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INTRODUCCIO:-J 

La Geografía Médica en ~!éxico tiene antecedentes muy remotos, 
ricos y variados, pero como una disciplina científica estructurada 

puede considerarse que es hasta la década de los ochenta del siglo 
pasado en que tiene lugar. A diferencia de los países europeos, 
particularmente Alemania, Francia e Inglaterra; y en Sorteamérica, 

donde este fenómeno ocurre en las tres primeras décadas del siglo 

XIX, es decir, que en México llega con cinco décadas de retraso. 

Este hecho de ninguna manera es casual, responde a las mismas 

razones por las cuales nuestro pais se retrasa en todos los 
6rdenes, econ6mico, político y social. Las vicisitudes por las 

que atraviesa México, en las dos terceras partes del siglo XIX, 
producto de la falta de un dominio pleno de una clase social, 
configuran un cuadro de conflictos internos y de intervenciones 

del exterior, que además de la enorme destrucción material, impiden 
la consolidación de los diferentes proyectos. Sin embargo, durante 
este periodo se recoAen notables planteamientos y avances de lo aue 
sería la línea de desarrollo, una ve: definido el esquema del poder. 

Pero la tardía consolidación del sistema capitalista de 

producci6n en México tiene consecuencias fundamentales en todos 
i~s órdenes del desarrollo, econ6mico, político, social y cultural. 

Ademls de los ras~os centrales de atraso y de dependencia de los 
países que concentran el poder mundial, los diferentes elementos 

del desarrollo tienen características partic11lares, ya aue atraso 
y dependencia no si~nif ica aue los países con esas características 

repitan las formas de desarrollo de los países que van a ln 

vanguardia. 

El caso de M6xico es en este sentido muy peculiar. Es de los 
primeros en iniciar movimientos de trascendencia mundial, pero es 



también de-losúlJi111os en concluirlos. El primermódmiento de 
independencia de la América llisp:lnn se dn°enc,-nuest1~0~ppJ~_. así 
como también en el presente siglo, la reYoluci6n. n\~xici~Ji-~~· 1;
primera revolución social. En ambos casos, dclenifis;cle:lo _-_ 

destructivo y prolongado de los movimientos\ d~jai?regíménes 
inestables, que tardan mucho tiempo en definir~\11\{'1 ínen de 
desarrollo. 

Estas situaciones, como ya se mencion6; repercuten en todos 
los ámbitos de.la sociedad. La medicina no es una excepción. Desde 
las luchas de fines del siglo XVIII que crearon las condiciones 
internas para el estallido del movimiento de la independencia, la 
derrota de éste, la consumación de la independencia, la lucha 
entre liberales y conservadores, la guerra con los Estados Unidos 
y la pérdida de más de la mitad del territoric: la guerra de los 
tres años, la intervención francesa, el imperio de ~laximiliano, la 
derrota y la muerte de éste, hasta el arribo al poder de Porfirio 
Diaz, se fue configurando, de manera lenta y accidentada, el modelo 
médico que reemplazó al modelo médico colonial. 

En este proceso se configuran las diferentes tendencios de la 
medicina mexicana, en la que tiene lugar, de manera prominente, el 
desarrollo de la Geografía Médica, con un impulso extraordinario 
que llega hasta la se~undo década de este siglo, en que termina de 
manera por demás abrupta, con pequefias estribaciones hasta la 
tercera década. En la actualidad es bastante desconocida lo 
importancia que llegó a tener esta disciplina en nuestro pais, 
durante este período. 

La Geografía N6dicn tiene un nuevo repunte en la quinta d&cadn, 
pero por medio de fuentes que no tienen u11:1 relación dirC'ctn con 
sus antecedentes en el país. Sin embargo, este repunte, tnmhi6n con 
altibajos, no tiene y;1 el impacto que tll\'O en el período anterior. 
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Desde luego, en todo este tiempo, el concepto y los enfoques 

de la Geografía ~lédica han variado, nsí como su relación con otras 
disciplinas afines tanto a la geogrnfía como a la medicinn. La 
Higiene, la Epidemiología, la Salubddad, la Salud Pública, la 

Ecología, etc., son disciplinas que se relacionan y confunden con 
la Geografía Médica. Sin embargo, a pesnr de todas sus variaciones, 

un elemento que ha preservado durante todo su desarrollo es su 

carácter globali:ador e integrador. 

Este rasgo, al parecer central, explica, cuando menos en parte, 

el carácter espasmódico de su desarrollo, no sólo en ~éxico, sino 
en todo el mundo, como seftala Saen: de la Calzada en su obra Los 

Fundamentos de la Geografía Médica: 

"La Geografía Médica tiene antecedentes muy remotos, pero su 

trayectoria, en tiempo y en espacio, ha sido discontinua, con 
frecuentes renacimientos que no fueron, en ningún caso, lo 
suficientemente vigoio~os como para cristalizar en un cuerpo de 
doctrina estable ... " (l). 

La vinculación de los momentos de desarrollo y de declinación 

con los momentos de conflicto y de cambio social, muestra con toda 
evidencia que en el análisis del desarrollo de la Geografía '!édica, 
no puede estar ausente el componente sociológico. Desde el punto de 

vista teórico, ello se sustenta en el hecho de que la interacción 
entre el hombre y su entorno ueográfico, se da de manera cada vez 
mis mediada a través de los vjnculos que se establecen entre los 

hombres, a través de sus relnciones sociales. 

Desde este punto de vista, la crisis nctual nor la que 

atraviesa la sociedad mexicana y qur afectu también de manera tan 

directa y profunda al modelo médico, obli~a, para c0mnrenderla y 

encontrar vías de salida y superación, a un anfilisis nue considere 

todos los elemen~os, tanto actuales como pasados. 
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En este sentido, el análisis socio-histórico de la Geo¡¡rafía-
~!édica, puede contribuir a la comprensión de cómo se fue 
estructurando el modelo médico en la sociedad mexicana, sus puntos 
críticos y sus posibles vías de superación. El futuro de la 
Geografía Médica está en estrecha vinculación con los cambios 
necesarios al modelo médico actual, que por sus características, 
como lo iremos analizando, mantienen esta disciplina en un estado 
absolutamente marginal y por ello también, de escaso desarrollo 

dentro del mismo campo geográfico. 
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I. MARCO CO~CEPTUAL 

Es perfectomente natural y posible afirmor,por simple 
inferencia lógico (al carecer de testimonios de diversa índole en 

cantidad y calidod suficientes), que el hombr~ desde su aparición 

en la superficie del planeto, haya observodo y estudindo su entorno 
en relación a la salud y a la enfermedod, a las condiciones de vida 

y a la muerte, todo ello en funci6n de lo determinnción que el 
entorno geográfico ejercía sobre la sobrevivencin y desarrollo de 
la especie humana. 

Esto es particulormente notorio durante el período del 
nomadismo, en que el hombre organi:ado, el hombre social, debía 
migrar constantemente en búsqueda de las condiciones apropiadas de 
subsist~ncia dentro de las cambiantes condiciones geopráficas. En 
este período de la existencia humana, la relación entre las 
características del entorno geográfico y las condiciones materiales 

de vida y de salud-enfermedad, eran directas e inmediatas. Esta 

relación general de tan fácil percepción, se fue nutriendo a 
través de experiencias acumuladas en largos períodos, de relaciones 

más concretas entre la diversidad de elementos del medio geogr~fico 
y las manifestaciones también concretas de salud-enfermedad del 

~ombre, así como también de las especies vegetales y animales 

indispensables paro su sobrevivencia. 

En estos condiciones de relación directo de entorno geonrftfico 

y salud-enfermedad del hombre, en tén"inos de relociiin _global de 
muy escosa diferenciación inrerno, hncfa que la incinicnte división 
socinl del tr:ih:1_io, como In división sexunl y la aparición del 

brujo o sham(tn, permitiern que éste tuviera n ~u caro0 tanto 
las uctivida<lcs propiamente médicas como 1:1 de decidir el momento y 

la dirección de .lns migraciones. \ledicina ~· c;eografía eran 
indivisibles. 
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En la medida en que i;~~~~ci~dadei primitivas 1ogrnba~a 
través de las experiencias acumulados disminuir los espacios de 

desplazamiento y establecer los primeros asentamientos 

relativamente estables, mediante el desarrollo de la cría de 
animales domésticos, de la creación de la agricultura, así como los 

avances en la construcción de viviendas y confeccionamiento del 

vestido, los diferentes grupos humanos entraron en competencia 
cada vez m5s violenta por Jos espacios, sobre todo en aquéllos que 

reunían las mejores condiciones de desarrollo. 

Aqui, la relación hombre entorno geogr5fico, empe:ó a ser 
mediada a través de la relnción hombre-hombre, así como también la 

salud-enfermedad dependía no solamente del medio geográfico en que 
se desarrollaba, sino también de la relación que establecía con los 

dem5s hombres. De esta manera, el brujo fue despla:ado en el 

liderazgo por los que destacaban en las actividades guerreras. 

Si bien, la unidad medio-hombre se mantenía en lo esenci~l •. 
la relación salud-enfermedad medio geográfico adquiría ya formas 
mis diferenciadas y complejas. Sin embargo, todavía aquí el espacio 
es el interés central del hombre. El hombre lucha fundamentalmente 

por el dominio del espacio y en consecuencia, la w1idad espacio
hombre se mantiene, aunque con un mayor nivel de diferenciación. 

Los asentamientos humanos cada vez mis estables, permiten que 
la observación y estudio de Ja relación hombre-medio eeogr5fico se 
hiciera mfis sistemático y prolongado, al~o nue los constantes 
desplazamientos no permitían, aunque tambi&n con el sncrificlo de 
la amplitud de lo considerado. Se profundi:n m6s en las variaciones 
que se dan dentro de un mismo espacio, que lns variaciones 

existentes entre los diversos es¡rncios, de 1;1 misma m<111era que se 
profundiza en las relaciones hombre-espacio determinado. 

Oc esta monbra en las sociedades primitivas la relación 
directa del hombre con esp;1cios determinados y de!imit:1dos, permite 
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un conocimiento cada··vez·m~yo~,=de';_é~tosT-asi..~cqmo tamhién el 

desarrollo de un dominio cr~cienfe sbbre elfos. -Co~o consecuencia -
de lo anterior. el hombr~:-n'u~de'.~xtb~F del medio aeoqráfico cada ,-=-.- -.. •_ ..... - ,, 

vez mayores recursos ne~esáriÓS':Pata ,s_u vida, 11 e1rnndo a disponer 
de cantidades mayores a las q\1efnecesÚa para sobrevivir. Con 
esto último empieza a tener sentido el dominio del hombre sobre 
el hombre, 'ya que anteriormente esta relación de dominio se 
restrinpia a la relación untropofágica. 

La capacidad del ser humano de nroducir un excedente en In 
producción material da inicio a la estratificación de las 
sociedades humanas, con lo cual se trasciende a las sociedades 
primitivas y se crean las sociedades esclavistas, asi como 
des96tico tributarias o también llamadas de modo de rroducci6n 
asiático (que son dos formas diferentes de dominación del hombre 
sobre el hombre). Con ello, la relación del hombre con el medio 
geográfico cambia también. Aouí la relación hombre-medio ya no 
aparece como una relación directa, sino mediada. La relación que 
aparece en primer plano es la relación hombre-hombre; y, sólo a 
través de ella la de hombre-medio Reopráfico. 

Con ello se rcmpe la dependencia del hombre hacia espacios 
restrinRidos, ya que en la medida en que los estratos dominantes 
amnlian su dominación sobre cada vez mayor nGmero de hombres, 
también an~lía su dominación sobre cada vez mayor esnacid 
geo~rlfico. La visión panorfimica de los estratos y clases 
dominantes estfi en relación directa con la amnlitud de dominio 
sobre otios hombre, y a trav!s de este dominio con esnacios cada 
vez mayores. 

Pero no sólo cambia en forma cuantitativa la relación del 
hombre con el med!o ~eogrfifico, sino oue esta relación mediada a 
trav!s de la relación con otros hombres cambia tambi6n en la forwa, 
ya que aparece como una relación trntural no !"atizada por la forma 
de relación de los hombres entre si. Este rus~o central se observa 
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tanto el1- las -sociedndes esclavas como -en las despótico tributarias. 

Esta visión panorámica de la relación del hombre con el medio 

geográfico, a partir de una gran cantidad de experiencias y 

conocimientos acumulados, obliga a las generalizaciones para llegar 

a una visión integrista. Pero con estas generalizaciones se pueden 

explicar tendencias generales y factores de e~en~ia en el 
comportamiento infinitamente variable de los fenómenos, pero no 

explica los fenómenos concretos en su variación. Esta es la razón 

por la cual el concepto de la relación hombre-medio geográfico, aGn 
en las sociedades esclavistas mis desarrolladas, como la griega, 
llega a ser fuertemente determinista y metafísica. 

En el caso de las sociedades despótico tributarias 

mesoamericanas la natural relación hombre-naturaleza, escasamente 
matizada por las relaciones sociales, es fuertemente diferenciada 
a través de experiencias largamente acumuladas y sistematizadas por 

medio de una concepción integrista de tipo mágico religioso (visión 
cósmica), donde el componente generalizador de tipo racional sólo se 
desarrolla en algunos campos, como las matemáticas y la astronomía. 

Es por ello, que desde el punto de vista de la salud-enfermedad, 

contrasta la gran cantidad de recursos terapéuticos, particularmente 
de origen vegetal, con el conocimiento muy elemental del proceso 
salud-enfermedad, que llega a una clasificación muy simple, aunque 

efectiva, de las enfermedades. 

Las sociedades despótico tributarias generan básicamente el 
excedente en la producción o troyés de la organi:ación colectiva del 

trabajo, que no requiere de un gran desarrollo de los medios de 
producción, lo que las hace ser sociedades ~senria!racnte estable~ 

y de escoso dinamismo. Los sociedades esclavistas, en cambio, 
dependen fundamentalmente del desarrollo de los medios de producción, 

para hacer rentable la posesión de esclavos. Ello lns hace altamente 
dinámicas. 
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Ambos tipos de sociedades concentran su atenci6n en el dominio 
del hombre sobre el hombre, las sociedades esclavistas mediante el 

dominio individuali:aclo (esclavo), y las sociedades despóticas y 
tributarias a través del dominio colectivo (tributo). No son 
sociedades puras, ya que se da una mezcla ele ambas formas ele 

dominio, pero con clara dominancia ele al~una ele ellas. Por ello 
su relación con la naturaleza aparece como una relaci6n natural y 
derivada de la relación entre los hombres. Pero las distintas 

formas de dominio imprimen a estas sociedades dinamismos y ritmos 
de desarrollo diferentes. 

Así, las sociedades esclavistas m5s desarrolladas, aun 

corresponden a la llamada cultura .r-rier:a, en función de su 
impresionante dinam~smo logran una siste~ati:ación racional 

del conocimientc· haHa entonces acumulado nor la especie hur.ana., 
a un grado tal que adn hoy es motivo dn ejemnlo v admiración. 

Una expresión clara de lo anterior, es la ~enial síntesis 
desarrollada por Enpédocles de Agrigento (490-430 A.X.E.) (2), y 
retomada posteriormente por Aristóteles (384-322 A.X.E.) ,de los 

cuatro elementos básicos que componen la naturale:a (agua, tierra, 
aire y fuego) que en sus relaciones generan las cuatro cualidades 

fundamentales orRanizadas en pares contradictorios (seco-hdmedo y 

frío-caliente). Con ello se sistematizaba el deJarrollo del medio 
geo.gráfico. 

Sobre la teoría de los elementos v cualidad del medio 
geográfico, se basa la teoría humoral. desarrollada nor Hin6crntes( 3l. 
Los cuatro humores (bilis amarilla, bilis ne~ra, sanrre y flema) 

varían en 9ronorci6n segdn el car5cter del individuo, y este 
predominio guarda una estrecha relaci6n con las cuatro cualidades 

del medio geográfico. 

Dentro del dbminio re~ional ele los humores, se considera su 

perfecto equilibrio como sin6nir10 de salud, crasia, así como su 



desequilibrio 
discrasia. El 
idiosincrasia 
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o món(Trquín de unoAe~.eU~.5~. r~prescnta· ln enfermednd, 
predominio regional o indívidt!(ITJTcn1arfn·a··ser.~ la ~ P) . . . ... 

Con estas teorías quedan establecidos los fundamentos de la 
geografía médica y sobre ellos se basan los desarrollos 
posteriores durante un lnrgo periodo de tiempo, como coinciden en 

ellos los más diversos autores. El concepto de relación natural 
hombre-medio, consiste en la determinación fundamental del medio 

geogr&fico sobre el hombre, determinación n la cunl el hombre sólo 
puede adaptarse o perecer. Este cnr§cter determinístico y natural, 
aparece claramente en la obra fundamental de Hipócrates De los 

aires, las aguas y los lugares, que consta de dos tratados (Nieli), 

que son: De la influencia del ambiente sobre las enfermedades 
locales (cap 1-11) e Influencia del ambiente sobre las olantas, 
los animales, asi como también sobre el cnrficter moral del hombre, 

con a licaciones a los caracteres diferenciales naturales • 
etnográficos entre Europa !"Asia. (cap. 12-24) l:> 

Los extraordinarios avances del conocimiento generalista y 
sintético, producto de la sistemnti:ación metódica de las 

experiencias acumuladns, no se dan sólo en los campos de la 

geografía y la medicina, sino también en el filosófico, matemfitico, 
fisico, astronómico, etc. Los aportes de la cultura griega en este 
sentido son inevnluables. 

Esta visión panorfimica y racional de ln existencia, 

retroalimenta la relnción concreta hombre-naturaleza, con un 
progresivo dominio del homhre sobre el medio geogr~fice, n través 
del desarrollo de los medios de producción y de la organización del 

trabajo. De esta nwner:1, el dominio directo ~· :1bsoluto en la relnción 
hombre-hombre (csclavistn-esclavo), se convierte en una traba en ln 
relación hombre-medio geogr5fico, en la medida en que esta relación 

con los espacios se hace m5s compleja por el desnrrollo de los medios 
de producción. 
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Se reestablece la rel:lción hombre<medio~.rieogdfico como el 

elemento central de la relación, mientras aue la relación de 
dominación hombre-hombre queda disfrn:adn por la relación hombre

Dios, donde los hombres dominantes sólo son medios de la relación 

con la divinidad. Con ello el cornnonente racional y generalista 
del conocimiento es sustituido por el doRma religioso, nor lo que 

dicho componente racional queda restringido a la relación hombre 
con los espacios concretos. El siervo establece una relación 

directa con el medio geogr5fico concreto por desi2nio divino, sólo 
mediada por los representantes terrenales de la divinidad. 

De esta manera, las experiencias concretas y el conpcirniento 
concreto se desarrollan sin trabas, pero sin capacidad de llevar 

a generalizaciones, ya que éstas se encuentran predeterminadas en 
la concepción dogm~tica religiosa. Es por ello que los regímenes 
feudales en el llamado medioevo aparecen como de estancamiento en 

el desarrollo del conocimiento humano, como etapa oscura de la 
humanidad. 

Pero esta relación directa del hombre con el medio geogrfifico 
permite un gran desarrollo con tm progresivo dominio del hombre 

sobre su entorno. Este desarrollo se expresa particularmente por 
dos vias: el comertio del creciente excedente en lo producción v 
las guerras para expander el dominio. Ambas vías requieren de 

grandes desplazamientos, con el consecuente desarrollo de los 
niedios y las vías de comunicación. Desde luep.o, comercio ,. 

guerras se encuentran fuertemente vinculados. 

Para ambas empresas, comercio y guerras, la unidad 
territorial empezó o ser una necesidod creciente, trabada nor la 

división tajante de los feudos. Esto unidad territorial también 

se expresaba en concentraciones humanas cada ve: 1115:' numerosas, 
las ciudades feudales, con sus graves problemos y contradicciones. 

Unidad territorial y expansión de dominio, vía guerra v comercio, 

y las grandes concentraciones ~· despla:amientos hwnanos, fueron 
creando las condiciones para nuevas formas de rol~ción entre los 
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hombres y con el medio geogr5fico. 

La unidad de los feudos bajo el mando de las monarquías 
absolutas, así como las ampliaciones de los espacios bajo sus 

dominios (territorios coloniales) en los que se asumían formas 

relativamente equivalentes de la organización de la producción 
en espacios menores (encomiendas) , planteaban la unidad 

.contradictoria entre los grandes y pequenos espacios. 

Sin embargo, los pequenos espacios (feudos o equivalentes) 
seguían siendo la base de la sociedad, dominando sobre los grandes 

espacios que por la vía de la guerra y del comercio se constituían 
en los elementos subvertores del régimen. La relación hombre-medio 

geográfico aparecía, por lo tanto, como la relación central, y 
derivada de ésta, la relación interhumana, regida por principios 
divinos. 

En términos de concepciones médicas, vemos una gran 
diferenciación entre la acción pr5ctica sobre las enfermedades y 

las explicaciones dogm5tico religiosas del proceso salud

enfermedad. Ello explica también los grandes avances en lo 
concreto y la pobreza en las generali:aciones. 

Los avances significativos en el conocimiento racional, est§n 
relacionados con los viajes de exploración y de conquista. Como 
senala acertadamente Martí Ib5ne: en la introducción a la obra de 

May, The Ecology of Human Disease,C 6l la relación entre el proceso 
salud-enfermedad y la geografía se muestran claramente con el 
desarrollo de los medios y vías de comunic:1ción. Las rutas de 13s 

grandes caravanas muestran tambi6n las rt1tas <le las grandes 
enfermedades epidémicos. Asi también, los avances en el 

conocimiento médico geogr5fico est~n relacionados con los 
exploradores, geógrafos y m6<licos. Sin embargo, no es el 
conocimiento que'<lomina. 
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Con los viajes de exploración se encuentran en Asia y en 
América, dos regímenes diferentes que imp~raban. Las grandes 

civilizaciones asiáticas son vencidas por el comercio (como decía 

Marx, las murallas chinas fueron vencidas por las mercancías) y 
en América por las guerras de conquista. Esto representaba la parte 

más álgida del choque. 

Pero por otra parte se daba la asimilación. Las grandes 

civilizaciones, como las asiáticas y las mesoamericanas, en que se 

daba el régimen despótico tributario, son asimiladas por el 
feudalismo europeo, en transición al capitalismo por la vía del 

llamado capitalismo comercial, cambiando el destino del tributo al 

suplantar a las castas dominantes, pero respetando por mucho tiempo 
las formas de producción indígenas, ahora organi:adas, en el caso 

americano, en encomiendas. 

En ambas sociedades, la reloción hombre-medio geográfico era 
la dominante, de la que se derivoba la relación hombre-hombre, 

mediada por el factor dogmático religioso, en el caso de la 
sociedad feudal, y el mag1co religioso, en las sociedades 

tributarias. El punto básico de unidad, y por lo tanto, la via 
de asimilación, fue su concepci6n de la relación con el espacio 
geográfico. Desde luego, la sociedad feudal en transición al 

capitalismo, por su mayor nivel de desarrollo de los medios de 

producción, fue la que se impuso. 

Su concepción de la relación con el espocio geogrfifico y la 
capocidad de producir excedente~, permiti6 la asimilaci6n al r6Qimen 

de los conquistadores y evitó su destrucción; y no, como se ha 

afirmado, el supuesto humanismo de l0s conquistadores. Ello explica 
que los grupos humanos americanos menos desarrollados, incapaces de 
generar excedentes,fueran destruidos y prficticamente aniquilados. 

El conocimi~nto concreto acumulado por cent11rins en estas 
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sociedades estables, es· asimflado tambi6n por el poder del 

conquistador, reemplazando· sll concepción m:i¡!ico-reli.giosn que les 

daba unidad, por la concepción do¡!mfitico-reli¡!iosn de In sociedad 

feudal. Así se da también, en la esfera culturnl, ln asimilación 
y el choque. En el caso de los conocimientos médicos esto es 

especialmente clnro, ya que en muchos aspectos los conocimientos 

indígenas sobre recursos terapéuticos eran superiores (nculturaci6n 
inversa). 

Pero la contradicción entre la relación hombre-espacio 

geográfico restringido, que era In dominante, sobre la relación 

hombre-espacios amplios, que era la subvertora por medio de las 
guerras de conquista~ el comercio de los excedentes, encontró dos 

vías de superación. 

Los grandes países colonizadores, en particular Espafia, primera 
potencia mundial de la 6poca, acumulaban enormes cantidades de 

excedente~,no por la vía de la productividad del trabajo, sino por 
el dominio de .amplísimos espncios~ por medio de estos, de grandes 

conglomerados humanos. Esto les permitía establecer relnciones de 

intercambio con otros países europeos que había~ llegado tarde a la 
repartición del mundo, por haber logrado tardíamente la unidad 
nacional, por la enorme resistencia de los poderes feudales 

regionales, que obligaban a estos a competir mediante la 
productividad del trabajo. 

Con ello se operó un cambio gradual en estos países (sobre 
todo Inglaterra, Francia y Alemania), que hi:o que el eje de la 
relación fuerq la del hombre sobre el hombre (relación de dominio) 

y derivadn de ésta, In relación hombre-medio geogr5fico. Pero esta 

relación central, se basaba ahor;1 en el dominio sobre 1;1 parte 
productiva del hombre (fuerza de trabajo), que permitía Ju relnción 

de complejidad creciente con el espacio reogrfifico . 

