular de los procesos morbosos. De este modo,
la anatomia patoldgica cuenta con tres etapas, una macroscopica, orientada a
observar con la simple vista las alteraciones de los drganos y tejidos; la
microscopica, que suma el reconocimiento de la célula; y finalmente, la molecular,
relacionada con las alteraciones a nivel genético; siendo la segunda la concerniente
a esta investigacion.

Es importante recalcar la aceptacion de la materia en diferentes latitudes, si
bien, muchos de los médicos tuvieron que viajar al extranjero para complementar
sus estudios, no significo que anteriormente no poseyeran el interés por su
desarrollo, sino todo lo contrario, al conocer las investigaciones relacionadas y
comprender este cambio de paradigma, era esencial contar con una base sélida;
esto refleja un constante cambio de conocimientos entre los profesionales de la
salud originado por la anatomia patoldgica.

Establecido lo anterior, seria facil preguntarse. ¢la anatomia patolégica
contribuyé como especialidad a la medicina y la ciencia? La respuesta corta es si,
pero, ¢como lo hizo? Eso es lo que mostré al lector en las paginas del presente
trabajo. Si bien, el espacio de la investigacion fue la Escuela Nacional de Medicina,
no solo se puede tomar a tal recinto y separarlo de los diferentes hospitales e
institutos presentes en la época, pues como se mostro tanto los docentes como los
alumnos formaban parte de todos ellos, ya sea para realizar practicas,

investigaciones o al componer la plantilla de los nosocomios; esto tomo6 forma a
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inicios del siglo XIX con la implementacién del método anatomo-clinico, el cual
posteriormente se amplié a uno anatomo-clinico-patoldgico.

Entrando en materia, la anatomia patoldgica tuvo una ensefianza informal y
otra formalizada, en la primera, yo propongo el periodo de 1870 a 1895, pues es
cuando se establecio el Museo Anatomo-patologico de la ENM, el cual contenia
escasas piezas anatdmicas y preparaciones microscépicas de ciertas lesiones
patoldgicas, con el paso de los afos se fueron nutriendo las colecciones gracias a
los trabajos de profesores, médicos externos e instituciones extranjeras; pero ya se
tenia material didactico para comprender las lesiones explicadas en ciertas
catedras. Durante este tiempo el médico Rafael Lavista como profesor de la catedra
de Clinicas, debia de conocer la fisiopatologia de las enfermedades observadas en
los pacientes, de este modo fue de los primeros en dar nociones de la anatomia
patoldgica, lo cual también se reflejé en su articulo publicado en la GMM durante
1864, ya que este contenia un estudio microscopico de un osteosarcoma. Ademas,
Lavista fue un personaje principal para la formaciéon del futuro Museo Anatomo-
patoldgico en el Hospital de San Andrés y posteriormente darle la independencia a
la disciplina al proponer el establecimiento del Instituto Patoldgico. Con estas bases,
y al acoger la teoria celular, también se inicié el desarrollo de la histologia, la cual
entr6 al plan de estudios afos antes que la anatomia patoldgica, sin embargo, el
encargado de ella, el profesor Francisco Hurtado, tenia el conocimiento de ambas
por lo que compartioé con los alumnos tales saberes.

Posteriormente, con un adiestramiento de la anatomia patoldgica en el
extranjero, el médico Manuel Toussaint junto con otros de sus colegas, entre ellos
Rafael Lavista y Francisco Hurtado, constituyeron la segunda etapa, cuyo eje central
fue la formalizacion de su ensefianza en el afio de 1895, impulsando en conjunto la
formacioén de un establecimiento dedicado a ella y sus investigaciones. Con estos
dos grandes logros para la disciplina, la ensefianza de esta tuvo dos vertientes, la
tedrica y la practica; en cuanto a la primera, los temas de estudio deberian
comprender la totalidad del organismo humano, divididos por tejidos y érganos con
sus respectivas patologias, si bien, era escaso el tiempo para revisar con detalle

cada una, se optd por enfatizar en enfermedades con mayor numero de
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diagndsticos dentro del ambiente hospitalario, estas lecciones contaban con
material de apoyo, ya sea piezas anatomicas, preparaciones microscopicas o
laminillas, algunas eran parte del museo de la ENM y otras eran resultado de los
trabajos de los profesores.

En un inicio se muestra la dificultad por parte de los alumnos de entender
todo el proceso patoldgico, lo que motivaba a los docentes a revisar un gran numero
de textos, simplificarlos, tomar los conceptos basicos de otras materias, para
compartirlos con los estudiantes y fuera mas facil su entendimiento. El transcurrir
de los ainos propulsé la imparticion de la disciplina no solo en un curso o dos, sino
dentro de cinco afios de la carrera de médico cirujano de los seis que constaba,
ademas de contar con un curso de especializacidon a partir de la segunda década
del siglo XX, debido a las horas insuficientes y el aumento de contenidos de la
anatomia patoldgica.

Por otra parte, los ejercicios practicos, considero que se realizaban desde la
colaboracion con las materias de Clinicas, puesto que en algunos casos el alumno
tenia contacto con los pacientes en el area de hospitalizacion, conocia sus
antecedentes, el inicio del padecimiento, los sintomas presentes y contaba con un
diagnostico clinico; en ciertas ocasiones la persona fallecia y el alumno tenia la
oportunidad de presentar los datos recolectados ante sus companeros, para
posteriormente realizar la autopsia total o parcial y si lo ameritaba, también algunas
preparaciones microscopicas; existian otros momentos en los que solo se extirpaba
el tumor o mal visible, al cual se le realizaba también un estudio.

Cabe mencionar que el hospital donde se recolectaban los casos y cadaveres
era el de San Andrés y a partir de 1905 fue del Hospital General. Una ventaja con
la cual se contaba era que los profesores trabajaban en estos nosocomios; asi los
responsables de Clinicas comunicaban a los docentes de anatomia patoldgica si
fallecia algun paciente estudiado en su catedra por los alumnos y de esta forma se
podian practicar los procedimientos correspondientes para llegar a un diagndstico
anatémico. Los ejercicios o practicas fueron cada vez mas importantes, hasta el
punto de que tres cuartas partes del programa de la materia se basaba en ellasy la

otra cuarta parte, la tedrica, también se impartia en estos recintos; esto a finales de
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mi periodo de estudio. Ademas, se disfrutaba en estos recintos con un lugar
especifico para la practica e investigacion de la materia, siendo tan prolifico que
para 1900 el museo del Hospital de San Andrés di6 paso al Instituto Patologico. A
través de la ensefianza del dia a dia los profesores fueron de gran valia para los
futuros médicos, dado que también realizaban investigaciones acordes con las
necesidades de la medicina nacional y acerca de las discusiones a nivel
internacional en el area médica.

Por esta razén, los o6rganos de difusion con los que contaban estos
establecimientos son un objeto que transmite el desarrollo de la materia, sin
mencionar las tesis realizadas por los alumnos para obtener su titulo profesional.
Dentro de las publicaciones mencionadas en el trabajo, se visualiza como los
médicos y cientificos en medicina y la ciencia optaron por comenzar un nuevo tipo
de investigacion, con el principio de la teoria celular, por ende, de la anatomia
patoldégica, y por medio de una base cientifica, mediante estudios especificos.
Asimismo, en el contexto nacional, orientado a la anatomia patolégica, reflejan las
indagaciones y hallazgos del dafio real dentro del organismo, las actividades por
parte del personal médico y alumnos, la clasificacion de las enfermedades de
acuerdo con su prevalencia en la comunidad que acudia a los hospitales, todo ello
hasta el momento del cierre del Instituto Patolégico Nacional. Pero a pesar de los
conflictos sociopoliticos en aquella época, la disciplina siguié con los estudios a
través del anfiteatro del Hospital General, donde un porcentaje de piezas
anatomicas del instituto fueron conservadas.