.-\sí tnmbién se rompía ln hnrrern ;d conocimiento r;1cionnl 
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general is ta e iriteg~Íst';' que ~nor el nivel deldesnrrol lo. 

permitía no sllo iá explicación de lns tendencias generales 

del desarrollo, sino también la de los fenómenos infini fomente 
variables en sí. Es decir, se inicia el desarrollo del 

conocimiento cientifico, que en su parte inicial, se conoce 
como renacimiento, ya que retoma la síntesis ~eneralizadorn 
anterior para desarrollarla. 

La otra vía se da en los paises coloni:ndos, en particular 

la Nueva Espafta. La encomienda, el equivalente del feudo en 

territorio colonial, tenia como diferencia el destino del 
excedente, ademfis de que su producción se reali:aha fundamentalmente 
por la organización colectiva del trabajo. El encomendero, esnaftol 

peninsular, debía otorgar una parte del excedente al noder real y 
también al poder virreinal, además del consabido diezmo al clero. 

Los productos de consumo, por la identidad con la nenin~ula, Jos 

obtenía de Espafta, además de que por disposiciones reelamentarias 
no se permitía la producción de articulos manufacturados en la 
Nueva Espafta, salvo aquéllos que por volumen, peso o caducidad, 

no podían ser traidos en los todavía poco desarrollados medios 
de comunicación v transporte. 

De esta manera, la presión sobre la encomienda para 
incrementar el excedente era muy grande, y In llevó en rrfinsito de 

desarrollo a la hacienda, unidad de nroducción semicapitalisra de 

mayor productividad, en la que In relación hombre-hombre dorninnba 
sobre la de hombre-esnacio, en la fi11.ura del peón acasillado, 
asalariado atado al espacio; la producción consi~rín e~cncinlrnente 

de productos primarios y el h:1cend;1do era f11n<.la111l'ntnlrne11tc esn:1í1 ol 
nacido en la Nucvn Esnniin, es dcc ir criollo. 

El desnrrollo del cepitnlismo en los nnisc~ curorPo~, y en 

particular, la toma estable clcl poder de l:i h111·11uesfo C'll T'rancin, 
la independencin'de los Estados Unido~ de Am0rirn resnerto a 

lnr,lnterr:i, la derrot:i del mayor cnr lave fl'11d:1 I dl' Furona (Espafia) v 
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la independencia de los encl:l\'es colonia les americ:rnos, marcan el_ 

dominio generalizado del capitalismo en el mundo, r con ello, In 
traslación de la relaci6n eje n la relaci6n de dominio hombre
hombre, y sólo derivado de ello, la relación hombre-espacio 
geográfico, con una concepción científica de la relación, que es 
ya la geografía médica, propiamente dicha. 
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II. ASTECEDESTES DE LA GEOGRAFI..\ ~IEDICA EN MEXICO 

Con el impetuoso avance del capitalismo ind~strial en Europa, 

particularmente en Inglaterra, Francia y Alemania, también el 
desarrollo de la ciencia alcan:a niveles altamente significativos. 

La burguesía como clase que aumenta su fuer:a, al grado de aspirar 
seriamente al ejercicio del poder, requiere cado ve: con mayor 
urgencia el desarrollo de una visión global, de un marco t~órico 

general. El liberalismo, que se constituye como contraposición al 
conservaturismo de la clase feudal, que se resiste a perder r 
abandonar posiciones largamente ejercidas, se nutre de las obras 

sintetizadoras y globalizadoras, cuya expresión más acabada la 
ofrecen los enciclopedistas franceses, los filósofos clásicos 
alemanes y les tecnólogos ingleses. 

El enorme avance que representa la capacidad transformadora 
del medio geográfico de la manufactlra r la gran industria 

capitalista, ha requerido de la extraordinaria acumulación de 
experiencias que al parecer se han desarrollado de manera 
silenciosa, ocultas por las concepciones dogmitico religiosas 

prevalente~. Sin embargo, llega el momento en que estas estructuras 
rígidas del pensamiento se constituyen en una traba para su 
desarrollo, contra las que se confrontan violentamente las nuevas 

concepciones que generali:an estos avances; y, de los cuales los 
ejemplos de Copérnico, Galileo, etc., son sólo muestras 
significativas del proceso que se cstfi desarrollando en todos los 

órdenes. 

Se rompe la dicotomia entre las actividades pr5cticas 

cotidianas y la especulación teórica sobre verdades dadas de 
antemano, que lleva a la síntesis científica a trav6s de la 
sistematización del empirismo desarrollado. En el c~so de In 
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medicinn los avances son 
clínica francesa, como la observación sistemnti:ndora de los 

procesos morbosos, v el desarrollo de la ciruo,ía cnda vez más 

instrumentadn y de la ternnéutica, apoyadn nor los avnnces de 
la química y de la farmacoloRín. El médico, ahora nersonaje 

sintetizador, (orftctico y racional) conj1u1ta ahora al médico 

y al cirujano. 

Pero, al mismo titmno, la actividad de la medicina reouiere 
de un marco exnlicativo al proceso salud-enfermedad. Ello se 
encuentra en la relación de los nrocesos morbosos en les o.randes 

conRlomerados humanos, n través del desarrollo de la hiPiene, 
y de la relación de dichos procesos con e~ entorno ~eoorfifico, 

la geografía médica. Higiene y Geo~rafia Médica nacen hermanadas, 

respondiendo a la necesidad de dar un marco exdicati\'o a la 
altura del desarrollo científico v nroductivo, y al mismo tiemno 

anortar los elementos necesarios al canitalismo en expansión, oue 

tiende a cubrir al mundo entero, creando, simultftneamente, 
concentraciones humanas enormes, al conjuntar no solamente las 
actividades comerciales y administrativas, sino también las 
productivas, desarrolladas en neoueBos esnacios, nor medio de 
la industria moderna. 

No es casual que el monumental tratado de hiRiene, escrito nor 
Johann Peter Frank, considerado como el nadre de la salud nóhlica 

m,oderna (1779-1819), y la l!eoo,rafía médica de Leonahardt Ludwiv, 

Finke (1797-1828), considerada como la primera en su tipo, 
coinciden en el tiemno C7l (S). A partir de ahí abundan obras de 

este tino, al Rrndo que la concepción médica geoRrfifica impreRna 
la medicina de la énoca, en ln esfera exnlicativa v ~lobali:adorn. 

Son momentos estelares de las discinlinas cientfficns de visión 

panorámica y sistcmatizndorn, como en el caso Je la Reoorafia 

moderna, que contó a llumboldt como uno de sus princinales creadores, 
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con su obra fundamental Ensa,·o Político sobre el Reinó'- de la i\ueva 
Esnana, escrito en 1809 y considerada como la primera geograf[a 
regíoni1l integrativa C

9), y de Ritter con sus obras La Geografía 

en Relación con la Naturaleza y la Historia del Hombre y Geografía 
General Comparada, así como de Rat:el con su Antrofo~eoerafía, 
disciplina en que se le considera como creador (lD . 

Sin embargo, no podemos olvidar que estos momentos 
corresponden a la burguesia en ascenso al poder y con las 
aspiraciones de transformar al mundo, es decir, en su momento 
revolucionario estelar. Como bien senala Eli de Gortari en La 
Ciencia en la Historia de México (ll), la burguesía, al igualque 
las clases que le han antecedido en el dominio de las sociedades, 
se transforma cuando se hace del poder político, ya que sí antes 
desempefia un papel eminentemente revolucionario, después se coloca 
en el extremo opuesto. 

En esta etapa, la liberación del hombre de su relación opresiva 
con los espacios geográficos determinados, y en función de ello de 
la dominaci6n de los representantes terrenales de la divinidad (los 
seftores feudales y el clero), ocupa el centro de la atención. La 
relación hombre-hombre en la sociedad capitalista, presupone la 
liberación de éste como siervo de la gleba, para estar así en 
capacidad de vender su fuerza de trabajo, por lo que en este periodo, 
e~ta relación adn no aparece como factor central. 

Pero si esto ocurre en la se~unda mitad del siglo XVIII en los 
países más desarrollados de Europa, en Espafta, convertida en 
potencia de segundo orden, pero con los enclaves feudale8 mds 
poderosos, la situación es diferente. Trnnbién es distinta la 
situación en los encl:·,·es coloniales americ::inos. 

Desde luego que Esp::ifia experimentó también la proeresivn 
penetración de la's fuer:as capitnJist::is del desnrrollo, 
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fundamentalmente en el campo de la economía y del comercio, como 
lo muestra la ~regresiva desaparición de los gremios de artesanos 
y la imposición lenta de los obrajes de la manufactura capitalista, 

asi como la liberalización del comercio, cuestiones que ocurrieron 
fundamentalmente durante el reinado de Carlos III (1759-1788). Asi 
también restringió la capacidad de adnuisici6n de bienes materiales 

a la iglesia, lo cual lo confrontó con ella, narticularmente con 
los jesuitas, que fueron expulsados de los territorios esnaftoles en 
1767. 

Sin embargo, en las estructuras del ~oder del Estado, la 

resistencia al cambio fue encarni:ada. Asi, en el camno de la 

cultura y la educación la resistencia fue tan severa, ~ue oblin6 
a la difusión clandestina de las nrincinales obras científicas de 
la época (lZ). También obli~ó a la crea~ión de academias 

científicas e instituciones educativas indenendientes de 
las universidades. 

En el campo de las ciencias naturales y en narticular, de la 
medicina, la lucha por la reforma fue extraordinariamente dura y 
fue encabezada por Benito Jerónimo Feijóo, quien se constituyó en 

uno de los principales promotores de sociedades cientificas, como 
la· Sociedad Regia de ¡.!edicina de Sevilla ~· la Academia de iiedicina 

de Nadrid (1733), y de instituciones educativas naralelas a la 

Universidad, como los Coleeios de Cirugia, el primero en Cádiz 
(1748), se~uido por los de Barcelona, Madrid, Santiano, Salamanca, 
Burgos y Nfilaga (l 3J, 

Pero estos elementos del desarrollo no fueron los oue 

dominaron, sino que ~revaleció.la riqide: de las estructuras de 

la Espa~a Feudal, que llevaron a ~raves conflictos, como la 
invasión y guerra con Francia, durante los reinados de Carlos IV \' 

su hijo Fernando VII, ~ue nusieron tambi~n en serio nredicamento 

la relación de Eina~a con sus territorios coloniales. 
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En la ~ueva Espana, la situación ero adn m5s complicada que 
en la península. Si bien las estructuras económicas habían 
evolucionado hacia formas precapitalistas y capitalistas, bajo la 
presión de la demanda de cxcerlentes de 1:1 nr<id11ci;iiín riel. nrirlcr 

central, el bajo poder de capitalización fue un factor de 
contensión al desarrollo industrial. Este fenómeno ero ocasionado 

fundamentalmente por dos factores; el primero, debido a que las 
relaciones entre la colonia con el centro no eran básicamente de 

intercambio, sino de simple expoliación, y segundo, que la 
reglamentación de la implantación de manufacturas estaba 
severamente restringida por las reglamentaciones que no fueran 

las del área extractiva y de otras menores. 

En estas condiciones de expoliación y explotación extremas, 

el aparato de control virreinal era particularmente rígido y duro. 
Aún las medidas liberales decretadas por la corona española ei;an 
fuertemente resistidas por el aparato local de dominación. Es decir, 
eran más papistas que el papa. 

Pero, al mismo tiempo, la inconformidad no sólo era general, 
sino que dadas las condiciones tan difíciles de la lucha, llevaron 
a la constitución de un sector amplio de la vanguardia con 
posiciones jacobinistas, como fueron los revolucionarios 

independentistas de los primeros años de la lucha armada. 

En el campo del desarrollo cientifico la situación operaba con 
una dinámica semejante. La extrema cerrazón y rigidez de los 
aparatos de dominación colonial en el campo de la cultura y en Ja 
ensefian:a, obligaron a una lucha verdaderamente heróica, como lo 

muestran los casos tan destacados, como el de José Antonio Alzate, 
Manuel Antonio Vald6s y el m6dico Jos6 Ignacio Bartolache, entre 
otros, cuya actividad tuvo un car6cter de ogitoci6n científica, a 

trav6s de la publicación de revistas r periódicos. Con ello cumplían 
la importantísim~ labor de <liv11lgación, pero de muy escasos 
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resultados rirácticos·; Jo. q\l~fi;~c,: en er·caso·deBnrtolnche, al 
abandono de la lucha en el ocaso de su vida; amarp.ado y 

decepcionado. 

Sin embargo, la lucha no fue de manera aleuna estéril. Adem5s 

del desarrollo de una conciencia crítica y de desarrollo científico 
en un vasto sector de la intelectualidad novohispana, se crearon 
algunas instituciones de gran importancia para el desarrollo futuro 

del país, ya en período indenendiente. 

Entre estas instituciones destacan el Cole~io de las Vizcaínas 

en 1767, corno nrirner centro educati~o laico nara la ensenan:a de 
artes y oficios nara rnuj eres; el Real Colel:'.io de Ciru.ianos, fundado 
en 1768, que operaba dentro de las instalaciones del Hospital Real 

de Naturales; la Academia de las ~obles Artes de San Carlos, 

dedicada a la ensenan:a de la nintura, la escultura y la 
arquitectura, en el año de 1781; la fundación del Jardín J\otánico 

en 1788, a partir de la Exnedici6n Botánica orPani:ada en Esnann, 

tan importante para el desarrollo de la bioloeia en nuestro naís; 
y finalmente, el establecimiento del Real Seminario ¿e ~inería, en 

el ano de 1793, que fue el de mayor imnacto Reneral v trascendencia 
en la Nueva España (1 4) . 

Estas instituciones se convirtieron en los centros de la 

actividad científica y literaria de la ~ueva España, corno lo 
atestigua de manera tan clara el propio Humboldt, quien destaca 
esta actividad como la más relevante de América, incluyendo a los 

Estados Unidos de Norteamérica. Por simnle lógica, también eran 
estos centros de nctividnd nolftica v de oposición con~nirntiva, 

aunque ello reauiere de una investi0nci6n documental m5s 

exhaustiva. Sin embargo, esto se verifica parcialmente en el hecho 
de que varios integrantes del Real Seminario de ~ineria fueron 

fusilados nor los españoles por contribuir a la revolución de la 

independencia, cófllO los nlumnos Caó'imiro Cho1,·ell, ·''ariano .Jiméncz, 
Ramón f'abié, H;1fncl Dávalos t• Jsidr0 \'iccntc \'al0nci:1 (l!i). 110 J;1 
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integrantes de oú:ns instituciones, y 11º.•!.610. ~n~t11ºmlifo de·· 
muertos J)Or fusilamiento o en combate. 
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Para el !1rDDósito de este trabajo, interes·~·de nínnera 

particular antli:nr las características del Real Colerio de 
Cirujanos de ~léxico )' el Jardín Botánico, ya oue entre otros 
elementos, se en-lazan en el desarrollo que lleva a la 
constitución de la medicina moderna en ~fxico. 

El primer elemento que llama la atención es que su 
fundación se da tan sólo veinte afos des~ués de la creación 
del nrimer cole~io en Esnana. Esta temprana creación muestra 
la existencia de una masa critica im!1ortante a la medicina 
colonial que predominaba en la Nueva Esn&ra, ryor su carácter 
especulativo, dogmático religioso v anticientifico. 

La cirugia es una nráctica ror demfts antieua, que en el 
período feudal tiene un ~ran avance nor su carácter emnirico y 

práctico, que no requiere en esta etana del desarrollo de un 
marco general ~or lo cual, aunque desnreciada nor la medicina 
de la é~oce es también tolerada. Los cirujanos se forman en la 
nráctica y su desarrollo se vincula con otras nrficticas como la 
de carnicero y barbero. Pero al tornar rna~·or aure, im¡mlsa la 
sistematiznción y profundización de la anatomín humana, aue 
encuentra en Vesalio uno de sus nrincinales renresentantes, así 
como los conocim!entos fisiolópicos (Brown, Haller y Broussnis), 
es decir, se constituye en una via de desarrollo de la medicina 
cientifica, corresnondiente nl ascenso de la$ fuer:as canitalistas. 

En Jos países euroneos que nuntenn en el desarrollo del 
car•italismo, Ja cirugía alcanza la formali:aclón soci:1l, a través 
de la ensenan:a escolarizada y se enloza con el desarrollo de las 
ciencias naturales, en particular la bot5nica, la fnr~acnlo~ía y la 



terapéutica. Con ello se divide internamente, en cirujanos que se 
siguen formando en la ~rftctica empírica (romancistas) y en aqu~llos 
que se formalizan y constituyen un marco científico de su acción 

(latinistas o latinos). Estos (1ltimos alcan:an el reconocimiento 
social equivalente a la medicina, y finalmente se funden con ella 
en un sólo marco profesional. 

En el imperio colonial espa~ol, la medicina feudal ofrece una 

encarnizada resistencia al avance del conocimiento científico, 

lucha que se exnresa de manera sipnificativa contra el desarrollo 
de la cirugia. No es por ello casual el impulso de la cirupía por 
Carlos III a través de la constitución de los Reales Cole~ios de 

Cirugía, que a pesar de este apoyo no lo~ran romner el mononolio 
del poder médico en las estructuras de dominio social. 

En la Nueva EspaAa esta lucha es narticularmente enconada. 
Aunaue existen diversos trabaios aue estudian la cirurría de esta 
épo~a (ló) Cl 7) (lS) (l 9) en l~ Nu~va Es!1a1'a, lo cierto es que el 

papel central que ésta institución ju~6 rara la 
reforma de la medicina no ha sido todavía suficientemente 
estudiado, aunque de Gortari ya sefala su imnortancia (lO) 

Personajes como el pronio Montana, son significativos de cómo, 
apoyados en el Colegio de Cirujanos,rlesnrr0llor0n una· lucha enconado, 

tratando de romper las ríqidas estructuras de la medicina colonial. 

Ocaranzn (Zl) refiere ~ue en el Hospital Real de ~aturales 
Don José Durnont desarrollaba clases de anatomía, nreparando con 
ello el advenimiento del Real Cole~io de Cirujano5, in~titución a 
la cual reconoce su imrortante panel en la reforma de la medicina 

colonial. El Real Colep.io de Ciru.i:1nos se cnla:;1 en sus actividades 

con otra institución liberal creada en el neriodo del reinado de 

Carlos III, la exnedici6n botánica y Ja fundación del .Jardín 
Botánico que se deriva de ella. 
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En el afta de 1786 .es creada por Real Orden la expedici6n 
científica para explorar la América Sepentrional sujeta al 

dominio espaftol y propagar en la Nueva Espafta el estudio de las 

plantas y sus aplicaciones, como una continuaci6n de la obra de 
Francisco Hernánde: reali:ada dos siglos antes. La integraci6n de 
la comisi6n fue reali:ada por Casimiro G6me: Ortega, Director del 

Jardín Botánico de Madrid y editor de la obra de Hernánde:. La 
comisión quedó conformada con Martín Sessé y Lacasta, quien la 

dirigi6, Juan Diego del Castillo, Jacobo Senseve, José Longinos 

Martínez y Vicente Cervantes, este último dirigió también la 
cátedra de botánica en el Jardín Botánico que se cre6 en 1788. A 
la comisión se integró el mexicano José Mariano Mozifto, médico 

~ue tuvo tma destacada partici~acl6n en ella. 

La expedici6n permaneci6 en la Nueva Espafia hasta mediados 

de 1803, regresando a Espafta. Mozifto regresó con ella jugando un 
papel relevante en la península donde murió en 1820. Los trabajos 
de la comisión, corrieron una suerte semejante a los de llerniinrle:, 

ya que fueron publicados hasta muchos aftas después. En cambio, 
~icente Cervantes se qued6 impartiendo la cátedra de botánica, 
formando a través de ella una verdadera corriente con sus numerosos 
discípulos y escribiendo un tratado de materia médica mexicana (ZZ) 
(2 3) 

Se tiene constancia de la participaci6n de numerosos médicos y 

cirujanos de la época en el Jardín Botánico, asistiendo y polemizando 
en la cátedra, como Bartolache y Montaña, así como otros, entre ellos 

el mismo Al:ate, interesados en el campo de la Historia Satural y 

las Ciencias Naturales. 

Pero así como el Jardín Botánico ero un centro del desarrollo 
del pensamiento científico y liberal mexicano, también se derivaron 
de él acciones pfiícticas. En un artículo anónimo aparecido en la 
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Gaceta Médica de México sobre la desaparición del Instituto Médico 
Nacional C24 ), se hacen algunas citas del Libro de~ Juntas del Real 

Hospital de Xaturales, conservado, segdn el artículo, en el 
Museo Nacionnl de Araueolo.da, donde se refiere a la 

disposición de destinar die: camas de la sala alta de dicho 

Hospital para la observación de plantas medicinales del reino de 
la Nueva España. Dicha disposición se deriva del acuerdo entre los 
directivos del Hospital con el Director de la Expedición Rotánica, 

D. Martín Sessé y poniendo a cargo de la experimentación con las 

plantas medicinales en los pacientes a los médicos Luis Montana y 
José Moziño, así como al ciru_iano Francisco \'aldéz "para los casos 

complicados'', con la asistencia del Enfermero Mayor del Hospital, 

Antonio ~oriega, cirujano examinado. La disposición tiene la fecha 
de lºde diciembre de 1800. 

Fernánde: del Castillo cita también CZ 5) la creación de la 

Clínica en el Hospital de San Andrés en México, confirmada por 

cédula Real fechada en Aranjuez el S de junio de 1805, y también 

a solicitud de Martín Sessé y encargando la Clínica al Dr. Montaña. 
En el mismo trabajo se refiere a destacados alumnos de Vicente 

Cervantes, entre los cuales se encuentran los Drs. Altamirano y 
Miguel Bustarnante. 

Aquí se ve un claro enlace entre el desarrollo de la cirugía 
y la botánica, particularmente en el de la experimentación clínica 
con drogas de origen vegetal. 

Todavía antes del estallido de ln guerra de indenendencia, 
ocurren en la ~ueva España acontecimientos importantes que 

completan los elementos fundamentales explicativos del desarrollo 

de la medicina moderna mexicana, nsi como de la disciplina 

geomédica. 

El primero ele ellos es la expedición Halmis, que llegó n 
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México en 1804. La vacuna nntivariolosa descubierta por Eduardo 
Jenner, natural de Berkel:iy, Inglaterra,. publicado en 1797, fue 
adoptado por Es nai\a en 1801 . E 1 Vi rre)' Itu rd p.a ra~, oue llegó a 
Néxico en 1802, trajo consi~o nl orofesor de medicina Alejandro 
Arboleyn con la vacuna, que resultó desa~tivada por lo que no 
tuvo efecto alguno ( 26 ). 

La expedición Balmis salió de Coru~a a fines de 1S03, integrada 
por el Dr. Francisco Javier de Balmis, médico honorario de cdmara 
de S.M. y consejero honorario de hacienda, jefe de la em~resa, que 

ademls de otros integrantes, traía consigo a 26 infnntes tomados 
de la Casa de Espósitos de Santia~o de Galicin y de CoruBa, con el 
objeto de preservar el pus durante el viaje. Desnués de varias 
escalas lleg6 al nuerto de Veracru: el 2~ de julio de 1804. 

La expedición Balrnis tuvo un 11ran imnacto en la Xueya Esnañ.a, 
no sólo por el objetivo específico de ésta, sino norcue 
representaba la introducción de un experimento aue revolucionaba 
los conceptos de la higiene hasta entonces vigentes. :\o es casual 
tampoco, que Balmis encontró mayor recentividad entre los 
reformadores de la medicina, en narticular de los cirujanos. De 
acuerdo al Dr. Nicol&s Neón CZ 7J, el cirujnno romancista Luis 

Muñoz fue quien colaboró estrechamente con Balmis en el nroceso 
de vacunación, así como también continuó su obra, constituyéndose 
e.n una personalidad relevante e impulsor de la medicina mexicana. 

Uno de los integrantes de la expedición, el Dr. Antonio 
Gutiérrez, profesor de medicina y ciru?ín, se quedó en el país 
fungiendo como Director de una de las salas del l!ospit:il de San 
And~·és (ZS). Todos estos elementos !nucstrnn el e!'trccl·o 

vinculo que tienen entre sí las diferentes instituciones liberales 
en las postrimerías del siplo XVIII y en Jos nrimcros a~os del 
siglo XIX, enfrascadas en su dura lucha contra !ns rí~idns 
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estructúras de~la colonia. 

En particular, la relación entre el Real Colegio de 
Cirujanos, la expedición botánica y el Jardín Botfinico, la 
expedici6n Balmis y las personalidades médicas como Bartolache 
y Montana, que daban la lucha con grandes limitaciones dentro 
de la Real y Pontificia Universidad de ~éxico, es por demfis 
evidente. Con ello se estaban conformando las nuevas corrientes 
fundamentales de la medicina mexicana, que son la clínico 
quirdrgica y terapéutica y la de la higiene pfiblica. 

El segundo hecho trascendente de gran interés para este 
estudio, se refiere a los trabajos del barón .:\leyander \Ion 

Humboldt en ~léxico. Humboldt y sus compafteros, Aimé Bonpland ~· 

Carlos Montdfar, llegaron al puerto de Acapulco el 22 de marzo 
de 1803, y partiere~ por el puerto de Veracru:, rumbo a La Habana 
el 7 de marzo de 180~, unos meses antes del arribo de la 
expedición Balmis (Z 9). 