En suma, espero haber mostrado claramente al lector haya podido observar
la conexidn entre los diferentes personajes en el ambito médico-cientifico: docentes,
alumnos y pacientes; el intercambio de saberes a nivel nacional e internacional, esto
a través de las publicaciones especializadas y la ensefianza de la materia dentro de
la ENM, y las instituciones que apoyaban a impartirla, asi como la consolidacion de
un método anatomo-clinico-patoldgico, lo cual se logré a través de la anatomia

patologica.

98



BIBLIOGRAFIA

Fuentes primarias

Archivos

Archivo Histérico de la Academia Nacional de Medicina.
Archivo Historico de la Facultad de Medicina

Archivo Historico de la UNAM

Hemeroteca Nacional de México

Bibliohemerografia

«Obituary. Karl Weigert, M. D.», The British Medical Journal vol. 2(2278), (1904):
475.
Boletin de Ciencias Médicas. México: Imprenta Santiago Galas.

Boletin del Instituto Patolégico. México: Imprenta de Ignacio Escalante.

Duglison, Robley. Medical lexicon: a dictionary of medical science. United States:
Yale University, 1857. https://wellcomecollection.org/works/fk4h9wb8

Flores y Troncoso, Francisco de Asis. Historia de la medicina en México. Desde la
época de los indios hasta el presente. Tomo Ill. México: Oficina tip. de la

Secretaria de fomento, 1886. https://archive.org/details/

historiadelamediO3unse/page/n7/mode/2up.

Folch y Amich, Francisco de Paula. Tratado elemental de patologia general y
anatomia patologica. Barcelona: Imprenta de Celestino Verdaguer, 1869.

Gaceta Médica de México. Periddico de la Academia Nacional de Medicina de
México.

Garza, Victoriano. Anatomia patolégica. Granulomas infecciosos. México: Facultad
de Medicina, UNAM, 1914.

Hermosillo, David. Anatomia patolégica de la glandula tiroides en el bocio
exoftalmico. México: Imprenta de Adolfo L. Parra, segunda de Pila Seca,
UNAM, 19009.

La Revista Cémica, Periodico llustrado-Literario. num. 105, afio Il (1898): 34.

99


https://archive.org/details/%20historiadelamedi03unse/page/n7/mode/2up
https://archive.org/details/%20historiadelamedi03unse/page/n7/mode/2up

Lopez de Hinojosos, Alonso. Suma y Recopilacion de Cirugia con un arte para
sangrar muy util y provechosa. México: Academia Nacional de Medicina
México, 1977.

Mesa y Gutiérrez, José. Anatomia patologica. Contribucion al estudio de los
endoteliomas. México: Imprenta de Adolfo L. Parra, segunda de Pila Seca,
num. 7, 1896.

Oyarzun Navarro, Aureliano. «Desarrollo histérico de la anatomia patolégica en
Chile». Revista Atenea vol. XVII, num. 6 (1934):459-472.

Oyarzun, Aureliano. «Homenaje al Dr. Francisco Puelma Tupper». Anales de la
Universidad de Chile num 33-34, afio 97, serie 3 (1939): 10-25. DOI:
https://doi.org/10.5354/anuc.v0i33-34.24899

Prado Tagle, Ernesto. «EIl Dr. Aureliano Oyarzun». Anales de la universidad de Chile
nam. 33-34, afio 97, serie 3 (1939): 5-9. DOl:
https://doi.org/10.5354/anuc.v0i33-34.24898

Revista Quincenal de Anatomia Patolédgica y Clinicas Médica y Quirtrgica. México:

Tipografia de la Oficina Impresora del Timbre.
Silva, Rafael. «Elogio del Doctor Manuel Toussaint». Salud Publica Méx, época V,
vol. lll, n.° 1 (1927): 145-146.

Fuentes secundarias

«Un tratado cubano de histologia normal en el siglo XIX» Cuadernos de Historia de
la Salud Pablica nam. 95 (2004). Disponible en:
http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0045-
91782004000100011&Ing=es.

Aranda Cruzalta, Andrés. «La recepciéon de la teoria celular en Gaceta Médica de
México en el siglo XIX». Gaceta Médica de México n® 154 (2018): 391-397.

Bohm, Glnter. «Cuatro siglos de Presencia Judia en Chile». Revista Chilena de
Humanidades num. 4 (1983): 93-107.

Caballero Gonzalez, José Emilio. «Apuntes para la historia de la docencia de la
Histologia en Cuba. Siglo XX». Revista EDUMECENTRO vol. 4, num. 3
(2012): 28-41.

100


https://doi.org/10.5354/anuc.v0i33-34.24899
https://doi.org/10.5354/anuc.v0i33-34.24898
http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0045-91782004000100011&lng=es
http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0045-91782004000100011&lng=es

Carrillo, Ana Maria. «La patologia del siglo XIX y los institutos nacionales de
investigacion médica en México». Laborat-acta 13, n.° 1(2001): 23-31.
Carter, Eric D. y Marcelo Sanchez Delgado. «Una discusién sobre el vinculo entre
Salvador Allende, Max Westenhdofer y Rudolf Virchow: aportes a la historia
de la medicina social chilena e internacional». Historia, Ciéncias, Saude —

Manguinhos, vol. 27, n.° 3 (2020): 1-20.

Castafeda de Infante, Carmen y Ana Cecilia Rodriguez de Romo. Catalogo de las
tesis de Medicina del Siglo XX. México: Departamento de Historia y Filosofia
de la Medicina, Facultad de Medicina, UNAM, 1999.

Castafeda de Infante, Carmen. Catalogo de tesis de Medicina del Siglo XIX. México:
Departamento de Historia y Filosofia de la Medicina, Centro de estudios
sobre Universidad, Facultad de Medicina, UNAM, 1988.

Castaneda Lopez, Gabriela. «Bosquejo histérico del Museo Anatomopatoldgico,
1895-1899». Anales Médicos 54, n.° 1 (2009): 52-56.

Cerecedo Cortina, Vicente B et al. «El Hospital General de San Andrés, Reuniones
y Sociedades Médicas del siglo XIX». Revista de la Facultad de Medicina
UNAM vol. 50, n.° 6 (2007): 249-251.

—  «Hospital General de San Andrés, antecedente egregio del Hospital General
de México, Secretaria de Salud». Acta Médica vol. 31, n.° 121 (1996): 83-89.

Chavez, Ignacio. México en la cultura médica. México: El colegio Nacional, 1947.

Chazaro Garcia, Laura. «Espacios de ensefianza de la clinica y la experimentacion:
hospitales y laboratorios en la Ciudad de México, siglo 19». Educagao em
Revista, Belo Horizonte 37, 23814 (2021).

Cdrdoba Flores, Consuelo. «Instituciones y politicas de salud publica en la Ciudad
de México, de la Colonia al Porfiriato». HiSTORelo, Revista de Historia
Regional y Local volumen 12, n° 24, (2020): 76-107.

Cuevas Cardona, Consuelo. «Ciencia de punta en el Instituto Bacteriolégico
Nacional (1905-1921)». Historia Mexicana LVIl, n.° 1 (2007): 53-89.

D. Carter, Eric y Marcelo Sanchez Delgado. «Una discusion sobre el vinculo entre

Salvador Allende, Max Westenhofer y Rudolf Virchow: aportes a la historia

101



de la medicina social chilena e internacional». Historia, Ciéncias, Saude —
Manguinhos vol. 27, num 3 (2020): 1-20.

Diaz de Kuri, Martha y Carlos Viesca Trevifio. Historia del Hospital General de
Meéxico 1905-2010. México: Gréfica, Creatividad y Disefio, 2010.

Dosil Mancilla, Francisco Javier. «La estela de Cajal en México». ARBOR CLXXXV
735 (2009): 29-40. ISSN: 0210-1963.