Durante su estancia de casi un afio en la Nueva Espafia, 
Humboldt realizó tres expediciones y contó con todas las 
facilidades de acceder a las fuentes de información existentes 
en la Nueva Espafia, realizando, como ya se seftalaba antes, el 
primer trabajo de geografía regional integral en el mundo, ya que 
sintetizaba los estudios geográficos, geológicos, botfinicos, 
demogrfificos, económicos, políticos y sociales, en su gran obra 
Ensayo Político sobre el Reino de la Nueva Espafte, cuyos cinco 
tomos salieron publicados por primera voz en francés en el ano de 
1811, y la primera traducción espaftola en JS~2. Como sefiela de 
Gortari (30), la obra de Humboldt no sólo fue fuente obJ igada para 
todo tipo de trabajos y estLdios posteriores, sino también fue la 
que dió a conocer a lo ~ueva Espofta en el mundo, desdo el punto de 
visto de los intereses del capitalismo en expansión . 
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En su estancia de cnsi un, año en la :.luevn Es!1niin, Humboldt 
estableci6 contacto con los ~rupos, individunlidndes e 

instituciones liberales de la ciudnd de ~'éxico, expresnndo su 

admiraci6n por los Rrandos y s6lidos establecimientos científicos 
existentes, así como del Rran fervor e inquietud manifestado por 

la intelectualidad liberal por el desarrollo de ln ciencia. El 
trabajo de Humboldt es reconocido y apreciado en todo el mundo, 
no sólo el reElizado en la Nueva Esnaña, sino sus diversns 

aportaciones. Para la Nueva Esnaiia tuvo un imnacto pnrtic11lar, al 
grado que se ha especulado, no sin bases, sobre participación con 
los grupos que ya preparaban la lucha nor la indenendencia en 

esos aii.os. 

Desde luego sus trabajos, desde el nunto de vista de la 

geografía moderna y de la geografía médica, son fundamentales 

para su desarrollo posterior. 

Con todos los elementos seiialados, se confiPuran las bases 

del desarrollo en los antecedentes de la Geografía Médica en 
nuestro país, que a partir de la querra de independencia inicia 
su estructuración. 



III. EL PROCESO DE ESTRUCTURACJON DE-LA GEOGRAFIA MEDICA 
-e A~PARTIR DE~ 1.-A GUERRAoDLINDEPE~DENCI.-\. 

--- ."ill -

Ya a principios del siglo XIX el des~rrollo del cnpitnlismo 
en el mundo adquiere un extraordinario impulso, cuyos disparadores 

fundamentales fueron el inicio de la revolución industrial, 
principalmente en Inglaterra, la toma del poder politice en forma 
directa por la burguesía en Francia, y la independencia de los 

Estados Unidos de Norteamérica de Inglaterra. La lucha por la 
· hegemonia mundial, particularmente entre Francia, ya con ~apoleón 

en el poder, e Inglaterra, generaban un clima revolucionario en el 

mundo que afectaba de manera directa a España como enclave feudal y 
colonial. Los acontecimientos en España a principios de siglo, sobre 
todo la invasión por los ejércitos napoleónicos y la resistencia 

popular a los mismos, crearon condiciones particulares en los 

territorios coloniales. 

En la Nueva España, la efervescencia independentista alcanzó 
niveles muy altos, al grado que aan dentro del rígido aparato de 
dominio colonial se dieron algunos intentos liberalizadores, como 

el ocurrido en 1808 por impulso del Ayuntamiento de la Ciudad de 
México y la complacencia del Virrey Iturrigaray, que fue aplastado 
costándole a éste filtimo su derrocamiento y la vida a algunos de 

los principales dirigentes, con10 ln del Lic. Primo \'erdac' :' r-mnos. 

La generalización de los sentimientos independentistas era tan 

grande, (aunque por razones y con tendencias diversas), ciue no es 
extraño que ante el descubrimiento de la cons~iración de Quer~taro, 

la reacción del aparato represivo coloni:i~ fuer:1 tan lenta, :·a que 

dentro del clima gcnernl era dificil discriminar la ~eriedad y el 
sentido de sus intenciones. 

Sin embnrgo,.el prem:ituro cst:illi<lo del conflicto, sus 
triunfos iniciales espectacul:ires (aquí entra la discusión sobre la 
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decisión de Hidalgo de replegnrse después del triunfo en la hatnlln 

del Monte de las Cruces), la generalización del movimiento, y lns 

derrotas sangrientas de los contingentes encabe:ados por Hidalgo 

primero, y de Norelos y Mina después, representaron un costo 

elevadísimo para los grupos mfts claros, radicales y progresistas 
del movimiento de independencia. 

Durante el periodo que va desde el estallido del movimiento en 
1810, hasta ln consumación de la independencia en 1821, las noticias 

sobre las instituciones liberales en el cnmpo cienfifico y culturnl 

de la Nueva Espana, ~on prftcticamente nulas. Si bien el movimiento 

independentista nunca fue derrotado completamente en este período, 

lo cual impidió la desaparición total de las instituciones 

liberales, si representó su paralización, aGn después de consumada 

la independencia, en función de que fue un producto de la negociación 

entre las fuerzas más moderadas de la causa indr~endentista, con 

excepción de los contingentes del sur, encabe:ados por Guerrero, cuya 

fuerza era más moral que real. 

La causa de la independencia triunfó, pero el proceso y la forma 

de su consumación representó la casi aniquilación de la vanguaidia 

liberal más clara y consecuente, como también un golpe demoledor a 

los sectores m5s retardatarios. La recomposición y recuperación de 
estos grupos fue muy lenta y difícil, lo que explica la paralización 

de las estructuras sociales más significativas, no sólo de las 

mencionadas instituciones que fueron el centro del desarrollo del 

pensamiento y la acción del liberalismo burgués revolucionart~,. sino 

también las estructuras heredadas del poder coloninl. 

La recomposición, cuando menos parcial, de estos fuer:us, que 

quedaron representadas en los conservadores y liberales, muti:ados 

por las posiciones centralistas y federalistas, tomó m5s de una 

déc:1da, después de la consumación de la independencia. Estos hechos 
' se ubican a la mitad de la década de los treintas, cuando la hcgomin 

mundial del capitalismo ya se hnhin definido a favor de Jn~laterrn, 
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con sus contrincantes más podero~os tjue fueron Francia, Alema~in 
y los Estados Unidos. 

La división entre el cnpitnlismo central y el periférico, 
llamado también de bajo desarrollo, exportador de materias 
primas e importador de productos manufacturados, ya se había 

definido, y salvo algunos movimientos de coyuntura, permanecería, 
en lo fundamental,hasta el inicio del sielo siguiente. Sin embargo, 

todavía se daba el conflicto entre las potencias capitalistas para 
concluir la división de las 5reas de dominio, que ahora incluía el 
mundo entero. 

La situación del México independiente era todavía incierta en 
este sentido, producto de la indefinición interna y de par5lisis en 

su desarrollo, lo cual lo hacia particularmente débil ante las 

enormes ambiciones externas. 

El desarrollo del movimiento científico en el mundo fue 
extraordinario, dirigido hacia la realización de un inventario de 
recursos humanos y materiales, de acuerdo a los intereses de la 

gran industria. Los estudios geográficos, demográficos, biológicos, 
de economía, política y sociales, eran el centro de su avance. 

En este proceso, podemos observar en el México independiente 

algunos avances que, aunque no de gran magnitud, si son altamente 
representativos del sentido del desarrollo. 

El Real Cole~io de Cirujanos continuó sus actividades, como 
lo demuestro Oca;anzn C3lJ,.quien consultando los archivos de esta 

institución, encuentra, entre otras notas, las eme dan cuenta de la 
certificnción como cirujanos a Casimiro Liccagn y Ques:1da, Isidoro 
Olvera Gómcz, Pedro Escohedo :\guilar, l.copoldo Río de 1:1 Loza, Manuel 

Carpio y Hern5nde:; y, j6s~ lenacio nur5n, que estudiaron y 

egresaron entre los ai'os de 1811 y 1827, como parte de 1 as 
generaciones formadas en estos anos. Estos nombres representan n los 



que años más tarde fueron nersonnliclades d'.stinl<üicla~c~yfundadores 

de la medicina reforrada, al qrndo de aue Ocnrnnzn considern al 
Real Cole~io de Ciru~ía como nntecedente mfts siPnificntivo del 

Establecimiento de Ciencias Médicns, fundndo en 1833, y no n la 

Real y Pontificia Universidad de México. 

En 1823 se realizan juntns de nrofesores en oue discutieron 

la reforma, sin oue nasara a situaciones nr5cticas; así co~o la 
presentación de un memorandum por el mismo Protomedicato, sobre 
la necesidad de reunir en un coleqio el estudio de la Universidad, 

el de ciru~ía del Hosnital de Naturales y el estudio del Jardín 
Botánico, Cole~io que sería de medicina v ciencias naturales, que 

además debería desemneñar las funciones v atribuciones del 

Protomed~cato. Lo cual tamnoco fue tomado en consideración, pero 
que si muestra la subsistencia hasta la consumación de la 
independencia de las instituciones sefaladas (32 ) C33 l, y la 

tendencia, aOn dentro del Protomedicato, hacia la medicina 
integrada y científica. 

Dos años más tarde, en 1825, se di6 una disnosición en aue 
se mandaba que se diera igualdad de derechos e intereses mutuos 
a los cirujanos romancistas y a los ml"dicos C 3 ~l C35 l 

A nartir de la consumación de la indenendencia, emniezan a 
aparecer las sociedades científicas en el firen de la medicina y 

fa ciru~ía. Aunque existen antecedentes de este tipo de sociedades 

desde la nrimera mitad del si_P.lo X\'II, estas son noco siPnificativas. 
Hasta los nrimeros aftas del SÍQlo XIX, lns sociedades científicas del 

lrea médico qu~rdr?ica adquieren imncrtancia, ror su vinculación 
estrecha con las instituciones liberales aue se han mencionado. 

Pero desde el estallido de In inde~endencia ha~tn ln 
consumación de la misma, no hay referencias sobre ln nersistencin 
de estas sociedades o la creación de otras nu~vns. Cnrnio C36 l y 

también Ocaran:a '(37), señalaron m1e las soded:Hle,- n1édicas se 
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reun fon de modo c l:rndes t ii10 to nst i tuyendo sociedades He retas. 

Esto es muy con~ruente con la hipótesis de que los instituciones, 

sociedodes y personalidades liberoles, eror consideradas por el 

sistema colonial como potencialmente subversivas o como subversivas. 

fernánde:. del Castillo. rechaza estas versiones C3S), aunque su 

arRumento es poco consistente, yo oue dice aue no encontró nada 

en los Archivos de la Universidad que apoyen estas aseveraciones, 

como si las actividades secretas dejaran documentos ~ testimonios 

que constataran un carácter subversi\·o. 

Entre las sociedades científicas médicas oue se mencionan 

después de consul!'ada la inderiendencia, están ci tadns la "Academia 

de ~ledicina Práctica de ~!éxico"; fund:ida en 1824; la " .. \cademia de 

Ciru!\Ía", formad:i en 1825 por el cirujano ~-,ayor del Ejército Don 

José Ruiz, donde Pedro Escobedo realizaba Prácticas auirfirqicas en 

cadáveres; la "Academia de ~!edicin:i" rue en 1830 cxistín en la 

Universidad y aue pasó a formar n:irte del Estahleciriento de 

Ciencias ~lédicas en 1833, la "Sociedad '·!.édica clel Distl'i to Federal 

de los Estados Unidos Nexicanos"; la ''Academia de l'edicina de r.iéxico", 

creada en 1836 ror los profesores del Establecimiento de Ciencias 

Médicas, y que fue considerada co1110 la µriPlera .-\cade!'1ia; la 

"Socied:id Filoiátrica" fundada en lS-ll; l:i Sociedad de "Emulación 

Médica" en el mismo afio, la "Academia de ~·ledicina de ~léxico" en 

1851, considerada como la sequnda Academia, El 30 de abril de 1864 

se instaln la "Sección ~'édica de la Comisión Científic:i Literaria y 

Artística de México'', cn1e fue la 1n-imera denomin:ici6n de la actual 
"Academia Nacional de );edicin:i" C39 ) C40) 

Estas son l:is sociedades que dcst:ic:in en estos ncríodos, sin 

considerar las aue se crenron fuera de la Cfodad de ''éxico, al!!Unas 

de ellns imnortantes, COr.10 ln ":\c:ide1~in ~lédico CluirÚr(!ÍC:\ 01 de ruehla, 

que dejó v:irins nublicnciones de interés, como un Ensavo n:irn l:i 

Materia i·lédica Mexican:i ,. l:is T:ibl:1S Tlotánicas, del Presbítero 
Cervantes (~O) 
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Todas estas sociedades ~ue~tran un cuaJro de intvn~a 

actividad cientifica en el medio médico del M6xico independiente, 

actividades en las que destacan prominentemente los cirujanos, 
entre ellos los ya mencionados anteriormente y que corresponden n 
generaciones ya formadas en el ~léxico independiente. Pero en estos 

tiempos, las actividades científicas estaban indisolublemente 
unidas a las actividades políticas, ya que entre grandes pugnas se 

iniciaba la prefiguración de las instituciones del nuevo ~éxico. No 

es casual, por ello, que también en el campo estrictamente político 
figuran destacadamente médicos, entre los que podemos mencionar al 

Dr. Anastacio Bustamante, quien llegó a ser Vicepresidente y 

Presidente de la Repdblica, y al Dr. Valentín Gómez Farías, quien 
llegó a desempeñar los mismos cargos. 

Por otra parte, en el campo de la ciencia la tendencia es a 
desarrollar una visión panorámica e integradora, lo que relaciona 

de manera muy clara a las diferentes disciplinas entre si. Es por 
ello, que también varias personalidades médicas destacaron en campos 
diferentes a los estrictamente médicos, como podemos mencionar los 
casos del Dr. José María Luis ~lora y del Dr. Gabino Barreda, en los 
que también es muy clara la relación de su actividad científica y 
política. 

Pero es hasta la tercera década del siglo XIX en ~ue se initin la 
destrucción formal de las instituciones coloniales, que en el campo 
médico están representadas por el Protomedicato y la Real y 
Pontificia Universidad. 

En noviembre de 1831, el Vicepresidente <le In Rep~blica, Dr. D. 
AnnstnsioBustnmnnte, promulgó una ley en virtud de la cual 

desaparece el Protomedicato, que era sustituido por una Junta 
denominada "Facultad Médica del Distrito Federal" (~Z). Conforme a 

las leyes del 21 y 23 de octubre de 1833, desaparece la Real y 
Pontifici:i Universidad de México, siendo sustituída por seis 

Establecindcntos de Estudios ~layorC's, que fueron los E:<tahlecirni.entos 
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de Estudios Pre¡iaratorios, de Estudios. Ide~ló~i.cos ~~ Hi.imrinrdades~º
de Ciencias Físicas y Matemlticas, de Jurisprudencia, de Estudios 

Eclesiásticos y de Ciencias Médicas. Dicha ley fue pronulgada por 

e! Dr. Valentín Gómez Farías, Vicepresidente encarpado de la 
Presidencia por el retiro de Antonio López de Santa Ana, contando 
con la preeminencia liberal del Congreso v siendo inspirado el 
proyecto por el Dr. José María Luis.~ora ~43 1. 

La creación de estas instituciones, refleja el avance de las 

fuerzas 1 iberales, que iniciaban su consolidación y la 
clarificación de sus ideas y sus nrogramas. Sin embaruo, todavía 

eran muy débiles. La Facultad Médica del Distrito Federal tenía 

por encargo, entre otros, redactar un Código Sanitario. Pero estos 
trabajos no lograron desarrollarse, en buena medida p0r la 
inestabilidad política que prevalecía. El 21 de diciembre de 1933, 

el gobierno abolió la Junta, confiriendo a los nrofesores del 
recientemente creado Establecimiento de Ciencias Médicas, los carpos 
y derechos que tenia aquélla C44 l. 

El 2 5 de mayo de 1834, las fuerzas conservadoras cncabe:adas 
por Santa Ana produjeron una asonada que condujo nuevamente a éste 

a la Presidencia, desde donde disolvió el Congreso, persiguió a 
los liberales, derofÓ las leyes revolucionarias y exnulsó del país 
a Gómez Farías y a ~lora C45l. 

El 2 de agosto de 1834, al Establecimiento de Ciencias ~lédicas 

se le dejó exclusivamente las funciones de la ensenanza, 

restableciéndose la Facultad Médica del Distrito Federal. En este 
mismo afto fue restaurada la Universidad, ahora como Universidad 

Nacional y Pontificia, dejando sin sustento a los Estahlecimientos 

de Ciencias. El Establecimiento de Ciencias ~léócas lOl'ró, sin 
embargo, un fallo favorable por su funcionamiento, lo ente le 
permitió subsistir ahorf. cor.io Colc!'io de ~-ledicina, aum1ue en 

condiciones ~rechrias e itinerantes. 

En 1841, el.¡ de enero, se 1iromull'Ó unn ley m1c sup1·imió 



nuevamente lo Jµnto y la reempla:abo por el Consejo Supeiiof d~ 
Salubridad del Departamento de México (.Jti). Pero también su 

operaci6n fue muy limitada y sus condiciones de extrema precariedad. 

Pero a pesar de esta enorme inestabilidnd de las nuevas 

instituciones del Néxico independiente, es evidente que las 
directrices generales se orientaban al concepto de la medicino 
moderna, muy influído por el modelo francés, con la unificaci6n de 

la medicino y cirugía, de la observaci6n clínica sistemática y 
racional, con la terapéutica basada en la botánica y la 

farmacología, así como con los lineamientos modernos de la higiene 
pública. 

En el car1po de la Geografía, también se registra un movimiento 

científico intenso, aún cuando no tan desarrollado como en el campo 
médico. En 1833, se funda el Instituto ~acional de Geografía 

Estadística. En 1839, el Instituto se transforma en Comisi6n Militar 
de Geografía (.J?). 

Por referencias posteriores se desprende que entre las 

sociedades médicas y geogrlficns existía estrecho contacto, 
particularmente entre ge6grafos e higienistas, siendo común el caso 

de médicos pertenecientes a la sociedad geográfica. Ello no es 

extrafio como se verfi mfis adelante. 

La situaci6n de México, desde el regreso al poder de Santa Ana, 
se volvió aún más inestable. El 7 de noviembre de 1835 el Estado de 
Texos resolvi6 su autonomía y en mar:o de 1836, se declaró 

república independiente. Entrr diciembre de 1938 a mar:o de 1S39 se 

produjo la primera invasión de rrancia, llamada irónicamente la 
"guerra de los pasteles". En 

independiente, permaneciendo 
ln República de Texas decide 

l S39 el Estado de Yuc~1tán se declara 

así hasta lS-1.J. El 12 de nbril de 1844 

su nnexi ón 
que fue aprobada por el Congreso de ese 
En abril de 18~6, el Presidente Folk de 

n.los Estados Unidos, mismn 
pnís en abril del mismo afio. 

los Estados Unidos declnra 
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la guerra a ~léxico. El 15 de septiernbi'e de T~.Jí las tropas de los 
Estados Unidos toman la ciudad de México y el 2 de febrero de 1848, 

se impone el Tratado de Guadalupe Hidalgo, que consigna la pérdida 
de más de la mitad del territorio, y finalmente el 12 de julio de 
ese ano, abandonan las tropas invasoras el territorio mexicano. 

Este pe1·íodo del capitalismo en el mundo se convierte en un 
verdadero nudo hist6rico, en donde los movimientos nacionales de 

liberaci6n final de los restos feudales, se encadenan con la 

acci6n de las potencias mundiales de sujección y renartici6n de 
los territorios. En este sentido, los Estados Unidos tienen una 
situación particular, ya que completan ~n un primer momento la 

llamad~ colonización interior, nue lleva el sentido de este a oeste, 
para posteriormente continuar su expansión hacia el sur. A 

diferencia de las potencias capitalistas europeas aue desarrollan 
su expansión hacia fuera, partiendo de un proceso de consolidación 
nacional, los Estados Unidos, por sus condiciones particulares de 

la inmensidad de sus territorios y su extrema riqueza, la escasa 
resistencia de los grupos naturales, genera su proceso de expansi6n 
en su interior, con un impulso que se extiende hacia la ampliaci6n 
de la frontera sur. 

México se encuentra, desde muy temprano, entre los fuegos 

cruzados de estas dos tendencias del capitalismo mundial, el europeo 
~ el norteamericano, lo cual representa condiciones muv narticulares 
para su desarrollo. 

La pérdida de más de la mitad de su territorio causa un 

verdaderó golpe a la conciencia nacional, cuya factura se endosa 
casi por completo a las fue'r:ri :e 1:ons0ó'r\''.iocr:,;:. \011K c0nsec11enci~, 

este fenómeno repercute en un impulso extraordinario de las fuerzas 

liberales. En 1855 triunfa el movimiento revolucionario liberal 
después de más de un ano de un proceso insurrecciona], 

programfiticament~ expresado en el Plan de Ayutla y encabezado por 
el General Juan Alvare:, a cuyo lado se encuentran ya las figuras 



lib~rales más "5i¡!nific:iti\'as de este neríodo histórico, como 

Juárez, ~elchor Ocamno, Guillermo Prieto y Cornonfort. 

Bajo la presidencia de Comonfort se desarrolla todo el aparato 

le~al del programa liberal, como la Ley Jufirez, la Lev Lerdo, etc., 

que lleva finalmente a la aromul~nción de la Constitución liberal 

de 1857. Con ello se provoca la confrontación definitiva entre las 

fuerzas liberales y las conservadoras, en la llamada Guerra de los 

Tres Anos, que culmina con el triunfo liberal a fines del afo de 

1860, ya con Ju&rez a la cabeza. 

Sin embnr~o, el triunfo de las fuer:as liberales ocurre en 

un momento en oue en los Estados Unidos se inicia el nroceso de 

consolidación interna a través del conflictc entre las fuerzas 

mis avanzadas del norte r las retardatarias del sur, dando inicio 

en 1861 a la Guerra de Secesión, que se rrclon~a hasta 1865, en 

que triunfan las fuer:as avanzadas del norte, oue barren con el 

esclavismo que se había constituido en unt de sus nrincinales 

t1abLs para el desarrollo industrial. 

Ello coincide con el nroceso de a~uste final de la he~emonía 

territorial de las potencias euroneas, en donde Franc!a busca una 

recuperación tardía del terreno nerdido, con Nanoleón TI, el 

pequeno,aue con el pretexto de la susnensión de na~os de la deuda 

externa decretada por Ju&rez, a nesar del Tratado de la Soledad, 

que hace desistir de las mismas nretenciones a Inelaterra y Esnafta, 

inicia la invasión militar de México. A nesar de la heróica 

resisten~ia de las fuerzas liberales liderea<las nor Jufirez, las 

fuerzas francesas acunan la ciudad de ~éxico en junio de 1863, 
constituyendo un nrotectorndo y confirierdo el noder imperial a 

Naximiliano de Absburuo, hermano del Em~ernrlor Frnncisco José de 

Austria, quien llc~n a México en junio de lSb~. 

Este accidentadisimo nroccso, lle~n a constituir la paradoja 
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histórica de que las derrotadas fue~:as conserradoras, que tratan 

desesperadamente de presen·ar sus pf:Í.\•iTep.fo,-;, contribuyen a traer 

a México un gobierno extranjero d~ ¿~ft;liberal, aue tien~ que 

enfrentarse a las fuerzas liberal'Es del país, :111oyad:1s por estas 
fuerzas conservadoras. 

La parado!a concluye cuando la situaci6n europea se comnlica 
para Francia; así como la terminación de la Guerra de Sccesi6n que 

permite un mayor apoyo a las fuer:as liberales mexicanas. Esto 

obli~a a las fuerzas militares inrasoras a ahandonar el o~ís, hecho 
que se completa en marzo de 1867. Maximiliano aband0nado, es 

derrotado y tcmado orisionero en mayo, para ser fusilado en junio 
como principal chivo expiatorio de esta contradicci6n del desarrollo •·· 

de las fuerzas productivas mundiales. 

Después de 1867, can la nresidencia de Ju5rez, que se mantiene 
en el poder gracias ~ dos reelecciones hasta 1872 en aue muere, y 

con Lerdo de Tejada, quien lo sucede hasta 1876 en que es derrocado 
por el general Porfirio Díaz, con la llamada Revolución de Tuxtepec, 
la situación de México todavía es de relatira inestabilidad. Pero lo 

cierto es que ya las bnses del capitalismo en el pnis 

estaban dadas en lo e"cncia] , en los diferentes 6rdenes de la 
estructura de la sociedad. 

En este intrincado proceso, se i~nf:'cle obsen·ar qt1<' el desarrollo 
de las actividades científicas en las 5reas que son de 

interés, siguen un camino que est5 claramente vinculado con los 

fen6mcnos políticos v econ6~icos hreremente annli:ndos. 