Fajardo Ortiz, Guillermo. «Ecos e historia del Instituto Médico Nacional de México
(1888-1915)». LABORAT-acta 16, n.° 2 (2004): 67-72.

— Del Hospital de Jesus a Institutos, Centros Médicos y Albergues. Historia de
los hospitales de la Ciudad de México. 1521-2003. México: GlaxoSmithKline,
2003.

Fernandez del Castillo, Francisco y Hermilo Castafieda Velasco. Del Palacio de la
Inquisicion al Palacio de la Medicina. México: UNAM, 1996.

Fernandez del Castillo, Francisco. El Hospital General de México. México: Instituto
para la Organizacion de Congresos Médicos, 1946.

—  La Facultad de Medicina segun el archivo de la Real y Pontificia Universidad
de México. México: Consejo de Humanidades, UNAM, 1953.

Golcman, Aida Alejandra y Marco Antonio Ramos. «La anatomopatologia alemana
en el centro de la psiquiatria argentina. Una aproximacion a los estudios
clinicos en el hospicio de las mercedes (1900-1910)». ASCLEPIO. Revista
de Historia de la Medicina y de la Ciencia 69, n.° 2 (2017): 1-10.
http://dx.doi.org/10.3989/asclepio.2017.12

Golcman, Aida Alejandra. «EIl diagndstico de la demencia precoz y la esquizofrenia
en Argentina, 1920-1940». Trashumante: Revista Americana de Historia
Social num. 5 (2015): 150-172.

Gomez Dantés, Héctor. «Dr. Carlos J. Finlay (1833-1915): a 100 afos de su
muertex». Salud Publica de México vol. 57, num. 5 (2015): 468-469.

Guzman Méndez, Santiago, Citlaltepetl Salinas Lara y Gabriela Castafieda Lopez.
«La tuberculosis en México: aportaciones del Museo Anatomopatoldgico,
1895-1899». Revista de Investigacion Clinica 65, n.°1 (2013): 94-101.

102



H. Besada, Cristina. «Dr. Christofredo Jakob: Historia de la Escuela
Neurobiolégica Germano-argentina». Revista Argentina de Radiologia vol.
74, nim. 2 (2010):133-129.

Hinke, Nina. «Fragmentos de una historia del Instituto Médico Nacional». Ciencias
n° 083 (2006), hitps://repositorio.unam.mx/contenidos/27820

Hinojosa Padilla, Analicia. «La medicina en el México colonial». Imprensa da
Universidade de Coimbra, n® 18 (2006): 67-71.

Juarez Serrano, José Daniel. La produccién cientifica del médico Porfirio Parra

(1854-1912), tesis para obtener el grado de maestro en Historia, UNAM,
2017.

L. Wang, Lisa, Mark C. Gebhardt y Nino Rainusso. «Osteosarcoma: Epidemiology,
pathology, clinical presentation, and diagnosis». UpToDate, fecha de
revision: julio 28 2022. URL.: https://www-uptodate-
com.pbidi.unam.mx:2443/contents/osteosarcoma-epidemiology-pathology-
clinical-presentation-and-diagnosis

Lain Entralgo, Pedro. «Patologia celular y bacteriologia un capitulo de la historia
cultural de la medicina». Medicina Espariola. Revista Nacional de medicina,
cirugia y especialidades, afio IV, tomo V, n.° 25 (1941): 77-88.

— Historia de la medicina. Barcelona: Alicante, Biblioteca Virtual Miguel de
Cervantes, 1978. http://www.cervantesvirtual.com/nd/ark:/59851/bmcqj991

Lopez Espinosa, José Antonio. «Bio-bibliografia del doctor Tdmas Romay Chacon».
ACIMED vol. 12, num. 3 (2004): 1.

Lopez Pifiero, José Maria. Breve historia de la medicina. Madrid: Alianza, 2000.

Martinez Barbosa, Xochitl y Jorge Zacarias Prieto. Libro de juntas de profesores de
la Escuela Nacional de Medicina 1851-1883. México: Departamento de
Historia y Filosofia de la Medicina, Facultad de Medicina, UNAM, 2014.

Martinez Barbosa, Xochitl. «El hospital de San Andrés y la investigacion médico-
cientifica». Ciencia (2012): 48-55.

— «Rafael Lavista y Rebollar (1839-1900): un hacedor de la medicina mexicanay.
Anales Médicos. Asociacion Médica Centro Médico ABC vol. 58, n.° 4 (2013):
285-290.

103


https://repositorio.unam.mx/contenidos/27820

— «Una mirada a la ciencia médica a través de la Revista de Anatomia Patologica
(1896-1899)». Boletin del IIB vol. XVII, n.° 1y 2. (2012): 155-173.

—  El Hospital de San Andrés. Un espacio para la ensenanza, la practica y la
investigacion médicas, 1861-1904. México: Siglo Veintiuno editores, 2005.

Martinez Cortés, Fernando. Historia general de la medicina en México. México:
UNAM, ANM, 1984.

- La medicina cientifica y el siglo XIX mexicano. México: FCE, 1997.

Martinez Hernandez, Gerardo. «La comunidad de la Facultad de Medicina de la
Real Universidad de México en los siglos XVI y XVII a través de las fuentes
de archivo». Estudios de Historia Novohispana, n° 47 (2012): 3-44.

Martinez Marafon, Ricardo. «El doctor Rafael Silva». Salud Publica Mex vol. 4, n.°
3 (1962): 527-528.

Méndez Cervantes, Francisco. Historia Gréafica de la Medicina Mexicana del Siglo
XIX. Francisco Méndez Otero y Nuestros Autores. México: Méndez
Editores, 2019.

Morales Cosme, Alba Dolores «EI Hospital de San Andrés (1770-1833): un lugar
para la modernizacion de la practica médica en la Nueva Espana». Tesis de
maestria. Universidad Nacional Autbnoma de México, 2000.

Muriel, Josefina. Hospitales de la Nueva Espafia, Tomo Il. Fundaciones de los siglos
XVII 'y XVIIl. México: Instituto de Investigaciones Histéricas/Cruz Roja
Mexicana, UNAM, 1991.

Navarlaz, Vanesa Eva y Mariela Fabiana Miranda. «La hipotesis de la degeneracion
en las historias clinicas del Hospicio de las Mercedes y la Colonia Dr. Cabred
entre los anos 1900 y 1930». Anuario de investigaciones de Facultad de
Psicologia de Universidad de Buenos Aires vol. XVI (2009): 183-191.

Navarro Reynoso, Francisco P. «El Hospital General de México “Dr. Eduardo
Liceaga». Revista Médica del Hospital General de México col. 75, n.° 3
(2012): 132-134.

Ocaranza, Fernando. Historia de la medicina en México. México: Laboratorios
Midy,1934.

104



Ortiz Hidalgo, Carlos. «Las 30,000 autopsias». En Narrativa médica en los 150 afios
de la Academia Nacional de Medicina de México vol. 1, ed. Herlinda Dabbah
Mustri. México: Academia Nacional de México, CONACYT, 2014.

Pérez Tamayo, Ruy y Eduardo Lopez Corella. Principios de patologia. México:
Editorial Medica Panamericana, 2007.

Pérez Tamayo, Ruy. «Capitulo 2. Anatomia Patolégica». En Desarrollo de las
Especialidades Médicas en México, editado por German Fajardo Dolci,
Enrique Graue Wiechers, David Kershenobich y Pelayo Vilar Puig, 9-13.
México: Secretaria de Salud, UNAM, Academia Nacional de Medicina,
editorial Alfil, 2012.

—  De la magia primitiva a la medicina moderna. México: FCE, SEP, CONACYT,
2003.