Cuando en 1834 se restablece la llnivcrsicbd ~· se conderte el 

Establecimiento de Ciencias ~6dicas en Cole"io de ~0dicina, aún 
cuando mantiene en lo fundamental su estructura, nierde sus funciones ..... 

de reglamentación de la nrfictica, que ~· transfieren a la Facultad 
Médica del llistri'to f-cdcral que es rest:1bleci,la. J.:i $l tuaci6n se ''.l 
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vuelve cada vez más precnri:i. De hecho, sólo Tn .ffrme·1·oluntad del 

profesorado, encabezado por su Di rector, ef Dr. Casimiro l. icea11a, 
permite que subsista. Esto se reflej~ en que el sitio en aue se 

asienta el Establecimiento, que fue inicialmente el Convento de 
Betlemistas, en octubre de 1835 se nierde y los profesores se ven 
obligados a dar sus lecciones en sus propios do~icilio5, hasta 

fines de 1836 en que se acomodan en el ex-convento del Espiritu 
Santo, permaneciéndo en él hasta terminar el afio de 1S~9. ílesde 

esta fecha se establecen en el Colegio de San Ildefonso, 

permaneciendo ahi hasta 1841. De 19J2 a 1S.l7 nermanecen en el 
Convento de Belém, y luego se trasladan al Colegio de San Juan de 
Letrln hasta 1851, en que se cambian al ex-convento de San Hioólito, 

hasta 1853 en que se trasladan nuevamente a San Ildefonso. Finolmente, 
en 1854, coincidiendo con el desarrollo del movimiento del Plan de 

Ayutla, la Escuela de ~!edicina se asienta en el edificio aue fue de 
. ( .¡ ~) 

la Santa Inquisición, en el que ya permanecen de manera estable ' . 

Los fundadores, entre los cuales destacan Licenpa, Escobedo, 
Carpio, Rendón, Erazo, abren también las puertas a médicos que se 

habían formado en universidades extranjeras, como Jecker, 
Galesowski, Hagewisch, etc., y se refuer:an continuamente. En 1838, 

se incorporan muchos más, entre los que se encuentran José ~aria 
Reyes, Leopoldo Río de la Loza, José Ignacio Durán, José Ma. Vérti:, 

L . '! - J , 'I T , ( .¡ 9) (SO) u1s 1•unoz, ose 1•a. eran, etc. . 

Existe una muy clara relación entre el desarrollo de la 
Escuela de Medicina y el desarrollo de las seriedades médicas, no 

sólo poraue son los mismos autores, sino poraue la anariri6n de las 
nuevas sociedades coincide con la rcartivari6n del movimiento 

liberal, como en l 836, con lo 11rimc1·a :ic1dl'111i:1 'ºª forn:icl!l nor los 
profesores del Colegio de '!edirinn, y la sepund:1 en J~~l, en q11c 
el alma de su organización fue ~io de la Lo::i, auc fue nombrado 

presidente, y Gabino Barredn serretr1rio. En el discur.<o ina11eural, 

entre otras cosas, Rfo de la Lo=a dice lo ~iruicntc: 

\:-. 
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" ... Desde que la nación se húo indecj1erldientecen-lS~l,- ,;c

han sucedido las corporaciones médicas, y como he dicho en aledn 

periódico, cuando, nor motivos que no es del caso referir, han 

tocado a su término, muy pronto se ha levantado otra, anrovechando 

los más floridos escombros de la antigua ... " C5l) 

Es evidente aue los médicos encontraban en la oreani:ación de 

las sociedades, una forma para agruparse y defenderse contra la 

situación adversa que prevalecía, así como para propuenar por el 

desarrollo de la ciencia médica, asimilando los avances de la 

ciencia en el mundo. 

La escuela de medicina fue, sin embarRo, el eje de las 

actividades, ya que, a pesar de la inestabilidad v la precariedad 

de las condiciones de su trabajo, el lidera:eo fue por demás 

estable, asi como la composición de los ~rupos. Así tenemos aue 

el Dr. Casimiro Liceaea, Director fundador, permanece en el puesto 

hasta el ano de 1846, en que renunció para hacerse careo de la 

dirección del Cuerpo ~lédico-~lili tar en la guerra con los Estados 

Unidos. Lo sucede el Dr. Ignacio Durfin, que como se recordar& 

también fue un egresado de la Real Escuela de Cirujanos, quien 

desempena el puesto por un periodo ininterrumpido de~~ afios,hasta 

1868, en que ya habia terminado el episodio del Imperio, en aue 
muere. Después le siguen el Dr. Vértiz ,. Río de la Lo:a C5Z). 

En 1841, cuando se crea el Consejo Superior de Salubridad del 

Departamento de ~éxico, los médicos de estos erupos vuelven a 

tener ingerencia en las políticas del Estado en estos rubros. Los 

fundadores de este cuerpo, según el decreto que lo cre6, fueron 

las nersonas que formaban la Facultad de ~edicina del Penartamento 

de ~léxico, misma que habia sido reformada por L1 Ley del 29 de 
agosto de 1840. Ellos eran, Casimiro Licea~a, director, ~anuel de 

J. Febles "último nresidente" de la Facult;id ~lédica del Distrito; y, 
. (53) 

Joaquin Villa, decano del claustro 
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Sin embargo, aunque se hicieron algunas aportaciones y 

trabajos de importancia, el contexto de continuos cambios y 

conflictos, le impidieron consolidarse, como se cita en el 
libro, de acuerdo a la versión del Dr. Ismael Prieto: 
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'' ... Los frecuentes cambios políticos y el estado de guerra 
y agitaci6n en que estuvo sumergido el país durante muchos anos, 
se dejaron sentir en el Consejo. ~i todos los eobiernos le 

( 5.¡) concedieron el respeto y la autoridad que merecía ... " 

En el campo de la geografía, ademfis de una importante labor 
cartogrfifica de las entidades federativas en todo este período, 
destacan sobre todo los trabajos reali:ados en el Istmo de 
Tehuantepec en 1842 y ~3, y los trabajos de la expedición 
norteamericana en la misma área, con muv clara relación a las 
necesidades de comunicación interoceánica por el creciente 
comercio desarrollado fundamentalmente por los Estados Unidos (SS) 

Después de la guerra con los Estados Unidos, la nérdida de los 
territorios consiRnados en los Tratados de Guadalupe Hidalqo y de 
la Mesilla, dieron lu~ar a los trabajos de la Comisión de Límites 
Mexicana, en 1849 y 1853, que fueron un factor importante en el 
desarrollo de la Reografla mexicana. No es casual que la Comisión 
Militar de Geografía, se transformara el 28 de abril de 1851, en 
la Sociedad de Geografía y Estadística de la República ~exicana, y 
que iniciara la publicación de su Boletin en 1849. En 1850 nublicó 
una Carta General de la Renúblicn ~lexicana (S 6) (S 7). 

En 1859, García Cubas publica su Atlas Gco~r:ífico e Histórico 
de la República ~lexicana. Se dcsnrrol l:rn ackm:ís nm1crosos trahn.ios 
geográficos, en los auc destacan ra dos de los m:íximos cxnoncntes 
de la geografía mexicana en el siglo XIX, quc son '.>l:lnucl Orozco ~· 

Berra y Antonio García Cubas (SS) C59 l 
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De Gortnri menciono (60) la formación en 1856, ya triunfante 

la revolución de Ayutla, de una Comisión cientifica encnrgadn de 

formar un Atlas ~acional, oue comprendiera ln histeria y ln 

geografia antiguas, la geología, la zoología, la botánica, la 
estadística y las cortas geológicas, peodésicas y tonogrfificas del 

Valle de MéYico. Entre los inteerantes de dicha comisión destaca, 
por la parte geogrfiflca, Orozco y Berra, pero llama la atención la 

particioación en ella del Dr. Leopoldo qío de la Lo:a, auien ademfis 

de su activa participación en la Escuela de Medicina y en las 
sociedades médicas, fue ccns id erado como el na.dre de la ouímica en 
nuestro pals (bl). La comisión tuvo que interrumnir sus trabajos en 

varias ocasiones por la Guerra de los Tres Anos, nara susnender de 
manera definitiva en 1859. El enc~rqo de esta comisión da una clara 

idea de la tendencia que se perfilaba en el campo científico hacia 

los trabajos integradores. 

En lo que se refiere al campo de la botfinica y de las ciencias 
naturales, también de Gortari (62 ) consigna numerosos trabajos nue 
se desarrollaron a partir del )léxico independiente, que ademfis de 

Cervantes en el Jardín Botánico, y de su hijo Julifin en Puebla, 

te.vieron como sus principales impu !sores a Pablo ~lartíne: de la 
Llave, quien reRresa a México despué~ de hab~r sido director del 

Gabinete de la Historia Natural en Madrid, y a su alumno Juan 
Martínez de Lejarza. En este neríodo se dan también traba,os de 

ci~ntíficos extranjeros asl como de comisiones de otrcs naises, 
particularmente de Alemania, Francia y los Estados Unidos, ~ue 

marcan una intensa actividad en este campo de la ciencia. 

Hay nues, dentro del contexto conflictiva v vlolento que nrivn 

.en el nnis, con un ascenso creciente de las fuerzas liherales, una 
intenso actividad científica y cultural, nue emnie:a a cuajar en 

proyectos de mnyor envergadura. Sin embargo, nuevamente el proceso 

se ve violentado, ahora nor la intervención de Francia en el nais. 
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Desde luego, al mnrRen de esta intervención, la Jnfluencia 
de Francia en el cawno científico en qenerril, y del m6dicn en 
particular, es enorme en ésta énot~. Se tiene como un ejemplo de 
ello, los primeros trabajos de Geo~rafía ~ 1édica nroniamente <lichos, 
realizados por un francés nuien tuvo una larna nermanencia en el 
país, a nartir de 1842 en ClUe llerra por nril'1era vez a ~léxico: Denis 
Jourdanet ( 63 ), ( 64 ) 

A pesar de que sus planteamientos le conducen a alnunas 
conclusiones nue provocaron polémica intensa y la reali:aci6n de 
trabajos posteriores oue desmienten catenóricamente sus 
afirmaciones, lo cierto es eme los trabajos de .Tourdanet son m1y 

interesantes, sobre todo la comnaración oue hace de la natolorría 
al nivel del mar y la patolopía d~ las alturas, ya mencionado antes. 
Los trabajos de Jourdanet son de hecho los nrimeros trabajos 
de Geo~raffa µédica proniamente dicha nue se realizan en Uéxico. 
La tendencia en ellos es muy clara, en términos de las condiciones 
de vida de los diferentes medios neoprfificos y los riesnos nue 

implica, particularmente nara los extranjeros, radicarse en ellos. 

Como un ejemnlo de lo anterior, Jourdanet hace referencia 
de la presencia endémica de la fiebre amarilla en los litorales 
del Golfo de ~éxico, nero hace la observación de su menor 
frecuencia en el invierno: sin embargo, anre~a ~ue una 
aglomeración de extranjeros nuede causar, aan en invierno, 
terribles enidemisas. Aduce como prueba lo ocurrido en Yucatiín, 
presenciado nor él mismo, de la destrucción de la cuarta narte 
del ejército de Santa Ana en el afo de 1R~2, en el mes de diciembre 
C55 >, nor la fiebre amarilla. Ello se da en el tiemno en oue 
Yucatiín se había declarado ~enGblica Indenen<llente. 

Si bien la intervención francesa causó alto conflicto entre 
los intelectuales y nrofcsion:1lcs de "léxico, a,:í copio una nuc>rra 
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destructiva que no cesó hasta i?: cdída-de7)!axin~Hiano, también es 
cierto que creó bases institÚCioriales-mtí'y--~6Ú'aas enc.l nnís 

durante los cuatro anos que duró. En pa~~i~ul~r en el firea de ln 
salud esto es muy notorio. 

En primer término, es de interés reproducir las citas que 
menciono Oaaran:a (66 1 sobre las ideas de ~aximilinno sobre la 

instrucción pública, extraídas de una carta que dirige a su 
ministro Siliceo, del 11 de junio de 1865. En ella se~ala la 

necesidad de una reorgani:ación total de la ensenan:a, aprovechando 
la experiencia adquirida por los pueblos mfis adelanta~os del mundo. 

Considera tres niveles, el primero de instrucción primaria, accesible 

a todos, pfiblica, gratuita y obligatoria. La instrucción secundaria, 
que ofreciera a la clase media de los ciudadanos la educación general 

correspondien~e, que sirviera adernfis de base para los estudios 
especiales y superiores, fundados en el estudio de las lenguas 

clásicas, corno base de toda educación humanisticn y al mismo tiempo 
corno un ejercicio intelectual inapreciable, siendo ademls el estudio 
de las lenguas vivas absolutamente indispensable para un pueblo que 
quiere tornar parte en los acontecimientos del mundo. Por otra parte, 

el estudio de las ciencias naturales, como una senal caracteristic~ 

de una época dirigida hacia la realidad, porque ensena a ver las 
cosas que nos rodean corno son en sí y a emplear todas las fuerzas 

del universo en servicio de la voluntad humana. Para ello plantea 
organizar los estudios superiores en Colegios, pues lo que en la edad 
media se llamó Universidad, ha llegado a ser una palabra sin sentido. 

Estas ideas lo conducen a suprimir la Universidad, medinnte un 

decreto que declarn vigente la ley del l~ de septiembre de 1857, 

dictndn en ese entonces por el presidente Comonfort, y que 
precisamente suprimin la Universidad. Con ello ln Universidnd 

conservadora queda definitivnmente suprimida, después de tnntas 

reedificaciones. 
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La Escuelo de ~edicina, ol porecer no experimento cambios 
importantes, yo que es notorio el hecho de lo permanencio de su 
directo~, el Dr. Durán, y de la mayor parte del nrofesorado. Es 

muy difícil, por las escasas referencins, conocer la posición 

política de los médicos de este período. Pero, ·11recisnmente nor 
ello, se puede inferir que ya se hace nresente la posición anolitica, 

tan característica de los profesionoles liberales, desde luego 

siempre y cuando no resulten ofectodos sus intereses fundamentales. 
Este parece ser el caso, lo que también les nermite, salvo 

situaciones de colaboración demasiado estrecha y comprometida, 

mantenerse inalterados en los cambiantes condiciones políticas 
que experimenta el país. 

Pero lo más significativo, desde el punto de vista 
científico y cultural, fue la creación de la "Comission Scientifiaue 

du Nexique", decretada el 27 de febrero de 1864 11or el Emperador 
Napoleón III de Francia. Ello coincide con la pronuesta del coronel 
de ingenieros del ejército invasor, L. Doutrelaine, hecha al 
Mariscal Bazaine, Jefe del Ejército Expedicionario, de la formación 

de la "Comisión Científica Literaria y Artísticn de ~léxico", 

conocida también corno "Comisión Científica Frnnco-\lexicana", en 

abril de 1864. 

Esta óltima se instala a las 12 del din 19 de abril de 1864 
en el salón de actos de la Escuela de Minas, con la asistencia de 

destacados científicos, literatos y artistas, en ceremonia solemne 
presidida por el ~ariscal Ba:aine, quien leyó el discurso 

inaugural, el presidente honorario, subsecretorio de Fomento, 
ingeniero José Solnzor Llnrreeui, el presiJente efectivo, coronel 
Doutrelaine y el vnte José Sebastijn Seguro (ó

7
l (óR) 

Es interesante renroducir uno porte del discurso de Razoine, 
donde dice, nl dirigirse a Jos médicos pre$ente$:"\lédico, enseñad 

lns precnuciones.hi~i6nicns con que se puede nreservor lo salud 

del indfgeno nsi como lo del europeo, contra los nelirros que lo 
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amenazan en climas excepcionales ... '', y del coronel Doutrelaine, que 
dice: " ... Tenemos delante de nosotros un campo de estudios inmenso 

corno la superficie de este pais, lan variado como las producciones 

de su suelo ... " y " ... La división del trabajo no es buena sino 
mediante un lazo regulfdor que coordine y ligue en conjunto los 

eli:rnentos ... ". 

El 12 de mayo de este afio se renne en París la Commission 

Cientifique du Mexique, resolviéndose que las comisiones se 
ayudarían, proponiéndose al Emperador el Coronel Doutrelaine como 

miembro de la Junta de París, para que sirviese en México de 
representante de ella y de intermediario con la Comisión Franco 

Mexicana, lo cual fue aprobado por decreto imperial el ~ de junio 
de 1864. 

La Comisión Franco-Mexicana se dividió en diez secciones, siendo 

la sexta de Medicina, que comprendía a la Cirugía, Higiene, Medicina, 

Veterinaria, Estadística Médica y Antropología. La "Sección Médica 
de la Comisión Científica Franco-Mexicana", nombre con que se 

designó a la hoy llamada "Academia ~acional de Nedicina", celebró 

su primera sesión el 30 de abril de 1864 en los salones de la antigua 
Casa de Moneda. 

De los 22 miembros fundadores, diez eran franceses, diez 
mexicanos, un italiano y un alem5n, egresado, este dltimo, de la 
Facultad de París que vivía en México desde algunos afios antes. De 

los 22, 17 eran médicos, 9 nacionales y S extranjeros; tres 
farmacéuticos, dos extranjeros y un nacional, y dos veterinarios 
extranjeros (G 9) (70) C7l). 

Entre los médicos mexicanos tenemos a Miguel F. Jim6nez, primer 

Vicepresidente, Agustín Andrade, primer Secretario, Rafael Lucio, 

Tesorero, José Ignacio Dudn (Director de la Escuela de ~ledicina), 

Ignacio Erazo, Luis Hidalgo y C:1rpio, Luis ~lufi0:, r:rancisco Ortega y 



José ~larí:I Vértiz, todos ellos fuertemente. \'inculados con la 
Escuela de Medicina, y personalidades ~édi¿a~~d~~tacadas. 
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Aunque es evidente que la influencia ya tan decisiva de la 

medicina francesa se vió reforzada por la presencia de los médicos, 

farmaceutas y veterinarios del cuerpo expedicionario, en realidad 
se tiene· poca información concreta soh-e su ;1cti\'ilbcl en "é:dc1J. 

Existen, desde luego, los articules publicados por ellos en los 
primeros nOmeros de la Gaceta Médica de ~éxico, cuyo primer nOmero 

se publicó el 15 de septiembre de 186~, como órgano de la Sección 
Médica, pero que en realidad reflejan de manera muy limitada la 
actividad realizada. 

De acuerdo a Fernánde; del CastilloC 7 ~l, las actividades de 
la Sección Módica en esta época se concentraron especialmente en 

el estudio de la "Constitución Médica" de la ciudad de ~léxico, es 

decir, de las enfermedades que predominaban y las circunstancias 
meteorológicas que influían a aqu~llas; la relación de la fiebre 
tifoidea y el tabardillo; la fiebre amarilla en las costas del Golfo 

de México, y las enfermedades y cambios fisioló~icos en la 
altiplanic~e mexicana. El sentido de las preocupaciones es por ello 

muy claro, hacia la geografia médica y la higiene. 

Cuando las fuerzas armadas de la expedición francesa abandonaron 

e} pais, la mayoría de los médicos también lo abandonaron. Algunos se 

quedaron con la Legión Extranjera del ejército de Naximiliano, v 
cuando éste sucumbió en Querétaro, se quedaron y establecieron en 

( 7:;) 
el pais con permiso del Gobierno Republicano 

Se tiene alguna información sobrl? el l1r. Carlos J\lbrrto Ehrmann, 

módico en jefe del cuerpo expedicionario y primer presidente de la 
Sección Médica C74 ) C

7S) C
7Ci), pero se refiere sobre todo a sus 

características personales y a su muerte en batalla en la ciudad de 

~letz, en el desplome fina 1 del i mpcrio de :\apoleón T TI. Se citan 
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también sus artículos en la C1.aceta,.en ¡1arti~ular sú informe como 
presidente de la Secc.iónMédi~·;;~fos·C]-ue-iratan;'.d~l t)bardillo v 
fiebre ti fo idea; de la re~i6n :3def~éfiio"?'~'1 ;de·1; d~-s~d pe ión d~ 
un aparato para las fracturas·'.de.Coies y .~el femur. Esto lo 
de ser i be como un e i ruj ano -milit'a·1~ Ccí11 g1·dndes· pi·eocupac iones 

higienistas. 

El caso del Dr. Julio Carlos Alberto Clement es diferente. 
Aunque también cirüjano,amiRo íntimo del Dr. Ehrmann y que ocupó 
el cargo de segundo Vicepresidente de la Sección Médica, el Dr. 

Clement llegó a México en el afio de 13~9 y murió en la ciudad de 
C1uadalajara, ~léxico, en 1871. De él las referencins lo señalan 
sobre todo como un notable cirujano, introductor y creador de 
numerosas técnicas quirfirgicas C77 J. 

Sin embargo, la información m§s interesante se refiere al Dr. 

León Coindet, médico mayor de primera clase del Cuerpo de Sanidad 
Militar de 1 ejército francés, que fue una de 1 as personalidades 
médicas que fundaron la sección médica C73

J_ Aunque se referenc1en 

varios artículos suyos en la (;aceta ~lédica de :-léxico, el autor de 
la biografía, el Dr. Soriano, menciona la obra escrita a su regreso 
de México en 1867 y que se titula "Le ~le:dque au point de vue ~lédico

Chirurgical'', de la que transcribe completo el índice de las materias 
tratadas en sus tres tomos. La segunda parte de la obra, que ocupa la 
mayor extensión, es un verdadero tratado de geografía médica, que se 

titula Climatología, Fisiología, Patología, Higiene de las Alturas 
de México, y que por el índice ~e constata que se.ocupa de variados 

temas geogrfificos y médicos con énfasis en las condiciones 

geomédicns de las partes altas del rnís. 

La estrecha vinculación de 1:1s personalidades médicas frnnces;1s 

y las de ~éxico, tienen una clara exnre~i6n en ·1a Sección 
Médica de la Comisión Científica Frnnco-~cxicnnn, pero que 

seguramente va rnfii allfi, no sólo por In gran influencia que la 
medicina francesa venía cjcrcicnd0 de,<de nn1ch<~ :111te,;, ~ino t:1111hién 
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por el considerable desplazamiento que los médicos militares tuvieron 
en toda la República, con lo cual los avances más significativos de 
la clínica, de la cirugía y de la terapéutica de la medicina francesa 

tuvieron una mayor divulgación. También las corrientes geomédicas 

que en Francia tenían un gran desarrollo, en México, por las 
características de ser un cuerpo expedicionario invasor, tuvieron un 

acusado impacto. 

Poca información se tiene también sobre la política sanitaria de 
este período, dentro de la tendencia general en la historia de ~éxico 

a la divisi6n entre los buenos y los malos, que no acepta matices. 
Existe una referencia sobre la existencia de un¡¡ "~lemoria de los 

trabajos del Consejo Central de Salubridad del año de 1866" C79 ), que 

fue leída por el Dr. José María Reyes, Di rector de dicho Consejo y 

una de las personalidades m5s destacadas en la rama de la Higiene en 
~léxico (SO), el 17 de enero de 1867 .. Dicho informe hace una relación 

de los trabajos del Consejo que había sido creado por la ley del 1° 
de noviembre de 1865 y que confería a éste la responsabilidad de todos 

los asuntos de higiene y salubridad pública en la Capital del I~perio, 
y a Juntas subalternas de Salubridad en las capitales de los 
Departamentos, así como Juntas de Sanidad en los puertos y Delegados 

de Sanidad en las dem5s poblaciones. Se considera a esta ley como un 

Código Sanitario, aunque no queda claro en la referencia si es una 
ley especial, o form~ parte de la Ley sobre Policía General del 

Imperio, que en varios capítulos trata de asuntos de salubridad e 
higiene. 

A diferencia del Consejo Superior de Salubridad creado en 1841 

y que con10 ya se lwbía s0ral ado tt•vo mu~· ~10-:0 dcs:irrol Ji.', el Cnnsejo 
Central de Salubridad tiene adem[Is una e:::tructura m6s moderna, mucho 

más parecida al Consejo Superior de Salubl"idad aprobado c.'11 1873. 

Con la revisi6n de todos los elementos hasta n4uf referidos, 

se ve que en lns tres vertientes ana!1:ndas, llas instituciones 
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educativos, las sociedades científicas y los órganos del Estado en 

materia de Higiene), en este periodo se constituyen los fundamentos 

de las instituciones del período posterior, todo ello dentro de un 
clima de conflicto, división y violencia, como consecuencia de la 

intromisión extranjera en el pais, producto de la paradoja 
histórica señalada. 

También en otras 5reas se encuentran aportaciones significativas 

en este periodo. Los trabajos geogr5ficos y geológicos que utilizan 
las técnicas más modernas para la época, así como los trabajos en 
biología e historia natural, que llevan a la fundación del Museo 

Nacional de México, con un francés, Billimeck, como su primer 
director, son algunos de los avances científic0s y profesionales 
de este periodo (Sl), que en dltima instancia responden a la 

fuerza expansiva del capitalismo que construye el marco general 
de su dominio, así como el inventario general de los recursos 
necesarios para·su desarrollo. 

Una vez reequilibradas las fuerzas del desarrollo mundial, 
México entra en una etapa de desarrollo del capitalismo, pero no 

sólo con atraso, sino también con un papel claramente definido 
dentro del llamado capitalismo periférico, que se refleja en 
todos los órdenes de la vida social, económica y cultural. 
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Derrotado el efímero Imperio de Naximiliano, se estableció 

en definitiva el ré~imen republicano liberal en toda la naci6n. 

La tarea ahora era la transformación de un movimiento popular 
masivo y de lar~o alcance, en un proceso cauaz de construir el 

capitalismo que renuería de una concentración salvaje de capital, 
orientado mfts que nada a surtir de materias nrimas a los centros 
del desarrollo industrial, oue nara ese entonces había adnuirido 
~na productividad extraordinaria. Las exneriencias acumuladas 

desde la tercera década, ofrecían una infraestructura notencial 
muy sipnificativa. Faltaba ahora una línea ideolóPica congruente 

con el momento de desarrollo, que sustituyera al liberalismo 

revolucionario nue fue capa: ele construir un movimiento de masas 
extraordinario, asi como una sólida estructura de dominación. 

Para lo ;irimero, el nositivismo constituyó la soluci6n, y lo 

se~undo, un ejército nrofesionali:ado era la estructura adecuada. 

A estas alturas, el canitalismo desarrollado ha~ía creado una 
industria enorme, conjuntamente con un ejército de obreros, cuyo 
proceso de maduración política había generado ya a sus ideólo~os 

y a la teoría social correspondiente a sus intereses. En México 
este proceso apenas se iniciaba, nero con un contexto completamente 

d·iforente. 

La estrateria para lograr el tránsito a un ré9imen fuerte canaz 
de encabezar el desarrollo canitalista del naís,consisti6 nor 11n lallo, 

en institucionnli:ar el nroceso educativo, bajo el dominio de la 

ciencin posith·n; y nor otro, institucionalizar las fuerz:.is 
represivas. ~o es casual, oue Jufire: ya el 2 de diciembre de 1867 

proir.ulµ:11·n la l.ey f\rr[mica de l nst rul·ción l'Ílhl ü:a, co11ocid:1. tnmbién 
como Le~· Antonio '.lartínez el(• rastro, nrenarada nor r.ahinn Barreda 
y Francisco Día: 'Co\·arrubias. Picha le,· contiene los 11rincinios de 
que el proceso educativo tiene unn estructura niramidal, ya que 
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si~ue los lineamiento$ aue \"an de lo r,ener:il n lo narticular y de 
lo sencillo a >1o;;corn!1i ejo"'.'. En: este sentido, la fundación de ln 

Escueú NaCión:ll~PrepnratÓ;i;, como bnchillernto (mico narn todas 

las carrercis profe~ionales, responde a estos lineamientos. 

Como seiialn de Gortnri (S~), la filosofía nositiva es ln 

expresión ideológica, de clase, de la bureuesía, durante la 

primera etapa de desarrollo del c:ipitnlismo en el mundo. ~lnntiene 

su confianza ilimitadn en la razón, nero none limites a ella en 
función de la ~reservación del orden burnués, contradiciendo el 

princinio de la evolución qeneral nue distinrue a la filosofin 

moderna en lucha contra la teolonía. 

Las necesidades narticulares del desarrollo del canitalismo en 

México, plantean también for111as esvecíficns del nensamiento 
positivo mexicano. Asi, la necesidad de sacrificar condiciones de 
vida de las mayorías nacionales, oue habían i111nulsado al noder a 

las direcciones liberales, en aras del nroPreso nacional, 
oblieaban a restringir· las libertades nara narantizar el orden 

necesario ~ara el desarrollo. La justificación ~e encuentra en 

que la clase dirigente, en la cdspide del desarrollo científico, 
era al mismo tiempo la representante de la ra:ón nacional. Esta 
razón era unitaria, canaz de dominar al nroceso en su conjunto; y, 
por otro lado, relacionaba a la ciencia con la nolítica. ~o es 
casual por ello, la constitución del nartido de los científicos, 
ya durante el ré~imen estable y poderoso. 

Por otra parte, las nronias necesidades del desarrollo 
económico de M6xico, dentro del contexto del desarrollo del 
capitalisn•o mundial, llevaban a Ja :1cU111ulaci6n ~· sistcmatiz.ación 

de ln información, ouc nermitian la locali:a(ión y ln exnlotnci6n 
de los recursos naturales del nnís. Es nor ello aue se nfirmn nue 

la contribución del positivismo al desarrollo científico, fue In 
reunión de una cnbrme masa de datos, relati~nmcnte sistematizados, 
que sirvieron de materia nrim:1 nar:1 i1l\"c~ti<'aciones PO~tcriores. Es 
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nqr ello,-que enjférminos d~ investi~nción científica nro~(;Meiite~

dicha, sus iporta~iones fueron menores. En relación al desnrrollo 

científico europeo, que era imnt1lsado nor lns necesidades de la 
producción industrial intensivn y del reouerimiento de 

conocimientos cada vez más esneciali:ndos e individualizados, 

Mégico mantenia un considerable atraso. 

Desde luego, los procesos no se dan en forma nura, ya nue al 

lado de la producción de materias primas, que reouieren de 
tecnologías relativamente simnles, se dan también formas muy 

sofisticadas en los procesos nroductivos, sin nue ello nuiera 
decir aue se contradice la línea creneral de desarrollo. 

En general, a nartir de 1867 se observa una cierta continuidad 

en el desarrollo, aunaue seruramente con situaciones harto 
comnlicadas de ajuste de cuentas con Prunos y nersonas comnrometidas 

con las acciones del réeimen anterior, así como el inicio de un 
proceso de consolidación institucional. Tanto en el aobierno 

encabezado ~or Juárez, como en el de Lerdo de Teiada, las 
tensiones sociales fueron considerables, lo cual conduio a la 

llamada Revolución de Tuxtenec, aue nroc1uio el nolne de Estado 
r¡ue llevo al noder a Porfirio Dínz, con lo cual se consolida el 

proceso de institucionalización. 

Como un claro ejemplo de nue en muchos asnectos se mantiene 

una línea de continuidad, la Sección ~lédica, ahora llamada Sociedad 
Médica, no suspende sus trabajos ni la nublicación de la Gaceta 
Médica en los meses de mayo ~· .iunio de 186-, cunnc1o ln ciudad se 
encontraba sitiadn nor las fuer:ns de Porfirio Din: (R~) 

También cncontrnmos en la Sociedad Nédica una cxnresi6n clara 

del nroceso de reflujo y desmovili:ación de la socied3d mexicana, 
·que favoreció la formación de las f::tcciones nue se afian:ahan en el 

poder. Ello anarcce exnlicitnmente en el di~curso del nrestiniado 

médico 1'li1!t1el Francisco Jir1énc:, nro1111nci;Hl0 al cntre11nr la 
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Presidencia de la Sociedad en 1S70, cuando en una parte dice lo 
siguiente: 

'' ... No sé por qué fatalidad alcan:a hasta nosotros la apatía, 
ese cansancio precoz que se adrierte en todas las empresas, en 

todas las resoluciones Otiles en nuestro país. Yo hago constantes 

votos porque los médicos lleguemos a desmentir con nuestros 
esfuerzos la creencia general de que este es un efecto del carficter 

nacional. No es posible que todo un pueblo se adorme:ca indolente 
en una nulidad fatua y despreciable ... " (S'1). 

En mayo de este ano, la Sociedad ~édica cambia de nombre, por 

el de Academia de ~ledic5.na de ~léxico. En 1S73 anrueba un nuevo 
reglamento, bajo la Presidencia de Lauro ~larin Jiménez, quien le 
da un nuevo impulso a la Academia introduciendo modificaciones 

que orientan claramente a la tendencia de recabar y sistematizar 
la informaci6n en el firea de la salud. Con ello toma fuer:a la 

geografía médica en México, con un sentido de correlacionar los 

procesos morbosos con su entorno geogr5fico, buscando encontrar 
los factores causales de las enfermedades, asi como lograr su 
prevenci6n y/o su curaci6n. 

En el discurso donde plantea la reforma del reglamento, el 
Dr. Lauro M. Jiménez dice lo siguiente: 

'' ... Cambi6 de nombre de la Sociedad por el de Academia de 
Medicina de México (de modo definitivo); aument6 a cien el ndmero 

de socios para hacer la transfusi6n de sanQre abundante y rica que 
diera nuevo vigor a lo corporación; hi:o indefinido el ndmero de 

socios corresponsales para que di~eminados en la extensi6n ele 

nuestro vasto territorio nos enriaron noticias del clima de los 
localidades en que habitan, su inexplorada flora,. su desconocido 
fauno; nos hicieron conocer las anuas medicinales, las endemias y 

la estadístico m~clicn de las poblaciones donde viren y pudiéramos, 
con el tiempo, formar la Qeogr;1fb médica del país ... " (SS) 



Es claro que este rronunciamiento debe correS!)Onder a una 
tendencia muy desarrollado dentro del nremio médico, ya que de 
otra forma la principal sociedad médica no tendría pronunciamiento 
de este tipo. Dentro de In tendencia de estudios .nlobali:adores, 
sistematizadores e integradores, nue corresnonde a las necesidades 
del desarrollo del país, surc;e la Geor.rnffa ~tédica en ~!é:dco, 
sobre bases del positivismo y del movimiento científico. Todos los 
antecedentes finalmente cuajan en una concepci6n reomédica, que 
arraiga fuertemente en el p.remio médico. 

Sin embar¡;o, mientras esto sucede en \léxico, en Euro~'ª 

esta tendencia inicia su declinación, trascendida por el desarrollo 
de los descubrimientos de la causalidad bacteriana de varias 
enfermedades. Pasteur y Koch, dan a conocer el descubrimiento de 
bacterias patógenas al organismo humano en la década de los 
setentas y de ahí se origina un verdadero furor en la investi~aci6n. 

Pero así como en México la Geoprafia ~édica inicia su desarrollo, 
correspondiendo al momento económico social oue prevalece, en 
Europa el desarrollo de la teoría bacteriana no es una casunlidnd, 
sino que tiene unn clara correlación con las necesidades del 
desarrollo industrial, que llevan n la nrofundi:ación del 
conocimiento por la via de la especializaci6n, que imnlica la 
separaci6n, individualización y nbstracción del contexto de los 
procesos y los problemas. 

Los descubrimientos de la cnusalidad bacteriana de nlrunas 
enfermedades son producto de todo un movi~iento científico que 
concentra la atención en el individuo, a~í como busca la 
cnusalidad detenninante en fnctores esnecificos del entorno. El 

desarrollo de la patología celular por Virchow y de los avances 
en la fisiologín penernl y neurofisiolo~ía a partir de la d6cadn 
de los cincuentns, responde al mismo fenómeno. 
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Es por ello que la Geografía Médica en ~léxico/ así como 
otras disciplinas integradoras, no son unn sim!l1e.;~'e'retiti6n de 
lo que ocurrió mucho antes en los países· de :niayOrniveL de 

desarrollo, sino que tiene que incor!1orar, desde sú inicio, 
elementos del conocimiento que tienen otro ~enii~6. De ahí 
deriva su particularidad. 

Otra vertiente importante del desarrollo del movimiento 
científic-0 en nuestro país se encuentra en las ciencias naturales, 
que también tiene antecedentes significativos desde fines del 
siglo XVIII, con la expedición botánic<o. En 1S6S :.<e estableció 
la Sociedad Mexicana de Historia Natural, l:i cual fue el núcleo 
mfis imnortante de las investigaciones sobre la flora y la fauna. 
Dicha sociedad ~ublic6 sus trabajos en la revista La Naturaleza, 
que apareció de manera ininterrumpida desde 1869 a 191~. Dentro 
de la Ley Nartínez Castro, se contempla la creación de la Escuela 
de Naturalistas, así como se reestableció el Jardín Botánico (Só). 

En 1867, en la Escuela Nacional Preparatoria se establecieron 
las clases de Botánica, impartidas nor ~fanuel ~l. rillada y ~!anuel 

Urbina, la de Zoología, a car¡!o de Alfonso Herrera y José de Jesús 
Sánchez; Alfonso Herrera ensenó Historia Natural en la Escuela 
Normal de Profesores; en la Escuela ~acional de ARricultura, 
también ense~aron Historia Natural los maestros Lauro ~. Jiméne¡, 
José Ramírez y Romln Ramirez; y, finalmente, en la Escuela de 
~ledicina, impartieron la cátedra de Historin Natural ~lédica, los 

(Si) Dres. Gabíno Barreda, Lauro M. Jiméne: y otros 

La convergencia de la corriente reomfdica y de ciencias 
naturales es evidente, como lo muestra tamhi6n Ja creación de la 
Sociedad Farmacéutica Mexicana en 1s;o, oue editó en 187~ la 
Farmacopea Mexicana y en lo cual colaboraron Leonoldo Rio de la 
Loz.a, Luis llidalgo y Carnio, 1\lfonso llerrcra \'otros (SS) 
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En el caso de la geografía, ~n éste ~etíodo el hecho ~fis 

significativo es la creación de la ~omisión Geogrfifica Ex9loradora 

en 1877. Dentro de la Comisión, existía una sección de Historia 
Natural integrada por un selecto ~rupo de naturalistas y 

colectores, que hicieron una fecunda labor de inventariar la 

riqueza bioReogrftfica del país, con esnecial interés en los 
. 1 b - . f - . (89) eJemp ares otnn1cos con e ectos teraneut1cos ·. 

Sin embargo, la relación entre la Comisión Geo~rfifica 

Exploradora, y en particular su Sección de Historia Xatural, con 
la corriente eeomédica no existió, salvo de manera indirecta, ya 

que en 1885 los trabajos disnersos de la Comisi6n ~eoqrafica 
Exploradora, los de la Sección de Historia Natural del Antiquo 

Museo Nacional y los de la Sociedad de Historia Natural, crearon 
un clima favorable para la creación del Instituto ~édico Xacional 
(90) (91) 

La Sociedad de Geografía y Estadística de la RenGblica 
Mexicana no registra en su Boletín de ésta énoca trabajos 
relacionados con la Geografía Médica, salvo aleunos de estadística 

biomédica del Dr. Antonio Pe~afiel. En 1881 se nublicaron los 
Apuntes para la Historia de la Geografía en México C92 J de Manuel 

Orozco y Berra, en los que tampoco consigna im9ortantes trabajos 
de Geo~rafia para este período. 

Llama la atención esta falta de vinculación or~finica entre la 
Sociedad de Geografía y Estadistica y las corrientes médicas, a 

pesar de que algunos médicos llegaron a formar narte de ella, como 
Río de la Loza, Orva1'anos y Sori:ino, 5iendo, inclu~o, el Primero 
de ellos, reconocido como hijo ilustre en 1881 (~l 3 ). Es dcci r, 

existen evidencias del interés de médicos en la ~co~rafia, ~ero el 
fenómeno contr:irio no se constata en esta énoca. 

De acuerdo a 'de Gortari C
9.J), a partir de 187~, la iniciación 
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de la construcción de los ferrocarriles y el interés renovado por 

las minas, sobre todo por empresas norteamericanas, impulsó sobre 
todo el desarrollo de la Geologia, aue llev6 a la constitución en 
1886 de la Comisión Geológica de :.léxico, y en 1891 del Instituto 

Geol6gico de Néxico. Ello explica la pérdida del impulso de la 
Geografia en el país durante este período, a exnensas de la cual 

sus hijas o hermanas, la !'.eolo~ía y la geofísica, tuvieron un 
s6lido desarrollo C95 J. 

El servicio de sanidad militar tiene también en este neríodo 

un desarrollo importante. Desde la constitución del Cuerno de 
Sanidad Militar en 1822, diri!'.ido nrimero nor el médico Juan Nieto, 

y después por Pedro del Villnr, hasta su reor~ani:ación por Casimiro 

Liceaga durante la p.0erra contra los Estados Unidos, el servicio 
médico del ejército no tuvo instalaciones pronias. Es hasta 1855 

cuando el general y médico Pedro Van der Lynden, de oriPen belRa, 

reorganiza el Servicio de Sanidad Militar en el Convento de San 

Cosme. Ya para 1867, al término del Imnerio, había varios 
hospitales militares en el firea de la ciudad de México, como fueron 
los de Tacubayn, San Anp.e 1 y e 1 Convento de San Juan de Gracia. En 
1868, el cirujano militar Francisco Nantes de Oca funda el Hosnital 
Nilitar de San Lucas, en el viejo caserón del Cacnhuatal, frente al 

Hospital de San Pablo. En este mismo hospital, Montes de Oca funda 

en 1881 la Escuela Prfictica Médico Militar, donde médicos civiles 
d . . ' d 1 . ·1· (96) se a iestran en c1ruR1a e guerra y a 9unas materias m1 itares 

(97) 

La fundación de la Escuela Prfictica Médico Militar, corresnonde 

al período en que el ej6rcito federal va se había nrofesionali:ndo 

y jup.aba un nanel central en el ejercicio del noJer en el naí~. 

Porfirio Díaz p.obierna el país desde 187h y con al1!ll!Ws 

interrunciones formales, no abandona el poder hasta 1911. Una 

vertiente de la medicina militar entronca, aunque tardíamente, con 

la geografía médica, como ~e vertí miís adelante. 
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Se tienen alPunos trabajos temnranos de Reoqrafia médica 
realizados por médicos mexicanos desnués de caido el Imnerio de 

Maximiliano. Dentro de la corriente ~eneral aue lleva,en 1R73 a 

Lauro M. Jiménez, en su calidad de Presidente de la Academia de 
~!edicina, a plantear la necesidad de desarrollar la Qeografía 

médica de ~!éxico, se encuentra un traba.io realizado nor Manuel S. 

Soriano, médico que destaca en el cGmpo de la hiQiene y en la 
propia Academia, que data del año de 1869 y que fue nublicado 
en la Gaceta Medica de México. 

El trabajo de Soriano es muy imteresante, ya que por las 
circunstancias en que fue realizado, muestra la preocupación por 

esta disciplina. El trabajo se titula Geo~rafia v Estadística de 
México. Anuntes sobre la Geor.rafia !·!édica de ~léxico v Estadistica 
de Morelia, y en él Soriano dice lo siguiente: 

'' ... En el me~ de junio del nresente a~o tuve aue eIBprender un 
viaje á Morelia, obligado por negocios narticulares: como este 

viaje fué directo v no tenia mas que nasar nor las noblaciones 
que sirven de tránsito, siendo muy corta mi permanencia en dichos 
puntos, quise aprovecharla recoqiendo aleunos datos de las 

personas mas caracterizadas y competentes en conocimientos 
médicos, supuesto que por mi propio no nodia observar las 
enfermedades ya endémicas en ciertos lu~ares, ya accidentales, ya 

las que imprimen el carácter de la constitución médica reinante 
en un lugar en las diferentes estaciones del año. 

"En virtud de lo que llevo cxnuesto, no presento aquí una 
memoria geo~r5fico médica, sino solo unos anuntes, parn nue 
reunidos estos con otros que andan sueltos y con los que en lo 
sucesivo se formen, nueda iuntar~c un material suficiente nue 

- (98) . 
llene este vacio de la Gcor.rafí:l ~lé,!ic:i ;\lexicana ... " 

Soriano es un exnoncntc muy el :1ro de la corriente médico 

higienista de la· geO?.r<tfía 111édic1 ~- que fue In que durante lns 
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dos últimas décáda~ -~eT sil!19 nredominó. 

Otro trabajo de geb~rafia médica, relativamente temprano, 
anterior a la· institucionalización, es el del Dr. José Guadalune 

Lobato, impreso en 1874 y que se titula Consideraciones Generales 

sobre la Geol!rafia, Meteoroloeia y ClimatoloFía de la Zona 
Intertro ical de la Renública ~lexicana con relación a la 

Aclimatación del Hombre 

Lobato se presenta en el trabajo co~o nrofesor de medicina y 
cirugía, así como médico militar que acompa~ó a las tropas 
liberal es en la Guerra de los Tres Aiios y durante la Intervención 
Francesa. De estas campañas deriva la mayor narte de sus 
observaci,ones. 

Además de las numerosas consideraciones reo~ráficas, 
meteoroló~icas y climatológicas de su trabajo, aue lo muestran 
como un individuo versado en estos temas, ~on varios los aspectos 

notables de esta obra. En primer término, se tiene el objetivo de 
la misma, que en las palabras del propio Lobato, no sólo e~ 

explícita , sino que traduce claramente la forma de nensar de un 
sector que predomina políticamente en el naís: 

11 
••• El hombre, distinto en todo de los demfis animales, no se 

exceptúa sino en ~arte de la condición indeclinable fi que están 
sujetos los seres inferiores 6 él, asi como las nlantas 

terrestres ó marinas. Si es cierto que los recursos de la 
locomoción, los de la intelil!endn, los de Ja civili:ación y los 
de la educación lo ponen nl abrieo <le las vicisitudes del clima, 

de las influencias físico-eco~r~ficas y <le las mcteoroló~icas, 
también es verdad que sino se asocia narn ononer en compaFia de 
los de su es~ccie barreras aue modifiquen ó neutralicen todo lo 

que tiende a dannrse, es como todos los <lcm~s seres, ~ue, sujetos 
a modificacionesº vitales, puede nere(er com~rometiendo la especie. 
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Su emigraci6n de un nais a otro, no la ejecutan con la sencillez 
y simplicidad con que se puede transpo1·tar un individuo del 

reino inorgftnico, se encuentra sujeto á muchas condiciones 

favorables 6 adversas que resiste, rechaza, nulifica 6 deriva, 
conforme á sus esfuerzos cuando nrovienen del señorío de su 

voluntad. 

"De todas las condiciones climatol6gicas del hombre, unas le 

son propias, otras dependen de los varios objetos y medios que 
en su nueva morada le rodean. 

"El hombre no se puede llamar cosmopolita bajo el sentido 
estricto de la palabra, pues si es un hecho que se habitda á 

todos los climas, estaciones, variaciones meteorol6gicas, 

temperaturas, etc., tambien lo es que si no se halla enmedio de 

un conjunto de condiciones favorables que conserven la indemnidad 
de sus funciones físicas, fisiol6gicas, psiauicas y vepetativas, 
el individuo enferma 6 cae en una nostración aue nronto lo conduce 
á los bordes de la tumba. 

"Es precjso, por tanto, estudiar con mucha detención todo 

lo que se refiere á la climatología y hacerlo con tanto mas 
entusiasmo, cuanto que, reclamando nuestra patria la colonización 

de un pais virgen, fértil, rico y despoblado, nara hacer de ella 

una naci6n de importancia, necesitamos hallar el secreto de 
producir no solo una población flotante sino arraipar gran parte 

de la que, afanosa por encontrar oro, trabajo ó propiedad, emi~rn 

de la Europa, lanzada por la oleada continua de la humanidad nue 
se desborda de aquel continente, abriéndose paso "ºr entre las 

aguas del Atlántico para venir 5 formar fa111i l ias ~· nueblos cu>"os 
intereses liguen la adopción de la nueva patria é identifiquen su 
porvenir con el nuevo suelo que nisan. 

"Las condiciones políticas se ha! Ion en las cxi1!encias del ser 
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ó no ser de nuestra nación. Las climntolór.icas se encuentran en 

las circunstancias telliricas, exclusi\•as del 'territorio del suelo 

mexicano y de su atmósfera. 

"La aclimatación nresenta hoy un interés de actualidad: está 

ligada á cuestiones económico-políticos de mucha imnortancia; mas 
para resolverlas en sentido favorable, se reauiere estudiarlo bajo 
el punto de vista de la hi.r.iene ... " (lOO) 

Las características de la cita justifican su reproducción 

~n extenso, ya que muestran aue un liberal ~ilitante distin~ue 
claramente la colonización por extranjeros, narticulannente 
por europeos, de la dominación de un pais extranjero. Más adelante 

justifica el que sean los europeos los más deseables nara la 

colonización, al poner como ejemplo a los Estados Unidos, que 
fueron colonizados en sus cuatro :1untos cardinales nor éstos. 

A continuación, plantea la justificación general, así como 
afirma el carácter estratégico de la ~eo?rafia médica, lo cual 

también merece su renroducción, ra aue dice: 

" ... Hay en la historia de la humanidad, una pronensi0n natural 
1 la extincion de las razas nrimitivas é indiqenas; nara comnrobarlo 

no hay mas que recorrer los neríodos en oue el flujo r reflujo de 
La Europa se ha verificado, estudiar la mezcla de las distintas 

especies de la caucásica, ~la~· etiónicH, ~' senuir la decadencia 
que se observa en la 11 amada im!1rop ia111en te 1 atina. Es to será 
bastante para comprender nor oue·ln noblación indí~ena de las varias 

comarcas de Néxico desaparece, v por oué se extinpir5 haciendo luqar 

á la nueva que se aclimate 6 a la que ha~n irrupción nor ~u 

exhuberancia, desbord5ndose de las re~ioncs colindHnte~, el día en 
que las nuevas comarcas vecinas no puedan contener esn mole 

gi~nntesca llena de noder político v social. 



"La extinción de las ra:as es siempre prodücida por la 

conquista de las naciones, que se soju:!!:in.jas2ugR5,;_~)as _ citras, 
como antiguamente sucedía, ó nor el abatimienfo}11dJ:y-i~~;;-l---.qt~e 
las colonias comnues tas de emigrados ¡woducen no?'~t¡: prenodernncfa 

civilizadora sobre las razas indígenas, entregadas ií los instintos 

naturales del 6rden social. 

"Si esta es la terminación indeclinable de los países ,. 

naciones poco pobladas y muy extensas ií la ve:, procOrese introducir 

una raza, cualesquiera que esta sea, al fértil y rico suelo de ~éxico, 

en la que se engendre el amor patrio por la pro~iedad y el trabajo 

y por todos los <lemas alicientes que convierten al extranjero en 

mexicano. Nos desentenderemos de estn cuestion que toca 1 los 

políticos para dar lugar 1 la geogragía considerada higiénicamente. 

"El problema de la aclimatación en ~!éxico, se debe reducir en 

gran parte al punto de vista de la hiPiene, pnra vencer los 
obstáculos que las condiciones físicas y meteorol6Picas producen 

sobre los individuos, acostumbrados a vivir en otros climas v 

otros continentes ... " (lOl) 

Seftala también que las inmi~raciones nonulosas v continuas de 

europeos civilizados no es posible porque: 

'', .. no tiene aliciente que exnl te su imar.inación rositi\'ista, 

porque carece de todos los demas elementos que las <lemas 111.ciones 

han desarrollado por medio del vapor, de la electricidad, para 

salvar las distancias y hacer comunicar en un momento dado una 

gran masn de gente que rebose, aun cuando cnmedio de es~ 

a,glomernci6n brote UP.a cpidemÍ;l j)O r C' [ C J j ma •¡lle desconoce Ja 

bl ,, "(102) nueva po ac1on... . 