Ponce de Ledn, Fernando Chico y Pedro Francisco Valencia Mayoral. «Los doctores
Rafael Lavista y Manuel Toussaint y las primeras publicaciones
neuropatolégicas en México, México 1899». Patologia Revista
latinoamericana 49, n.° 3 (2011): 226-234.

Ponce de Ledn, Fernando Chico. «El doctor Rafael Lavista y las primeras
intervenciones sobre tumores cerebrales y cirugia de la epilepsia en México
1892». Arch Neurocien vol. 9, n.° 4 (2004): 226-232.

Priego, Natalia. «Symbolism, solitude and modernity: science and scientists in
porfirian Mexico». Historia, Ciéncias, Saude-Manguinhos 15, n.° 2, (2008):
473-485.

—  Ciencia, historia y modemidad. La micro-biologia en México durante el
Porfiriato. Madrid: Consejo Superior de Investigaciones Cientificas, 2009.

Ramirez Ortega, Veronica. «La ensefianza de las profesiones médica y quirurgica
hacia el final del régimen colonial». Revista Medica del Instituto Mexicano del
Seguro Social volumen 48, n® 2 (2010): 159-162.

Resefas biograficas parlamentarias, Francisco Puelma Tupper, Biblioteca del
Congreso Nacional de Chile (BNC),

https://www.bcn.cl/historiapolitica/resenas parlamentarias/wiki/Francisco P

uelma Tupper

105


https://www.bcn.cl/historiapolitica/resenas_parlamentarias/wiki/Francisco_Puelma_Tupper
https://www.bcn.cl/historiapolitica/resenas_parlamentarias/wiki/Francisco_Puelma_Tupper

Rodriguez de Romo, Ana Cecilia, Gabriela Castaneda y Rita Robles. Protagonistas
de la Medicina Cientifica Mexicana, 1800-2006. México: UNAM, Plaza y
Valdés Editores, 2008.

Rodriguez Pérez, Martha Eugenia y Ruy Echavarria. La Medicina en la Historia.
México: Editorial Medica Panamericana, 2021.

Rodriguez Pérez, Martha Eugenia. «El paso de la teoria humoral de la enfermedad
al nacimiento de la clinica moderna en México». Quipu, Revista
latinoamericana de historia de las ciencias y la tecnologia n° 3 (1992): 297-
306.

—  «lLa catedra de astrologia y matematicas en la Real y Pontificia Universidad
de México». Asclepio, Revista de Historia de la Medicina y de la Ciencia,
volumen XLVI (1994): 93-102.

—  «La Escuela Nacional de Medicina en los tiempos del centenario». Revista
Medica del Instituto Mexicano del Seguro Social 48, n°® 4 (2010): 405-414.

— «La Real y Pontificia Universidad y las catedras de medicina». En Medicina
novohispana Siglo XVI, Historia general de la medicina en México, Tomo |I.
Coords. Gonzalo Aguirre Beltran y Roberto Moreno de los Arcos. México:
Academia Nacional de Medicina, Facultad de medicina, UNAM, 1990.

—  «lLos catedraticos de la Facultad de Medicina en el siglo XVI». Revista de la
Facultad de Medicina, UNAM n°® 33 (1990): 199-203.

- «Los estudios médicos en México. Periodo virreinal y siglo XIX». Boletin
Mexicano de Historia y Filosofia del Medicina n° 4 (2001): 16-22.

— La Escuela Nacional de Medicina 1833-1910. México: Departamento de
Historia y Filosofia de la Medicina, Facultad de Medicina, UNAM, 2019.

- Publicaciones Periddicas de Medicina en la Ciudad de México 1772-1914.
México: Facultad de Medicina, UNAM, 2017.

Rodriguez Quiroga, Alfredo. «El aprendizaje histoldgico inicial de Santiago Ramoén
y Cajal: notas acerca de sus investigaciones sobre la inflamacion». Asclepio
vol. LIV, n.°2 (20002): 129-148.