En el trabajo de Lobato sus nnfilisis llevan a se~alor, en forma 

reitcrntiva, que.los condiciones rcorrfificas, mctcorol6~icas y 

climatolóp.icas del tcrr.itorio r.icxic;1110 son :iltarncntc nronici[1S nar;1 
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la aclimatación de los extranjeros de "las cinco riartes del mundo", 
en particular en lo zona intertronicnl o zon~s altas de lo 

RepOblica Mexicana, refutando enér~icnmente que los condiciones 
geográficas de estas zonas, sean " ... la causo de la anemia aue, 
desde la expedición francesa de invasión, han dado en nombrar de 
1 1 11 (l03) f' . d 1 t b . as a turas... , re n1en ose seguramente a os ra OJOS 

de Jourdanet. 

Desarrolla de manera por demfts ori~inal la teoría miasmática 

de las enfermedades, mostrándose nora la época bastante 
actualizado en los avances cientificos europeos y norteamericanos. 

Atribuye también al miasma lo llamada anemia de las alturas, y en 

general, clasifica a las enfermedades en dos tinos: 

" ... Ser.un la doctrina que ha asentado, derivada de los 

observaciones que he hecho, las enfermedades infeccionsas se 
dividen en transmisibles y no transmisibles. Las transmisibles son 
las séries morbíficas infecciosos que nueden hacer sus minraciones 

y aclimatacion en las diferentes comarcas tono~ráficas del ~lobo, 
produciendo la misma especie endémica o epidémica oue reina en el 
distrito donde tuvo su punto de partida. 

"Las no transmisibles son las séries morbíficas que nor nin_qOn 
medio pueden emi?rar del nunto en donde se nroducen, ni se 

~climatan en distintos distritos de donde nacen, nroduciendo en 
las mismas localidades donde se generan, endemias o enidemias más 
o ménos intensas y funestas, más o P1énos leves y pasajeros ... " (l0 4J 

Describe ta~bién varios exnerimentos de autores extranjeros y 

propios, lamentándose en estos Oltimos, de Ja falta de instrumentos, 

particularmente de microsconio, que le imnidió profundi.:arlos nor 
lo imposibilidad de clnsificnr v cuantificar los "microfitos y 

micro:oarios". 

Concluye que la aclimatación de lo~ euroneos no rcnrcsenta 



- ó i -

problema, siempre y cuando se tomen algunas providencias higiénicas, -
así como también se pueden hacer sanas ·1as comarcas enfermizas de 
tierra caliente. 

Finalmente, pone de ejemnlo de la aseveración anterior, lo 
siguiente: 

" ... A pesar de ésto, la acliiratación de los europeos se puede 

verific~r sin sufrir las invasiones de las endemo-epidémicas: se 

ha visto que el ejército europeo de la convención tripartita en 
el afio de 1862, no sufrió la mala estación del vómito en Veracruz, 
y que después de las preeliminares de la Soledad, si el ejército 

francés estipuló pasar fi los campos de preservación, no fué con el 

objeto de evitar la invasión de alRuna epidem~a, sino que Laurencez, 
precavido de buscar un pretexto higiénico á la nermanencia de sus 

tropas en los puntos cálidos, halló un motivo estratépico para 
avanzar traidoramente sobre el territorio mexicano. Los datos 
estadísticos no hacen referencia de ~ran numero de enfermos 

atacados por otra epidemia que la de tifo exantemático: por lo 
demas, tanto la expedicion mandada por Laurencez como la mandada 
por Foley, cuentan muy pocas defunciones nor enfermedades 

'd' . . 1 " (105) epi em1cas nac1ona es... . 

El trabajo de Lobato contiene otras muchas partes de gran 

interés, pero no es el objeto de este trabajo resefiarlas. Si se 
ha ~xtendido en él, es porque se encuentran nlanteamientos 
altamente representativos del pensamiento médico-higiénico v de 

geografía médica de ésta época, oue ya en la fase de 
institucionali:aci6n no aparecen tan claras. Así tamhi6n, la 

concepción ideoló~ica del liberalismo burgu6s nositivista, 

encuentrr en Lobato un exponente claro y consecuente. 

Su concepción del progreso se encuentra plenamente identificado 

con la necesidad'del c:1pitalismo mundial de cxpandcr :::u dominio 
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hacia las zonas periféricas, _con la_ posibilidad ele explotar sin 

riesgos exa!l,erados sus rectlrsos·nnturales. Ello incluso, con la 
consecuencia terrible, nla~te~an~por Lobato, de la extinción de 

las razas indígenas en aras del progreso, que finalmente no sólo 

resultó falsa, sino de funestas consecuencias nara sus autores. 

Pocas noticias se tienen del Consejn Central de Salubridad 

después de la cáida del Imperio. El Dr. Ismael Prieto refiere 
la reforma del reglamento en 1871 en el gobierno de Lerdo de 

Tejada, en el que vuelve a llamarse Consejo Superior de Salubridad, 
pero sin referir nada de importancia sobre el mismo (lD 6). 

En 1877, ya en neríodo porfiriano, el Consejo fue puesto bajo 

las órdenes de la Junta Directiva de la Beneficencia Pública, pero 
dos afios después, en 1879, fue reconsiderada esta :>osici6n 
reconociendo la importancia del Consejo como cuerno consultivo 

federal, con partida propia en el presupuesto de epresos de la 
federación y prestando sus servicios a toda la Rendblica (l0 7), 

Desde 1876, con la orp,anización del nrimer Congreso ~!édico 
Nacional, que estudió el estado sanitario de la canital del país, 
destaca el Dr. Eduardo Licea~a. En 1S7S, nor invitación del 

Presidente de la Replibl ica y e 1 i-\in is t ro de Fomento, e 1 General 
Carlos Pacheco, el Dr. Liceaen oreaniza el SeRundo Conpreso Médico 
Nacional, que por instancia de la comisión organizadora y de 

numerosos médicos, cambió su nombre por Congreso de Higiene e 

Intereses Profesionales, y que se verificó en la ciudad de Néxico 
del 2 al 9 de diciembre de 1878 (lOS) (l09) 

Este Congreso es de extraordinaria imnortancia narn la 
institucionali:ación de la Geo~rnfía ~16dica en ~éxico, no sólo por 

los temas ahí tratados, sino sobre todo norque reunió las 
personalidades mfis destacadas en el campo, así como abrió formalmente 

el período de ins~itucionali:nción en el campo de la hipiene y de la 

geografin médica. 
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Las comisiones -deI Con~i·t's-o ftli.!-fofl!c-~de~Hi~g iene--propi amente 

dicha, de anal is is químico,- de cÚmht()1dú~,· de topografía médica, 
de gE.'ología y de estadística (llO) Coin~ !1_ÍJede anreciarse fácilmente, 
la tónica del Congreso fue MUY clara·;. 

Los integrantes de las comisiones fueron también siqnificativas, 
ya que en la de Climatología se tiene n ~anuel ~ernández Leal, ouien 

fuera el brazo derecho del General Pacheco y sucesor de él a su 
muerte en el ~linisterio de Fomento; Luis E. Rui:, JTlédico que 

destaca en el campo de ln Higiene y de la Geografía Nédicn, así 

como en el campo de la peda~ogía, al lado de Gnbino Barre~a y 

Porfirio Parra; Domingo Orvananos. médico autor de una de las 

obras más importantes de ~eografía médica; así como de otras 

personalidades significatirns como Emilio Dondé, Manuel Sánchez 
Facio, Nicolás San Juan, Agustín Reyes, Ramón Agea y Ricardo Egea 
y Galindo. 

En la Comisión de Higiene se encontraban: José Marra Reyes, 
Francisco Montes de Oca y José Guadalupe Lobato, a quienes ya 
se refirieron con anterioridad. Se encontrahnn además: Donanciano 

Morales, Ildefonso Velazco, Presidente del Conqreso Sunerior de 

Salubridad, Nanuel,Urbina, Francisco Kaska, etc .. En la de 

Topografía Nédica a Eduardo Licerga, Nanuel Carmena y Valle, 
Sebastián Labastida, Juan Fenelón, etc. 

La Comisión de Geoloria estuvo integrada por Francisco Jiménez 
Ignacio Garfias, Mari~no Rárcenas, Ricardo Oro:co, etc. La de 

Estadística ror Fernando Altamirano, futuro director del Instituto 
Médico Nacional, Manuel S. Soriano, ~ílnuel Alfnro, Ricardo Vértiz, 

. . ( 111) Francisco Ln1rea, etc.. . 

El Congreso fue presidido nor el Dr. Gnbino Barreda y a 

propuesta de él mismo, se nombró el Dr. ~dunrdo Licennn cono 
presidente. El D1 ... Licea~a en sus ~lcmorias Je da ~ran importancia 

a este Congreso, seguramente taJTlbién 110rriuc su fi\cura se nro~·ectó 
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grandemente en éste evento. 

Las actividades académicas de ese tie1q110 alcanzan una i:ran 

efervecencia, conjuntamente con ln ~radual cons~l1daci6n de las 

instituciones. Así, en 1882 tiene !upar el nriMer Conrreso de 

Higiene Pedag6~ica y en sentiembre de 1SS3 se orrani:a el 

Congreso Nacional de Higiene, ouc tiene lurar el a~o siruiente. 

En éste último, el tema central fue la oreani:aci6n del servicio 
sanitario en la Rep(1blica (llZ) (11 3). 

En el ano de 1885 fallece el entorices Presidente del Consejo 

Superior de Salubridad, Dr. Indelfonso Vela:co, destacado clinico 

e hi~ienista, dejando vacante el nuesto, ~l cual es acunado ahora 

por el Dr. Eduardo Licea~a. Sobre este hecho dice el Pr. IsMael 
Prieto: 

'' ... El advenimiento del Sr. LiccaPa ~ la ~residencia del 
Consejo, fué para este Cuerpo el ~rincinio de una nueva era. Todos 

sus trabajos recibieron nuevo imnulso v a~nuirieron ~avor 

amplitud ... "e 114 ) . 

'' ... Por último, se concluy6 el C6di~o Sanitario, nue fue 

aprobado por el Sunremo Gobierno y nromuleado en 1891, haciendo 

de México acaso el priMer país en oue las leves sanitarias estfin 
. ( 115) 

reunidas bajo un plan ordenado y met6dico ... " 

También la Academia Nacional de Medicina Mostr6, en este tiemno, 

un fran interés por la higiene y la ~corrafin Médica. El 15 de 
agosto de 1888 la Academia abre In convocatoria nara el concurso 

anual, en esta ocasión sobre la~ enfcrme<lndes endémic:i:' de la 

Renública ~lexicana. Se nrescntan tres memorias n 1 concurso v la 
Comisión Especial, inte~rada nor los Prs. Orva~nnos, ~orinno, A., 

Reyes, N.R. de Arellano y J.J.R. de A1·e11n110, rinJc11 st1 dictnmen 
al 14 de julio dO 1890. 
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El trabajo premiado fue el del Dr. Luis E. Ruí: y su título 
fue Cada Localidad tiene su Marca, cada Clima su Color, frase 

tomada de una obra del Dr. José ~la ría Reyes. El trabajo de Ruí: 

es muy interesante y vale la pena detenerse un poco en él. En 
esta época funge como prosecretario de la Escuela Sacional de 
Medicina y profesor titular de la c5tedra de Higiene y 

Meteorología, ademfis de ser miembro de la Academia en la Secci6n 
de Higiene, Estadística ~édica y Enfermedades Reinantes, junto 

con los Drs. Ricardo Egea y Galindo, Domingo Orvananos, Agustín 
Reyes y Manuel S.Soriano (ll 6) (ll 7) 

El Dr. Ruíz distingue claramente lo que es la parte descriptiva 

de la que explica las causas v su relación, al decir: 

'' .•. En efecto, es preciso en todo estudio de la índole de éste, 
separar bien lo que se refiere 5 la consignación del hecho, 5 la 

enumeración de las enfermedades, de lo que atn~e á la investigaci6n 
de las causas, á la fijaci6n de la etiología. La primera narte de 

la convocatoria pide que se diga cuáles son las enfermedades 

endémicas de la República, y la segunda parte prudentemente solicita 
las principales circunstancias de ellas. La primera parte, aun cuando 

es laboriosa, puede ser resuelta en la actualidad, y nor eso la 

Academia, con una rectitud de criterio digna de sincero aplauso, 
pide terminantemente la enumeración; mas la segunda parte 

dificilísipw y muy larga, exige nacientes ~· dilatados estudios, 
que por su propia naturaleza han menester muchos afios ... " (llS). 

Para acercarse al segundo objct i \'O, el Dr. Ruí: plantea a la 

estadística con el medio idóneo, cuando dice: 

" ... No puede encontrarse más atingencia en C'l medio adoptado 

por la Academia, para la consecución de su fin. En efecto, siendo 
tan complejos lo~ estudios módicos, la estadística es un recurso 
de primer orden, para formular las leve~ empíricas nrlmcro y 
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proposiciones causales después. Sabido es que fi la estad[stica se 

debe el conocimiento de la inmunidad aue dejan por un nrimer ataque 

determinadas enfermedades; también a la estadística es debido el 

saber la edad en que se ohservan sus ataaues de nreferencia, la 
mortalidad de cada enfermedad, etc., etc., etc.: sólo ella nos da 

la posibilidad de encontrar concordancia entre determinado conjunto 
de circunstancias y al~unas enfermedades propias de los lugares en 

que aquel se observa. En suma, la estadística es la nue rnfis 

eficazmente contribuye á la eliminación del azar, aue con tanta 
frecuencia nos conduce al error en esta clase de investi~aciones ... '' 
(119) 

Se puede apreciar muy fácilmente la diferencia en el enfoque 
entre el trabajo de Lobato y el de Ruiz. Aquí, además de nrescindir 

de toda mención pol[tica, económica y social, ya se nlantea la 
acumulación de información, nara que a partir de su sistematización, 
se puedan sacar inferencias estadísticas sobre la causalidad de los 

fenómenos. Con ello se sustancia la institucionalización. 

Con los planteamientos anteriores oue se citaron, el Dr. Ruí: 

organiza lógicamente su trabajo: 

'' ... Hecho el análisis suscinto del hermoso pensamiento ~e la 

Academia, pasaré á plantearlo en la mejor forma nue me sea nosible, 
para enseguida intentar su resolución. 

''En tres grandes partes está naturalmente dividida la cuestión 
higiénica que es objeto del presente trabajo. 

" l. Conocimiento peogrfifico, ~eoló~ico v meteorolónico <le la 
Repdblica Mexicana. 

• Clasificación de las enfermedades desde el nunto de vista 

esencialmente hipi6nico. 

3. Estudio sintético <le las enfermedades end6micas de la 
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República Mexicana ... " (120) 

Su pensamiento lógico queda igualmente manifiesto al plantear 
el problema a investigar: 

" ... El valor concreto de la incógnita que envuel\·e el problema 
de la Academia, puede exrresarse, en abstracto, diciendo: que es 

igual á la enumeración de las endemias nue existen en la ~epública, 
á la puntualización de las localidades en oue se observan v á la 

( 121) exnresión del modo, forma v circunstancia con que atacan ... " 

Otro elemento de Prnn interés del trabajo, se refiere a la 

clasificación de las enfermedades que hace el Dr. Ruiz, asi como 

su justificación, que es un reflejo claro del momento cientifico 
que se vive, que corresponde a un momento estelar en el desarrollo 
de la teoría bacteriana de la causalidad de las enfermedades, en 

la que los médicos mexicanos están al tanto, como lo demuestran 

numerosos artículos en la ~aceta Médica de ~éxico de estos a~os. 

'' ... En tal supuesto, me vi forzado á hacer una clasi~icación, 

que al mismo tiempo que da la noción ~eneral de qrunos de 
enfermedades y su jerarquización, sirve exactamente narn alcanzar 

mejor los fines de esta Memoria; y nor eso se explica aue no 
aceptara yo ninguna de las clasificaciones, aue desde el nunto de 
vista cientifico, han sido hechas y que existen en los tratados de 

patologia general, ni fueran de mi agrado las clasificaciones 
prácticas de los tratados de !'atoloría descrintivn ... 11 C

122). 

No es casual que nrecisamente sobre este asnecto, los 
dictaminadores digan: 

'' ... En la serunda hace una clasificación de las enfermedades 
desde el punto de vista higiénico, que nunuue adolece de los. 
defectos que casi siempre tienen las clasificaciones, llena 

perfectamente el objeto que se nronone el autor v es formnr un 
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grurio de las enfermedades endémicas de la Rcn(1bl ic:l tomando riara 
esto sus caracteres es!)eciales ... " (123) 

Otra de las memorias presentadas al concurso fue desechada 

por los dictaminadores, no s6lo nor su mala calidad, sino por ser 

francamente impropia. Pero de la tercera, nue corresnonde al Dr. 
José P. Gay6n (1Z 4), médico militar, hacen Prandes elooios, aun<1ue 

consideran que no cumple en forma comnleta con la convocatoria, 
por lo que sólo acuerdan su publicación. Sin ernbar~o, es de interés 
reproducir una aarte del dictamen: 

'' ... Conociendo el autor que en toda la nación la altitud, 
latitud, constitución ~eolóRica, situación, dirección de los 

vientos, profundidad de las a~uas, etc. ,etc., son otras tantas 
causas que favorecen 6 impiden el desarrollo de ciertas enfermedades, 
comienza el estudio con toda lógica, nor tratar detenidamente de la 

Geografía física de la Repdblica, así como de la etno~rafía y 
demografia para enseguida deducir y demostrar cutlles deben ser las 
endemias propias de cada zona de la nación mexicana, comprobando 

para final la verdad y exactitud de esas deducciones, con las de 
los estadísticos, cifras preciosas r elocuentes contra las nue no 
hay argumentos. 

"El método es filosófico, razonado, neda"óf!ico ~· natural. El 
autor lo sinue con escrupulosidad y en todo el curso de su trabajo 
da pruebas evidentes de su estudio, saber y buen juicio; mas 
desgraciadamente el campo de sus exploraciones es reducido y limita 
sus observaciones y estadísticas 5 lo que 61 ha visto en los 
hospitales y eso en los hosnitnles militares. ne anui resulta el 

inconveniente r..rave que nntes seii:iliíbamos, y e.,; f!llC' 1 a 'lemorin no 
es completa, no abarca todos los runtos nronuestos, y nor lo mismo 

no satisface las condiciones cxiridas nor In convocntoria. Por s61o 

esta rn:ón los suscritos creen que no es acreedora al nremio; mas 
como los datos que encierra son muy intercs¡¡ntes ~· nuedcn ser 

dtiles parn la Geo.9.rnfín médicn del naís, creemos que debe 
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publicarse ... " ( l ZS) 

El trabajo es nor ello de corte inductivo, ya oue a nnrtir del 
análisis de las características neogrfificns, infiere las endemias 
que deben existir, y lo prueba con los cintos estadísticos, nero, 
los datos son insuficientes ... , y por ello no r:rna el concurso. Es 
evidente, entonces, oué es lo importante. 

Los Drs. Gayón, Lobato, >lentes de Oca, etc., con+orman la 
corriente higienista y de geoP.rafía médico de la medicina militar, 
cuya presencia e importancia en este medio profesional se nuede 
apreciar en la siguiente cita ~ue corresnonde a un trabajo 
posterior, que luego se volverá a considerar: 

"Con fecha 13 de junio de 1891, el General Alberto Escobar, 
entonces Director del Hospital ~lilitar de Instrucción, nronuso a 
la Secretaría de Guerra, se diri~iern un cuestionario A los ~édicos 
militares, fi fin de prenararse con sus respuestas, fi forrnnr la 
Carta Geográfica Médico Militar cuva imnortancia es notoria, y de 
la cual se carece en nuestro país ... " (126) 

Se se~ala ahí mismo ~ue dicha pronuesta fue anrobada ~or la 
"Superioridad", así que muchos cuestionarios fueron contestados, 
figurando en un expediente especial en el archivo, nero sin 
sistematizar, por lo oue consideraron que no eran dtiles en la 
riráctica. 

Es claro que lo ~eoerafin médico desde el nunto de vista Militar 
tiene característicos especiales conforme n los fines de estn 
institución. Pnrn esto é~ocn no tiene una solido nronin, rn que de 
hecho el ejército es la estructura funclamcntal del !10der en el pais 
con Porfirio Dia:, por lo que estos desarrollos se rcali:an nor 
medio de otras instituciones del E~tado. 



- 7h -

Es ~or ello que el elemento m5s imnortante oue marca la 
institucionalización de la GeoHrafía ~édica en México, es la 
creación del Instituto Médico Nacional, denendiente de la 

Secretaria de Fomento, Colonización, Industria y Comercio. El 
Instituto Médico ~acional se convierte en el eje del desarrollo 
de la geografía médica hasta el ano de 1915 en que desanareció. 
Por lo mismo merece una consideración esnecial. 
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V. EL I~STITUTO ~ 1EDICO :-l:\CI0:-1:\L 

En el ndmero 152 del 25 de diciembre de 1888 del Diario 

Oficial, se publica un decreto, dado a conocer el lR de diciembre 

por el General Carlos Pacheco, Secretario de Estado y del 

Despacho de Fomento, Colonización, Industria y Comercio, firmado 
por el Presidente de ln Repfiblica, General Porfirio Diaz, el 17 

de diciembre, y que dice lo siguiente: 

"El Con~reso de la Unión de los Estados Unidos ~texicanos 

decreta: 

"Articulo Unico. Se atltoriza al Ejecutivo de la Unión para 

la creación de un Instituto Nédico Nacional, nue tendrfi nor ohjeto 

el estudio de la Climatolo~ía y Geo~rafía Nédicas, así como el de 
las plantas y animales medicinales del nnís v sus anlicaciones .... , 
(127) 

Es muy claro en este decreto, 0ue el objetivo central de la 

formación del Instituto Médico Nacional era, en ese ~omento, la 

constitución de la peoprnfía médica nacional, ven función del 

conocimiento de la distribución y etiolo~ia de las nrincipales 

enfermedades del país, desarrollar su correlato terapéutico, 

m'ediante el conociJi1iento de la utilización de las nlantas v 

animales con capacidades ~urativas. 

Aunaue las versiones sobre cómo se creó el Instituto no son 
coincide~tes (lZS) ( 129 ) 0 30l, es nosible hacer una reconstrucción 

del hecho: en 1884 el nrofesor y naturalista Alfonso Herrera tuvo 

la iniciativa de em1render el estudio de la Flora del Valle de 

Néxico y sus anlicaciones imrortantes a la ~edicina, a la Industria, 

al Comercio ~· a las ,\rtes. El nrofesor Herrera desempe;;aba en este 

tiempo la dirección de la E~cuela ~acional Preparatoria. Se 
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comisionó al Dr. Gustavo Ruí: Sandoval, destacrida h!~ienista, 
del que se encuentran numerosos trabajos publicados en la ~aceta 

Médica de ~éxico desde el ano de 1873, nara nresentar la 
iniciativa al Ministro de fomento, General Pacheco. Este la 
acogió con entusiasmo, formando una comisión, inteRrada, entre 

otros, por los Drs. Fernando Altamirano, Qamón Rodrigue: Rivera, 
José Ramíre: (hijo del "Ni5!rornante"), Gabriel Alcocer, ~l. Bárcena, 
quienes iniciaron desde luego los trabajos en la misma Escuela 

Nacional Preparatoria, dividiendo los estudios en varias 
secciones. 

No han quedado constancias de los trabajos de las diversas 

secciones, salvo de la de ClimatoloRía ~édica, que estuvo a carPo 
de los Drs. Ruí: Sandoval y Rodrí~ue: Rivera, ouienes elaboraron 
cuestionarios para recabar información sobre las condiciones 
climatológicas y mé~icas de las recriones, nue se enviaron a través 
de la Secretaría de Fomento, a ~rácticamente to~os los nresidentes 

municipales del ~aís en el mismo aro ~e 188~. 

Los trabajos de cornnilación de las resnuestas recibidas fueron 

seriamente afectados por la muerte, el 22 de noviembre de ese afo, 

del Dr. Gustavo Ruíz Sandoval. Este es sustituido nor el Dr. José 
Ramírez, quien junto con el Dr. Rodríguez Rivera continuaron la 

recopilación, que se utilizó para publicar un torno, que se tituló 

"Noticias Climatoló~:(icas de la Repüblica", en 1886. 

El Dr. Altamirano expresa las siguientes opiniones de este 

trabajo: 

Representa los nrirneros trabajos oue nuestro Gobierno 

emnrendió tan pronto como com~n:aba la éra de nn:, ~ara dar 5 
conocer el nais. Se deben ver allí los nrirneros nasos oue era 

posible dar por entonces para conen:ar la formación de la 
Geop.rafía >iédica 'de la P-e:1üblica. Saldrí:1 rudimentaria, es cierto, 



pero encerraría, entrante se hacía cosa mejor, los datos 

principales de oue el ~obierno tenía mds necesidad nora 
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contestar los informes aue se le pedían sobre ciertos reeiones 

donde se rroyectaba establecer alguna industria 6 bien la 

colonización. I~ualmente tenía necesidad de este libro para que 
le sirviese como de guia hiriénica, dictando disposiciones aue 
evitasen en lo posible los estragos que durante la revolución 

había visto en sus tropas, causadas nor enfermedades desconocidas 
y especiales 5 ciertas regiones; estragos debidos también 1 la 
mala calidad de las aguas, 6 1 la acción tóxica de ciertas plantas, 

6 bien en fin á la invasión de Darfisitos animales. 

"La propia experiencia había, pues, enseñado a los valientes 

caudillos que llevaban después la renresentnción nacional, culn 
Otil sería no sólo para los intereses de la nación, sino nora los 

de la ciencia en general, nresentar al mundo científico las 
condiciones de vida y las enferrredades neculiares de todas 
nuestras municipalidades, pero especialmente de aouellas nue nor 
sus producciones naturales 6 por sus ventajas nara la agricultura, 

despertaban el interés de los extranjeros y los convidaban 1 la 
inmigración que se consideraba conveniente nora el nro9reso del 
país. 

"Hé aqui, señores, el orip.en v el fin con oue se comenzaron 
á· hacer en México estos trabajos de climatolo9ín ... " (1.3l) 

Esta cita muestro nuevamente las finalidades de hacer la 
Geografía Nédica en nuestro país, ahora nor los caudillos militares 

que dominaban el gobierno nacional: coloni:aci6n,industriali:nci6n, 
ambas estrechamente vinculados con el <lcsnrrollo del canitnlismo en 

los países de mayor desarrollo. Pero C'l orí?en del Instituto ~lédico 
Nacional, también se muestra fuertemente vinculado ¿on la corriente 
educativa encabezada por Gabino Barreda, aue tenía en la Escuela 

Nacional Prepnrat'orin numerosos rcnre~cnt;rntes :· en Ja Comisión nor 

ESTA 
SAl.ll 

rrns 
DE LA 

NO DEBE 
üld~"T iCA 



consecuencia, como es el caso del pronio l!errera yde José 
Ramírez, que se considera hijo nredilecto de Barreda. 
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De acuerdo al Dr. Flores (l 32 l, en 1887 la Secretaría de 

Fomento inicia trabajos para la particinación de ~éxico en el 
C~rtamen Internacional de París de 1SS9, motivo por el cual el 

General Pacheco recibía constantemente ejcm~lares de nlantas 
indígenas a las que se les atribuían propiedades medicinales. El 
entusiasmo de Pacheco en estos temas fue de tal marnítud, que 

instaló en su propia casa un alambique, r ayudado por su 
secretario particular, el Sr. Fernando :etina, obtuvo destilados 
de varías plantas, que renartía entre las personas aue referian 

diversos padecimientos. 

Motivado por estos experimentos y nor la necesidad de orranizar 

la ,articipaci6n mexicana en el Conoreso Internacional, en junio de 
1888 (l 331 envi6 un interrogatorio firmado nor él mismo, a todos los 

presidentes, solicitando plantas v animales, así ~orno informes sobre 

diferentes aspectos de geografía médica r climatoloría. La misma 
fuente sefiala que no existen constancias publicndns sobre auien o 
quienes fueron los autores de los cuestionarios, mismos aue se 
encuentran desglosados en un trabajo de Saen: de la Cnl:ada (l 3 ~) 
y en el que sepala también que fueron cursados a las 2 363 

municipalidades que en ese entonces contabn el naís, de las ciue 
fueron contestadas 1 625, a 11esar de ".lle los morosos recibieron 
varias exitativas, una de las cunles, fue firmada por el nro11io 
Presidente de la República. 

Para que no se nerdieran los datos de 1:1 flor:i )' fauna, así 
como los ejemplares de los mis1110s, oue se habían n'cab;1do para 111 

Ex::iosición de Pnrís, se dispuso <'lle en el seno del Cru110 \'del 
personal que preparaba ln expo:;ici6n, se formara una Secci6n 
Experimental de Productos Naturales, bnjo la Direcci6n del Dr. 

Fernando ."dtamirano, sección c1ue trah;i_i6 en J;i nroni;1 casa del 
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General Pacheco. Esta Sección iiguió trabajando de•nués de la 

Exposición, con el Dr. Altamirano, reforzado nor el ~rofesor 
Carlos Espino Barros (135 ) 

• 8 l • 

En el mes de julio de ese mismo afio, a iniciativa del General 

Pacheco, la Secretaría de Fomento se dirieió oficialmente al Dr. 

Domingo Orvananos, quien rase había destacado nor la publicación 

de varios trabajos de higiene r climatolopía médica en la Gaceta 

Médica de ~léxico, y que colaboraba con el Dr. Eduardo Liceag:i en 

el Consejo Superior de Salubridad, en los términos siguientes: 

" ... Teniendo recopiladas esta Secretarín algunas noticias que 

pueden servir para la formación de la Geoprafia ~édica ~exicana, 

se le remiten a usted con el objeto de 0Ue se sirva estudiarlas r 
proceda a la formación de la referid:i Geoernfía ~édica, teniendo 

como punta de mira los servicios que se nuedan nrestar a la 

higiene pública muy pa rt icula rment e ... " (1.3 6 ) , 

El Dr. Orvaftanos se ruso a traba.iar afanosa·1~ente r.ara ordenar 

y sistemati:ar el cúmulo de datos, contando al noco tiemno con la 
colaboración de Jesús GalindG r Villa, quien fue m§s tarde uno de 

los geógrafos más destacados del nais. 

Ya estando formados los prupos de trab:ijo b~sicos de lo oue 

seria posteriormente el Instituto Médico Xacional, r al mismo 

tiempo que la Secretaria de Fomento ~a daba los nasos aue 
conducirían en diciembre a la expedición del decreto de su creación, 

en agosto de ese ano, el Gral. Pncheco convocó a la constitución 

de una Junta, formada por el PrcsiJcntc Jel Consejo Superior de 

Salubridad, al Director de la Escucl:1 de >:cdicina, en ese entonces 

el Dr. ~lnnuel Carmona y Val le, al lli rector del llospi tal >li l i t:1r de 

Instrucción, el Dr. y Gral. Alhcrto Escobar, así como a los 
directores de los llospitalcs, tanto narticul:ires como del 11old!:'rno. 

dicha junta, presidida por él mismo o en ~u ausendn, por el 
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subsecretario Inr,eniero Manuel Pernández ~L;~1c; 'fllc-somet_ido un 

!Jroyecto muy resumido de la orP,anización del Ihsti tufo. Se 
- - -·--

encargó a los Drs . Eduardo Licea~a y Alberto Escobar lo ompiiación 
y dnsarrollo de este nroyecto inicial, el cual fue discutido en 
larRBS sesiones de la Junta, y que finalmente sirvi~ de base al 
reglamento que fue elaborado posteriormente nor los Drs .Altamirano 
y Secundino Soca y aorobado por el Presidente de lo República en 
septiembre de 1890. 

El trabajo del Dr. Orvananos y de Gnlindo y Villa tuvo 
alrededor de un ano de duración. Tomando en consideración el enorme 
cOmulo de información que se hnbia recabado, a lo cual se RP.regnron 
los datos registrados por el Observatorio Meteorológico Central, 
por el Astronómico de Tacubnya y aleunos mfis del interior de la 
República, asi como los datos respectivos de las Secciones de 
Estadística y Carto~rafía de la Secretaría de Fomento, para 
finalmente incluir también los datos y op1n1ones de \·arios médicos 
en lo particular (l 37 l, el trabajo fue realizado en relativamente 
poco tieml)o. 

En 1889 lo obra de Orvananos fue publicado con el título de 
Ensavo de Geo!!rafío ~lédica v Climatología de la Renliblica ~fexicana, 
impresa en los excelentes talleres tinográficos de la Secretaría de 
Fomento, y con una introducción del Dr. Eduardo LiceaRa. Es, sin 
duda la obra más conocida de Geografía Médica 'lue se haya hecho en 
México, y nor lo mismo, la oue se ha analizado y comentado más. 

Sin restar los méritos innegables del trnbnjo, es evidente 
que la diferencio principal con resnccto <i los trabajos anteriores 

fue el anoyo institucional c111e tt11·0 :· (iue le nennitió l!WlH'.inr un 

volumen extroor<linnrio de información. Por esto ml~mo, In obra de 
Orvannnos cumple el panel de factor ele institucional i:nción de In 

geo~rnfín m~dica en nuestro país. 

Ya el llr. Snen: de ln Cn 1 zndn h i:'o, con mor il'o dl' b 
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celebración en ~léxico de la Reunión Esnecial de la Comisión de 
Geografía Nédicn, en la Conferencia Reaional Latinoamericana de 

la Unión Geogrfifica Internacional en 1966, un amnlio anfilisis 
critico del trabajo de OrvaBanos Cl 3Bl, seBalando las deficiencias 

que tuvo, aan para la énoca en aue fue realizado, tanto en los 

criterios Reogrfificos y climatológicos utilizados, como también en 

los criterios clasificatorios de las enfermedades, en oue en nlena 
efervecencia del desarrollo de la teoría bacteriana, sipue usando los 
términos de zimóticas y constitucionales. Con ello Orva~nnos no se 

muestra como un profesional con formación teórica muy sólida, así 
como también sin una ~ran actualización de los avances científicos 

de la época. Es, por ello, más que nada un comnilador y 
sistematizador de información, por lo que su trabajo es 
esencialmente descrintivo, que nermite, como sefiala el Dr. LiceaRa 
en su introducción "abarcar de una sola ojeada, cuanto se sabía 
entonces aceren de la materia" en nuestro naís. 

Este carácter del trabajo de Orvananos no denende sólo de sus 
características personales, sino corresnonde ta~bién a las 

características del momento de desarrollo de México; el cual 

vivia todavía con intensidad la fase exnansiva del desarrollo 
capitalista, que requería como ya se ha seBalado una visión global 
de las condiciones y recursos del medio ?eográfico, con criterios 
colonizadores y de industrialización básica. Por otra parte, por 

las características de su propio desarrollo histórico, el naís 
requería también el desarrollo de la conciencia nacional. 

De estas tendencias el Gral. Pacheco es un claro y eminente 
representante, como se exnresn con nitide: en el siPttiente n5rrafo 

de sus escritos: 

'' ... Ln tradición es la materia nrimn de la elaboración 
científica y es vituperable su olvido, es injustificable su 
desprecio. Nuestr'o 11nís se nresta maravillosamente ;1 en111rcn<lcr con 
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provecho el trabajo de recoger y acumular cuidadosamente esa vasta 

tradici6n médica, que es en nuestro pueblo criollo la nrincipal y 
en nuestro pueblo indíeena la dnica medicina a oue niden la curación 
de sus enfermedades; nuestra raza indieena especialmente, conoce y 
aplica con fe cie~a multitud de a~entes terapéuticos cuyo uso data 
en ella de una remota antipuedad; y si se reflexiona oue el germen 

de esa tradición se remonta, a no dudarlo, a las épocas en que la 
raza indígena cultivaba las artes v las ciencias y consagraba gran 
atención al arte médico, natural es nenser que una comryilación 

cuidadosa y esmerada de eses tradiciones, estará llamada e 
revelaciones inesperadas y n descubrimientos importantes ... " Cl 39 ). 

No es casual que precisamente en este período se nrodu:can 

muchas obras de este corte, como los Anuntes nara la Historia de 
la Geogrefia en ~éxico de Oro:co y Berre, la Historia de la ~edicina 
en Néxico, desde la época de los indios hasta el nresente, de 

Francisco A. Flores, la Historia critica de la literatura v de las 
ciencias en México, de Francisco Pimentel, La bot5nicn entre los 

(140) nahuas, de Francisco Paso y Troncoso, etc. ,etc... . 

Pero este ya no es la tendencia en los países centrales del 

capitalismo, tanto en EuroDa cowo en Norteamérica. A fines del 
siglo XIX se vive ya la transición nrogresiva del caDitalismo 
expansivo o de libre competencia, hacia el capitalismo intensivo o 
monopólico. Esta transición tiene reryercusiones directas en el 

desarrollo científico y tecnoló~ico en el mundo. La ciencia se divide 
en ramas y subramas, buscando la nrofundización en el conocimiento 

mendiante la reducción de los canmos. Se vive un nroceso de 

especialización nrogresiva, que reduce no sólo los camnos del 
conocimiento, sino también los espacios sobre los oue actaa, 

mediante el aislamiento de Jos elementos oue se consideran 
determinantes en el desarrollo de los nrocesos naturales. 

Se hn sefal:i"do oue en el caso de Lis ciencias médicas, el 
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descubrimi~nto de las bacteria~ como agentes causales de numerosas 
enfermedades, cambió el modelo médico de atención. Esto no es 
verdad. El descubrimiento de las bacterias no es causa, sino 

consecuencia del nroceso seftalado. So es casual la exnlosividad 

en el descubrimiento de las bacterias causales de enfermedades, de 
tal forma que en un ndmero limitado de anos se descubrieron las 

principales, sino ello es rroducto de oue la orientación de la 
actividad científica estaba diri~ida en esta dirección, nor lo 

que numerosos científicos trabajaron en estos nroyectos. Lo casual 
se reduce a que fueran Pasteur y Koch los nrota~onistas principales, 

ya que pudieron haber sido otros muchos, lo cual de 111anera alr.una 
resta méritos a estos científicos. 

Para el caso de la Geografía >tédica, mientras en ~'éxico se 
trabaja en obras del tipo de la de Orvananos, oue busca recabar 
y sistematizar la información, nara tener un nanoramn Peneral 

claro, que permita, en pasos subsieuientes, elegir las lreas de 
profundización, la geografía médica en el munclo, ,. en narticular 

en Francia, naís que va a la van¡¡uardia en estos camnos, se diriee 
ya a la particulari:aci6n. 

Las llamadas ciencias madres, como es el caso de la filosofía 
en el conocimiento del hombre, o la geoerafia en el espacio en el 

que el hombre vive y se desarrolla, dan orinen a numerosas ramas 

que estudian aspectos particulares, asi como subrramas que estudian 
particularidades de la narticularidad. De esta manera, la ciencia 
madre ya no puede identificarse en sus hijas, y 111enos en sus nietas, 

ni siquiera en la sumatoria de ellas. 

~o es casual pues, oue la peoQrafia como tal entra en un 

periodo crítico. Es ahora lo nr5ctico lo que Jomina, y lo nrftctico 

se identifica con la 1)articularidncl ~· no la l'C'ner:1li<L1,! o la 
intenrnlidad. Esto refleja el cambio onerado en el mismo siste111n 
capitnlista de nr·oducci.ón oue »a h:1 domin:Hlo al mundo v l'.lUC ahora 
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requiere anroniarse de él,c en lo concreto. La \'isÍón "<lelcest-acio--

se reduce cuando se naite d~ la se~uridad en el dominio. 

Saenz de la Calzada seBala oue en este neríodo la reografía 
mfidica cae en manos de los médicos, que sólo ven los efectos 

concretos que ejerce el medio geoqr~fico sobre las enfermedades, 

y nor ello desarrollan sus acciones en forma predominantemente 
curativa, al decir: 

"· .. No quiere decir esto que los médicos ha~·an traba.indo sin 
rigor científico; ya que en 1869, Fines, al escribir sobre la 

Meteorología mldica, exnresa que sólo la fidelidad, la exactitud 
y el gran ndmero de observaciones nueden eliminar los resultados 
aparentemente contradictorios y establecer la relación cierta 
entre los agentes atmosféricos (¿y por qué no también cósmicos y 
teldricos?) con la patogenia. Pero, en aeneral, los trabajos se 
orientan hacia fines prácticos, y así, en 1877, PonsaaHrives 

escribe sobre los climas como medicamentos en su aspecto simnlemente 
utilitario, y nueve anos wfis tarde, Weber, en Ale~ania, nublica, con 
el mismo criterio, un tratado sobre el particular ... " (14l) 

En los textos médicos de la énoca, sobre todo los nue traducen 

el proceso de especialización, corno la nediatria y la ~ineco
obstetricia, tienen comGnmente un capítulo dedicado a asnectos de 
climatoterapia, crenoterania, talasoteraria, etc .. Se incornoran, 

sobre todo en los aspectos teranéuticos (pr~cticos) los elementos 
que han sido discriminados del medio ~eogrfifico y que han demostrado 
tener efectos relevantes sobre los nrocesos morhosos, corno elementos 
aislados. Se transita, en con~'!CllL'llCÍa, de la ll:1ma<la nolifarn•acia, 

la de los extractos totales, la de !:is nsociadonL':' múltinles, a 
los llamados princinios activLs, de acciones especificas y 
determinadas. 

La Hi~iene,·nor su narte, sufre tamhi6n un nroccso de 



transformación. De ser un cnmno de In ciencin aue estudio el medio 

geográfico como un todo integrndor de sus diversos elementos, en 
su relación con los nrocesos morbosos, evoluciono hncia In 

epidemiología, que estudia las enfermedndes y sus relaciones 

concretas con los elementos que se considernn deter~innntes del 

medio. Así también, estas relaciones concretos nermiten estnblecer 
los mediadores entre el ngente cnusal de tipo bacteriano o 

parasitario, r las enfermedades, como serian los vectores, 

intermediarios, huéspedes, etc .. De ahí se derivan las acciones 
de inmunización, sanitnrias y en eeneral de salud pública. 

Pero se ha seftalado también, que si el aroceso de desarrollo 
en nuestro país lleva un atraso de treinta aftos con respecto de los 
países del llamado capitalismo central, esto no auiere decir aue el 

proceso se caracterice por ser de simnles repeticiones. So sólo la 
recabación sistematizadora de los elementos del conocimientc 
responden también a sus características ryarticulares, sino que se 

dan en contextoi genernles diferentes. ~o es lo mismo sistematizar 

los elementos l!eográficos y climatoló¡ricos de la Renública 'iexicana 
cuando se desconocen los agentes bacterianos de las enfermedades, o 

cuando se recaban con el conocimiento de estos factores causales. 
Por seftalar un ejemplo de esta aarticularidad, en los procesos del 
desarrollo. 

Así pues, el Instituto Médico ~acional cuenta en el a~o de 
1889 con su decreto de fundación, con Prunos de trabajo en sus dos 

vertientes fundamentales, de geografía médica y de historia natural, 
botánica y farmacéutico, aunque renlmente el Instituto todnvin no 
existe como tal. En junio de 1SR9, se inicia In nublicnción de su 
órg::rno de di fusión oue se llamó "El Estud; o"y m1e en 189-1 cambió de 

nombre por el de"Anales del Instituto >lédico ~aciona l, "encarrfindose 
de su publicación y redacción el nr. Secundino Sosa, ouicn mfts tarde 
se desempeñó como secretario del Instituto. 



Ej -1 de-~juHo-de-.1890, nombrado yn el personal ouc en formn 
estable integraría el Instituo, se hi:o ln ceremonia de 
inaguracíón, presidida por el General Pacheco y su flnmante 
Director el Dr. Fern~ndo Altamirano. Así, cunndo en sentiemhre se 
aprueba su Replamento, el Instituto auedn establecido y con sede 
en la casa marcada con el n6mero 3 de la antipua Pln:uela de la 
Candelarita, después conocida como el Jardín Carlos Pacheco. Esta 
sede fue provisional, ya que mfis tarde se asentó en un edificio 
especialment~ constiuído, en la esquina de las calles de 

Ayuntamiento ~· Balderas. 

La vida del Instituto ~édico ~acional, oue fue de 25 a~os, fue 
~or demás fructífera y que lo llevó a adquirir un arestiPio muy 
grande, tanto en el país como en el extranjero. No se trata de hacer 
una historia ni comnleta ni exhaustiva de esta institución, sino 
solamente analizar el desarrollo de su vertiente de ~eoqrafía médica. 

Ya en el reglamento se detectan aleunos cambios significativos 

en la tendencia que hasta entonces se rnnnifiesta. Estos cambios 
obedecen, seguramente, al largo nroteso de edificnci6n del 
Instituto, así como a las discusiones que en el seno de la llamada 

Junta tuvieron luqar entre los nersonajes sipnificativos r 
representativos de la medicina mexicana. Lo nrimero que llama la 
atención, es la redacción del articulo nrimero de dicho replamento. 

" ... El Instituto Médico Nacional tiene nor objeto el estudio 
de la Flora, Fauna, Climntolouía y Geo~rafía del país, desde el 

d . ~d· " (142) punto e vista me ico ... 

Se puede observar la inversión de los términos en el 
reglamento en relac!ón al decreto aue lo fundó. Esto no tendría 
significnción si no corresnondiern t~mbi6n a la estructura orgfinica 
que adoulere el Instituto, con cinco Secciones: 
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"Sección la. (de Historia :\atural), para la recolección de 
productos, descripción y conservación de ellos en herbarios y 
museos. 

"Secci.ón Za. (de Química), para el análisis de estos nroductos 
y de las aguas minerales, ya cuantitativa y cualitativamente, y 

estudio especial de los princinios ó sustancias suscentibles de 
alguna aplicación. 

"Sección 3a. (de Fisiolo.uía), para estudios exnerimentales, á 
fin de averiguar si las sustancias son activas ó venenosas, ó de 

alp.una influencia en la economía animal, fijando dosis, fenónemos 

y demás datos que la Clínica requiere. 

"Sección 4a. (de Terapéutica Clinicn), r.>ara el estudio de estas 

mismas sustancias, a~licadas á los enfermos con un fin curativo. 

"Sección Sa. (de Geop.rafía y Climatolo~ía Médica), para 
estudiar en la República la distribución de. las enfermedades, 
condiciones higiénicas y condiciones etiolórricas, á fin de formar 
mapas, cuadros ó indices que venean á constituir el conoc~miento 

general del país, bajo este asnecto ... " 0 43 ). 

Es evidente que la correlación favorece yE de manera clara 
~ las investigaciones sobre las plantas con nroniedades medicinales 

y su experimentación, mientras las investigaciones de ~eo?rafía 
médica quedan limitadas a una de las cinco Secciones del Instituto. 

Ello es desde luepo el reflejo que los avances de la medicina en 
el mundo tienen en ~éxico. 

El nombramiento del Dr. Altamirano como Director del Instituto 
responde a la misma tendencia. En la Sección Sn. es nonilirndo Jefe el 

Dr. Orvn~anos, como consecuencia lópica n su trahnjo anterior. Es 

relativamente si~ple senuir los trabajos de esta Sección, a nartir 
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de los reportes de las Juntns de trabajo menfual aue se realizan en 

el Instituto,así como los informes f1Ue presentan en ésta los Jefes 

de las cinco Secciones, y que se encuentren publicados en el órgano 
del Instituto, que fue primero "El Estudio" y después los ":\nnles 

del Institutc ~tédico Nacionnl". 

Las primeras discusiones en las juntas ~enerales del Instituto, 

se centran en el programa anunl de las diferentes Secciones. A la 

Sección Sa. se le asi~na como nrograma narticular ln elaboración 
de la Geop.rafía y Climatolo.'!ía ~lédicas del Valle de ~·éxico (1 4-I) 

Es claro aue se trataba ah0ra de profundizar en los estudios, 
mediante la regionnlización y nriorización de las regiones. En este 
caso es obvia la imnortnncia que ya tenía el Valle de ~éxico. Pero 

ademfts, también se constata la tende~cia al estudio nor enfermedades, 
como puede apreciarse en el informe del jefe de la Sección Sa. en la 

junta general del 1 de septiembre de 1890: 

'' ... Luego leyó el Jefe de la Sección Sa. el inforrre de sus 
trabajos, que comprende los siguientes puntos: formación de un 

cuestionario pEra averiguar cu5les son las localidades de la 
Repdblica 1 propósito para la mejoría o curación de la tuberculosis; 
arreglo de los mil y tantos cuestionarios resueltos aue existen en 

los archivos de la Sección, habiendo quedado listes todos los datos 
que se tienen de los Estados, con excención de! de Oaxaca: excursión 

al puebo de Tlalmnnalco narn estudiar las características de la 

climatología y geoprafía médicas de este lugar, y una resefa escrita 
de este viaje ... " Cl 45 ) 

Se empiezan a nroducir mdttinles trabajos de diferentes reriones 
de la Repdblica, mediante la emisión de cuestionarios o a través de 
visitas de campo reali:ada~ nor diferentes elementos del Instituto, 

particularmente por el Dr. Orva0nnos y el Or: Altamirano. De esta 
manera la Seccióri Sa. emnezó a tener un volumen muy erande de 
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información, que requería ser ordenada y clasificada para su 
utilización. Así, en lri junta ~enerpl del 2 de mar:o de 1891, 

se encuentra lo si~uiente: 

" ... El jefe de la Sección Sa. informó, oue el Dr. 1~illiam 

Penper, de Filadelfiri , que trabaja en la formación de un~ obra 
de Climatología Americana, Ju. pedido al Dr. Orvafianos su colahoración 
para esos estudios y en contestación se le ha remitido un conjunto 
de datos con arreglo 1 un cuestionario y aleunas otras memorias 
nacionales, referentes A los asuntos de dicho cuestionario. Ademls 
se ha comenzado la formacjón de un índice de eeoerafía médica y 
climatología de la Renública ~texicana ... " (l.! 6) .. 