106



Sanchez Delgado, Marcelo. «Ausencia y presencia del Museo de Anatomia
Patolégica de la Universidad de Chile (180-1948)». Aula, Museos y
Colecciones 7 (2020): 123-137.

Sanchez Goémez, Luis Angel. «Una momia en el salén. Los museos anatémicos
domésticos del doctor Velasco (1854-1874)». ASCLEPIO. Revista de Historia
de la Medicina y de la Ciencia 67, n° 2 (2015): 1-17.
http://dx.doi.org/10.3989/asclepio.2015.29

Sanchez Rosales, Gabino y Jorge Zacarias Prieto. EI Museo Anatémico de la
Escuela Nacional de Medicina de México 1870-1910. México: Archivalia
Medica N° 12, UNAM, 2019.

Sanchez Rosales, Gabino. «EL Hospital General de México: una historia
iconografica». Boletin Mexicano de Historia y Filosofia de la Medicina vol. 5,
n.° 1 (2002): 16-24.

—  Historia del Instituto Médico Nacional de México 1888-1915. México: Facultad
de Medicina. UNAM, 2019.

Sanfilippo, José. «Historiografia de la historia de la medicina mexicana». Boletin del
Instituto de Investigaciones Bibliograficas 8, n°® 1-2 (2003): 209-226.

Somolinos D’Ardois, German y Gabriel Alvarez Fuertes. «La Anatomia Patoldgica
en México». Gaceta Médica de México, Trabajos Originales Tomo XCVI, n°
11 (1966): 1181-1203.

Somolinos D’Ardois, German. Historia y medicina. México: Imprenta Universitaria,
1957.

Souza, Pablo y Diego Hurtado. «La lectura del libro natural: apuntes para una
historia de los estudios anatdomicos y quirdrgicos en Buenos Aires (1870-
1895)». Histdria, Ciéncias, Saude — Manguinhos vol. 17, num. 4 (2010): 855-
903.

Suarez Sori, Boris y Luis Batian Manso. «La historia de la anatomia patolégica
universal y en Cuba contada a través de sus protagonistas». Archivo Médico
de Camagley vol. 11, num. 4 (2007): s/n.

Trabulse, Elias. Historia de la ciencia en México (version abreviada). México: Fondo

de Cultura Economica, Conacyt, 1994.

107



Vazquez Chiu, Andrea y Jorge Zacarias Prieto. «Don Ernesto Ulrich, un director de
transicion en la Escuela Nacional de Medicina». En La Medicina Mexicana en
el Bicentenario, 1821-2021. Personajes, disciplinas y cultura, coord. Martha
Eugenia Rodriguez Pérez y Alba Dolores Morales Cosme. México:
Departamento de Historia y filosofia de la Medicina, Facultad de Medicina,
UNAM, 2021.

Vegay Ortega, Rodrigo y Maria Elena Ramirez de Lara. Coord. La prensa mexicana
como fuente para la historia de la ciencia: estudios de caso. México:
Asociacion Interdisciplinaria para el Estudio de la Historia de México, A. C.,
2018.

Vega y Ortega, Rodrigo. «Medicina, farmacia y quimica en el centenario de la
republica mexicana, 1911». Boletin Americanista, afio LXIl. 2, n® 67 (2013):
183-203.

Viesca Trevifio, Carlos. «La medicina mexicana en 1910». Revista Médica del
IMSS 48, n° 6, (2010): 615-624.

- Coord. Historia de la Medicina en México. México: UNAM, 2007
- La medicina durante el porfiriato. Una medicina mexicana que se afirma
mirando al exterior: 1880-1916». En La Academia Nacional de Medicina de
México. EI pensamiento médico y su proyeccion en 150 afios. Coordinado
por Carlos Viesca Trevifio, 47-82. México: Academia Nacional de Medicina,
2014.
Vinay, Kumar, Abul K. Abbas, Fausto N, Jon C. Aster. Robbins y Cotran. Patologia

estructural y funcional. Madrid, Espafa: Elsevier, 2021.

108



	Sin título