Esta es la nrimera referencia al Indice de Geo1rrafia \Jédica, 
que constituyó el trabajo central de la Sección 5a. durante su 
existencia. Galindo y Villa se refiere a ella en los siguientes 
términos: 

Con~.ecuencía natural de su obra de Geografía ~lédica fue 
el ingreso del Dr. Orvafinnos al Instituto ~édico Xacional, cuando 
éste se fundó el 1 de julio de 1890, como Jefe de la Secc!ón de 
Geografía Nédica y Climatolouía. Allí sin alardes y calladamente, 
y con la tranquilidad de esníritu oue nos brindaba la naz de 
aquellos días, siguió su labor don Domin~o OrvaBonos, a cuyo lado 
me encontré en esa misma Sección, durante un espacio de diez aBos. 
El princi~al trabajo nuestro, consistió en lo formación de un 
voluminoso y detallado Indice de Geografía ~édic!, cuyo ejemnlar 
debe existir en ln actual Direcdón de Estudios Biolódcos; Indice 
en que constaban nor orden alfabético las ~unicinalidodcs todas de 

la Rendblica, y en e! oue se resumían los co~iosos datos yn existentes 
en la Sección, ó los oue, nara ese objeto nos enriaban las denfts 
Secciones, de Historia ~atural, de Química :\nulitica, de Fisiolo~in, 

de Clínica Ternpéut i ca ... " ( 1.1 i) 
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Deseraciadamente no ha sido µoiibl~.encont;ar esta 
voluminosa y valiosa información, a nesar ~e las nesouisas en los 

Institutos actuales de Biología, Geografía y Geología, y aunque 
todavía es posible encontrarlos, es muy probable que se hay;m 
perdido. 

En la ponencia que presenta el Dr. Altamirano en el Congreso 
de Higiene celebrado en Madrid en marzo de 1898, oue ya se citó 
anteriormente, se refiere al Indice de Geografía ~le.dice en los 
térwinos siguientes: 

" ... Así, !JUes, en tanto que los progresos del l)aís llev:m á 

todas partes los medíos de hacer las inYestigaciones científicas 
que á este resnecto marca el reelamento del Instituto nara sustituir 
con ellas los datos emníricos que se han recoeido, los acabaremos de 
utilizar, con la selección necesaria, en la formación de un Indice de 
Geografía Médica que publicaremos próximamente y que yendrá á ser el 
complemento de la obra ya publicada del Dr. Orvananos. Con este 
Indice se tendrá una idea de todo lo que encierran los cuestionarios, 
muchísimos de ellos muy detallados y con planos de las localidades, 
detalles que no se pudieron nublicar en la obra del Dr. Orvananos. 
Ademis, se les podrá consultar con facilidad, guiándose nor dicho 
índice, en el archivo donde se les ha ordenado convenientemente ... " 
(14 8) 

Es también interesante mencionar las conclusiones de la ~emoria 
del Dr. Altamiran'o, que Presenta como resultado del estudio de la 

obra del Dr. Orvananos y de sus nronias ohscryaciones: 

"la. La altura sobre el nivel del m:ir y la humedad del aire 

son las dos causas rrincipales que nroducen la variedad de las 
condiciones meteoroló!.'!icas que present:1 cada municipalidad de 
nuestra República. Dicha nltura csti1 co11mrendida entre O y 3 mil 
metros, y determina zonas climat6ricas hien marcadas, llamadas 
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tierra caliente, tierra tem~la<la v tierra fria. 

"2a. A cada una de estas zonas, según he podido comprob:.r por 

la vegetaci6n que he observado en ellas y nor el ~rado higrométrico 
que he determinado en algunas, se deberán agregar otras intermedias 

que llamaríamos zonas calientes húmedas v calientes secas, temnladas 

hGmedas y templadas secas, y frías 11dmedas ~· secas. 

"3a. Estas zonas, sus altitudes pr.rticulares, como se podrá 

ver en la carta altiméttica,son más o menos extensas, v se hallan 

diseminadas irregularmente en todo el naís. Encierran floras 
peculiares 1 cada una, caracteri:adas nor un nruno esnecial de 

plantas arborecentes, las cuales ya hemos se~alado en las 
publicaciones peri6dicas. Se encuentran también en varias de 

estas zonas enfermedades eneciales á ellas. 

"4a. Hay dos regiones en la Renúhlica donde no nieva ni hiela 
nunca. Una de ellas comienza en Oaxaca y se continúa sin excepci6n 

hasta Yucatán; la otra comprende nuntos aislados que se encuentran 
en las costas del Golfo y del Pacífico. 

"Sa. Las munici~alidades más pantanosas son las de los Estados 
de Campeche y de Tabasco. Esta reRión casi forma un solo nantano en 

cierta época del afo, siendo las fiebres nalúdicas muy abundantes y 
mortíferas. Es la enfermedad que domina y se presenta en varias 
formas y que mata frecuentemente en varias horas. Lu~ares nantanosos 

se encuentran en toda la República, aún en la ~esa Central, pero 

allí el paludismo no es grave. 

"6a. Las a[!Uas de uso doméstico en toda 1:1 Renúhlica son de 

cuatro orígenes : de manantial, de rio, de no:o y de lluvin retenida 
artificialmente. La gran mayoria de las municinalidades usa de lns 

tres primeras, y sólo las de Tahasco, Camneche y Yucat~n hacen uso 

de agua de lluvia· retenida en al•! i hos ó nresas, etc. 



"ia. Les alimentos que se usan en toda la Renública estfin 

comprendidos en cuatro tipos: cereales, leguminosas, carne y chile. 
Ellos forman la base general del régimen alimenticio, pero se 
agregan algunos otros mfis, se~ún las condiciones de la 

municipalidad, como frutas diversas panas, tc::rti;ga:., insectos, etc. 
Hasta el presente no se ha notado que el uso del chile en la 
alimentaci6n produ:ca alguna enfermedad especial, como se creia 

por algunos, no obstante que el consumo es enorme en la mayoria 
de las municipalidades. 

"8a. La fiebre amarilla es endémica en varios puntes de la 

regi6n comprendida de Yucatfin a Veracruz pertenecientes i lugares 
muy bajos. Cuando se desarrolla epidémicamente se extiende fi 

lugares mis altos, pero no pasa generalmente de las municipalidades 

situadas entre O y 1 000 metros. Por excenci6n han atacado, según 
se dice, 1 poblaciones de mayor altitud, pero me inclino ft creer que 

en estos casos, según lo que he averiguado, se ha confundido á la 

verdadera fiebre amarilla con ciertas formas perniciosas de 
paludismo. Es de sefialar la coincidencia de que en las 
municipalidades donde no nieva ni hiela nunca, sean las que han sido 

atacadas especialmente por las epidemias de fiebre amarilla. 

"9a. Las fiebres intermitentes reinan en la gran nayoría de las 

municipalidades, pero son mfis abundantes y mortiferas en aquellas 
que se encuentran situadas dentro de la zona altimétrica de O ft 

1 000 metros sobre el nivel del mar. 

"lOa. La neumonia reina en la gran mayoria de las 
municipalidades, pero no reina en las de Baja California ni en las 

de Tabasco. 

"11 a. E 1 mal de Pinto es t'ndémico y nunca epidémico. Su centro 

de abundancia se encuentra en el Estado de Guerrero y parte sur de 
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Michoacán, así como en el Estado de Chiapas. Esta iírea de 
diitribución está muy bien detallada y parece ser permanente, esto 

es, que no aumenta ni disminuye. 

"12a. Hay \"arias enfermedades producidas por parásitos 

animales y casi todas estfin repartidas dentro de la zona altimétrica 

de O á 1 000 metros. Los lugares determinados donde se observan ya 
se han señalado en las publicaciones de que hemos hablado " Cl 49 ) 

Altamirano menciona otras fuentes de información que provienen 

de otras instituciones dependientes también del ministerio de 

Fomento, cuyo Ministro es ahora el Ingeniero Manuel Fernández Leal, 
que habia sustituido al Gral. Carlos Pacheco a su fallecimiento en 
1891. Entre las instituciones menciona al Instituto Geológico, la 

Sección de Cartografía, la Comisión Geográfica Exploradora y al 
Observatorio Meteorológico Central. Menciona también, las 
publicaciones y documentos del Consejo Superior de Salubridad, 

particularmente las que reúnen los datos de la distribución 

geográfica de algunas enfermedades endémicas, por el especial 
interés de su Presidente, el Dr. Eduardo Liceaga. 

Concluye Altamirano, de la manera siguiente: 

" ... Como se ve, ya es tamos en la via que nos conduzca á la 

adquisición de los datos científicos que necesitamos para estudiar, 

no sólo la distribución de las enfermedades en nuestro país, sino 
la relación que pueda haber de causa fi efecto entre el clima y 

topografía de un lugar y las afecciones que allf se encuentren. Para 

llevar adelante estos trabajos nos servirán cfica:mente los consejos 
que espero recibir de mis ilustrados consocios v las luminosas 

. (150) 
discusiones que tendrfin lugar en esta 1\s:1mblca de snbios ... " 

Las conclusiones de Altamirano reflejan muy bien el límite a 

que habían llcgad·o en el dcs:irrol lo de la geografía médica, en el 
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que las tendencias de la ciencia mfis avan:ada ya se habían desviado, 
como se había seftalado, hacia la particularizaci6n. 

~o es casual, que en el dltimo ano del siglo XIX y los nrimeros 
meses del siglo XX, en las juntas generales del Instituto, el 
info~me del jefe de la Sección Sa. fuera cada vez mfis escuetc 
reflejando la pérdida del impulso. Xo es posible detectar 
claramente en los documentos de la época, si esto generó 
diferencias o conflictos, pero el hecho es que en agosto de 1901, 

Orvaftanos se separa de la jefatura de la Sección, siendo sustituido 
por el Dr. Antonio A. Loaeza. 

Antes de este hecho, en marzo de 1900, Jesds Galindo y Villa 
rinde un informe sobre el estado en que se encuentra el Indice de 
Geografia ~édica, a solicitud verbal de Orvaftanos. 

" ... Hay registradas 2 886 municipalidades. 

"A cada municipalidad corresponden 2 cuestionarios, uno ele 
Geografía ~lédica y otro de Endemias, ó sean 5 7 i 2 cuestionarios. 

"De este total se han pasado, segdn el cómputo hecho, 1 810 
custionarios, que corresponden 760 de Geografía Médica y YSO de 
Endemias. 

"Faltan, pues, 3 962 cuestionarios. 

"Esta cantidad se explica fácilmente:primero, porque numerosas 
municipalidades no han remitido datos de nada; segundo, porque hay 
municipalidades que han mandado noticias de Geografla ~édica y no 

de Endemias y viceversa; porque huy Estados como el de Oaxacu que 
cuenta con mfis de 600 municipalidades, ó sea más de 1 000 
cuestionarios. 



".-\cerca de los Estados registrados, me encuentro con lo 
siguiente: 

"Estados más completos (Ya pasados) 

"Puebla, Hidalgo, ~léxico y \'eracru:. 

"Estados incompletos (Ya pasados) 
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"Sonora, Coahuila, Xuevo León, Campeche, Yucatán, Colima, 
Nichoacán, Guerrero, Chiapas, Durango, :acatecas, Aguascalientes, 

San Luis Potosí, Tlaxcala, Querétaro y ~orelos. 

"tstados de escasísimos datos (En partes pasados y en partes 

"Chihuahua, Tamaulipas, Tabasco, Sinaloa, Jalisco, Guanajuato, 
Distrito Federal, Territorios de la Baja California y Tepic. 

"Estado excepcional (pasado en parte y en parte pasándose) 

"Oaxaca ... " llSl). 

Aunque Galindo y Villa permanece formalmente en la Sección Sa. 

lo cierto es que en los hechos se alejn de ella, encontrando sólo 
referencias de que es el que entrega a Loae:a los elementos de la 

Sección. Esto se aprecia en el informe que el 31 de octubre rinde 
a Loaeza y en el que describe las actividades que ha realizado, en 
la que ninguna corresponde propiamente a la Sección. Niís adelante, 

Galindo y Villa desempefia otras actividades dentro del Instituto, 
como jefe de la Biblioteca. 

tn la Junta General del 31 de agosto de 1901, en que el Dr. 
Loae:a presenta su primer informe como Jefe de Sección, describe 

ampliamente los :intecedentes y estallo en que en ese momento se 



encuentro la Sección. Sin embargo, vierte tnmbién unn serie muy 
fuerte de criticas, aunque también se encuentrnn reconocimientos. 

De estos últimos dice lo siguiente: 

'' ... diré, desde luego, que durante los nnos transcurridos en 

esta Insti~ución, se ha trabajndo fi ciencia y conciencia en la 
Sección 5a., formando expedientes de los datos obtenidos como 
resultado de los interrogatorios de Geografía Médica, dirigidos 

hace 15 ó 16 años á las diversas municipalidndes; también estos 
datos han sido minuciosamente pasados fi un utilísimo y detallado 
Indice de Geografía Médica y se han hecho h§biles y concienzudas 

agrupaciones de los mencionados datos. Luminosos trabajos y 
detalladas conclusiones se han obtenido en diferentes épocas, de 
los datos á que me refiero v vosotros los conocéis perfectamente, 

. (15 2) 
por lo cual no me ocupo en detallarlos ... " 

En su informe, el Dr. Loae:a describe que una parte de las 

actividades de la Sección 5a. corresponden a contribuir con la 
Sección 4a., a la experimentación clínica de algunos nroductos 
vegetales, para lo cual logra que se le destinen algunas camas 

del pabellón de mujeres del Hospital de San Andrés, lo que muestra 
aún más la pérdida de peso especifico de los trabajos de geografía 

médica. En lo~ aspectos críticos, plantea: 

'' ... Ninguno de vosotros desconoce la inexactitudes, falsas 
interpretaciones y hasta irrisorias respuestos aue se hallan en los 

cuestionnrios aludidos, por lo cual no debe tomnrse el cuerno de 
estudio, que en lo sucesivo me honraré en presentar, como el último 

término de lo que pueda decirse nctunlmente, aceren de la Geografía 

Médica del repetido Estado de Gunnajuato. 

"Tiempo es, me lo parece, de que yo expong;1 el estado aue 
guardan los archi~os aceren de Geografía ?i6dica. romo nuedc verse 



por el adjunto informe rendido por el Sr. Galindo y rilln al Sr. 

Dr. Orvafianos, de ln grnn mayoría de la Repdblica se tienen datos 

muy incompletos, y adoleciendo siempre de los defectos aue ya senalé 
para el de Guanajunto. Por tanto, me es honroso someter 5 vuestra 

ilustre consideración algunas ideas aue para coadyuvar ~ este 
estudio me ha sugerido el tiempo que lle\'O de meditar sobre él. .. " 
(153) 

Las sugerencias consisten en elaborar un nuevo cuestionario, 
que aunque tomen en cuenta los anteriores, incorporan los nuevos 

elementos desarrollados por la ciencia, asi como que estos 

cuestionarios se envíen s6lnmente a dos Estados de la RenQblica 
a la vez, para poder supervizar su contestaci6n e insistir cuando 

no se cumplió. Plantea también la necesidad de que los miembros 

de la Secci6n salgan constantemente a hacer trabajo de cnmno. 

Como se puede observar, las críticas se encuentran implícitas, 

y son por demis fuertes, ya que al descalificar prácticamente los 
cuestionarios anteriores, descalifica también los trabajos que se 

basan en ellos. 

Sin embargo, en la reunión general del 31 de octubre de 1901, 

aparece un elemento muy interesante, que sesga el desarrollo de 
la Sección, planteindose como una salida a su evidente crisis: Se 
t·rata de la elaboración de una ~lemoria sobre la Prefectura de 

Guadalupe Hidalgo, Distrito Federal, aue se presenta a esta junta 
y cuyas circunstancias se describen en el texto de la misma y que 
dice: 

" ... Teniendo conocimiento el Sr. Director de este plantel que 
la Secretaría de Guerra y ~orina había crendo una comisión especial, 
dedicada al estudio de varias cuestiones relativas al conocimiento 

de la topogrnfia de las localidades del país, medios de subsistencia, 
aguas potables, ~edios de conducción de 6stns, forrajes, combustibles, 
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molinos.y amasijos,.existericia de eanado caballar, mular, existencia 
de carros, etc;; y encontrando intima conexión entre alguno de estos 

conocimientos y los que de tiempo atr5s estudia el Instituto en su 

Sección de Geografía y Climatología ~édicas, como procuraré 

patentizarle en el curso de la rese"ª· tuvo el Sr. Director la feli: 
idea de dar cuenta á la mencionada Secretaría de Guerra de los 

importantes datos que, acerca de la Prefectura de Guadalune Hidalgo. 
se tienen acopiados, con el objeto de que, sean ju:gados por el 

ilustre criterio del digno Sr. Ministro de la Guerra, y si lo juzga 
oportuno, se reuno de modo conveniente la labor de aquella honorable 
comisión con los de esta Sección 5a .... " Cl 5 ~) 

Más adelante el Dr. Loaeza describe los elementos que en 
general hacen afines a ambas instituciones, desde el punto de vista 
de la Geografía médica: 

" ... los estudios que lleva 5 cabo la Sección de Geografía y 

Climatología Médicas, poseen un alto interés v una grandísima 
trascendencia para nuestro país. Actualmente el ilustrado Sr. 
Secretario de Guerra y Marina, bien nenetrado de las necesidades 

que á este respecto son indispensables en ese ramo a su digno 

cargo, forma una comisión para que haga los estudios correspondientes. 
Como la Sección 5a. de este Instituto posee datos importantes acerca 

de la temperatura, altura sobre el nivel del mar, y otros aue 
determinan el clima de cada localidad; teniendo también muchos 
acerca de lluvias, heladas, nrincinales productos alimenticios ó 

no alimenticios: así como también posee noticias bastante detalladas 
acerca de las principales enfermedades aue en los diferentes puntos 
de la República pueden atacar 6 In e~pecie humana, 5 la especie 

animal ó al reino vegetal; tiene t:11nbién mu" útiles datos acerca 
de ay.uns potables ó medicinales de 1:1s localidades, etc ... " tl 55 ) 

M6s adelante detalla: 
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" ... Esta información tiene po; o-bieto oúc:-~si -se iuz¡ia-onortuno, 

tiendan á asociarse en forma conveniente lns labores científicas de 
ambas instituciones; pues el Instituo ~lédico está en nosibilidad 

de seftalar con datos bastante probatorios, cuáles son las 
condiciones climatéricas propicias ó desfavorables para el 
establecimiento de los destacamentos militares, puede indicar 

la topografía de las localidades, la cantidad y calidad de las aguas 

potables, los principales elementos alimenticios que las fuerzas 
pueden encontrar en los diferentes lugares, y en fin, como muy 

importante puede indicar cuáles son las enfermedades que amenazarían 
al ejército al excursionar por nuestra Repfiblica, con cuyo 
conocimiento la Secretaria de Guerra lograría, en la medida de lo 

posible, evitar las mfis de las veces que sus fuerzas fueran 

diezmadas por la enfermedad ó por la muerte, aue las amagan ó 
hieren tan de cerca en muchas localidades. Actualmente la ciencia 
médica posee conocimientos higiénicos y terapéuticos bastantes nora 

lograr ese fin. De le aciaga época de nuestras luchas guerreras á 

nuestros días se han dado pasos verdadera111ente t!igantescos en el 
camino aue menciono. 

"Igualmente conociendo las principales enfermedades aue padecen 

los animales, puede la Secretaría de Guerra prever y evitar las 
propias de la especie equina. defendiendo así la integridad de sus 
caballerías v demás animales de tiro; pudiendo asegurarse también 

de la buena calidad de las carnes aue las fuer:as consuman como 
alimento. 

"Como, por otra parte, la clase social de nuestro país que 

forma la eran mavoria en la clase de tropa, cst5 acostumbrada 1í 

tomar como alimento diferentes productos del reino veeetal, v como 

la caballada y la mulada deben tomar esos mismos nroductos en 
calidad de pasturas, es fácil comprender la utilidad oue todos 
obtienen, conociendo cuáles son los productos alimenticios fitiles 
que pueden encentran en cada locilidad, v nrindpalmentc cuiílcs 
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son aquellos que deben evitar, por ser en algunas ocasiones 

verdaderamente tóxicos para las especiales condiciones que en 
cada caso nos es posible ir senalando. 

"Tal es, en breve bosquejo, la trascendental importancia de 
los estudios que la Sección de Geografía y Climatología Médicas 
del Instituto Nédico Nacionel puede proporcionar 5 le S~cretaría 

de Guerra, importancia que serfi debidamente apreciada por el 
ilustrado criterio del muy digno Secretario de Guerra y Marina, 

así como por el sabio y dignísirno Sr. Secretario de Fomento ... " 
(156) 

Muy com·incente se mostró el Dr. Loaeza en la Memoria que 
se proporcionó a la Secretaría de Guerra,aunque no se tienen 
informaciones de que esta colaboración haya prosperado en una 

~elación mis estructurada entre estas instituciones. Lo cierto 
es, que los informes mensuales de la Sección So. en las juntas 
generales, no vuelven a mencionar el asunto,y las buenas 

intenciones de la jefatura de la Sección, tampoco se. ver. 
cristalizadas, ya que los avances que se manejan son realmente 
poco trascendentes, que hablan, sin duda ,de su progresiv~ 

declinación. 

Habrá que preguntarse el por qué de la constitución de la 

e.omisión en la Secretaría de Guerra ,así como la relación que 
debe haber existido para que el Director del Institutb se haya 

enterado de la misma. Esto no es difícil de establecer, 

considerando que para estas fechas,la pa: porfiriana empic:a a 
ser alterada. Los constantes lc~antarnicntos campesinos en 

diferentes Estados de la Repdblica, aan aislados,a~i como un 

pujante movimiento obrero, oblig:lll a la~ fuer:as rc·¡Hesiv:is a 
entrar en constantes campañas. De ahi el interés de est:i 

in form:ici ón. 
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Pcr su parte, la Sección 5a. del Instituto Médico Nacional 
veia en este hecho, la posibilidad de una vía revitalizadora, ya 

que desde el punto de vista del desarrollo de la ciencia médica, 

las posibilidades eran limitadas, al desarrollarse la tendencia 
a considerar las enfermedades abstraídas del entorno geogrftfico, 

o sólo vinculadas con los factores o agentes específicos de su 

causalidad. 

El Instituto Médico Nacional se desarrolla por lo tanto en 

el sentido de la terapéutica, por lo que no es casual que en los 
escritos posteriores ya se plantee que el objetivo central del 

mismo es la experimentación de productos vegetales o animales con 

capacidades terapéuticas, particularmente de la flora medicinal. 

El Instituto Médico Nacional permanecía bajo la dependencia 

de la Secretaría de Fomento hasta el año de 1908, habiendo 
recibido apoyo sustancial de los secretarios Carlos Pacheco, 
Manuel Fernlndez Leal y Leandro Fernftnde:. En este año de 1908, 

el Instituto pasó a depender de la Secretaría de Instrucción 
Pdblica y Bellas Artes, siendo Justo Sierra el Secretario en este 
tiempo. El cambio afectó sin lugar a dudas al Instituto, ya que 

e~to corresponde con su momento de declinación. 

El Dr. Altamirano muere en 1907, sucedienclole el Dr. José Ramos 

qu{en fue un notable oftalmólogo, posteriormente estuvo al frente 
del Instituto el Dr. Angel Gutiérrez; y, por Oltimo el Pr. José 

Terrés, notable clínico~· maestro de patología interna. llay 

referencias que señalan la labor del Dr.Terrés como muy importante, 
habiendo revitali:ado al Instituto. 

Sin embargo, el propio llr. Terré,; plantea que la función 
bfisica del Instituto estaba en relación con las plantas medicinales. 

En su Reseña Histórica del Tnst i tu to \léd ico :-Jaciona 1 ele ~léxico, 

señala: 
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" ... El estudio d~CTas-~(]1Tantashmec1ic)1}~~-es, que constituía 
el principal objeto de sus labores;,~,se dfridí:i envarfOs;'distintos._, 
distribuídos en otras tantas Se~ciones .. '." {1S 7): 

Desde el punto de vista de la medicina militar, en 1906 se 

publica el Ensayo de Geografía ~lédíco-~lilitar de los Principales 
lueares de la Repdblica Mexican~, con un lareo subtitulo explicativo 
que dice "Para uso del personal de su Ejército, :irreglado por algunos 

Médicos Cirujanos del mismo, en forma de contestación 5 cuestionarios 
a ellos dirieidos, nor la Secretaría de Guerra y ~arina, como trabajo 
preliminnr de otro m§s comnleto sobre la materia''. No hay evidencia de 
este otro trabajo mis completo hava sido reali:ado. Pero el Ensayo en 
cuestión, está orientado claramente a los fines militares, ya aue 
después de que en el cuestionario ~e pregunta sobre aspectos 

geográficos y climatológicos generales, pregunta después sobre la 
existencia de hospitales, sobre edificios pdblicos y privados que 
pueden ser utilizados como hosnitales provisionales, de cuantos 

enfermos puedan ser asistidos en ese lugar, sobre las víns de 
comunicación y los medíos para el transnorte de heridos, sobre las 
jornadas necesarias para el despla:amiento, etc. etc., Es mu\· 

probable aue el estallido del conflicto armado de la revolución 
mexicana haya ínterrumnido estos trabajos. 

En estos años observamos la creación de numerosas instituciones, 
como por eiemplo. en el lrea médica, tenemos al Instituto Patológico 
(1901), al Instituto Bacteriológico (1906), al Hospital Genernl (1905), 

al Manicomio General (1910), etc .. Todos estos actos responden al 
intento de fortalecimiento aue reali:a el Estado ~exicnno, frente al 
proceso del desarrollo capitalista aue ~ubvierte al liberalismo 

·clásico mediante el proceso de monopoli:ación. 

En los Estados Unidos, país que por su c:lpitalismo pu,iante 
empieza a convertirse en el eje del desarrollo, desnla:ando 
progresivamente a 'Inglaterra, el proceso de construcción del 
canital ismo monopólico ha a lc;111z:1do ~·a los di fercntes ,:c-ctorc-s de 



de la \"ida social. En el campo ele l~.'~n~dicÍna las l'l'andes emnresas 

monopólicas impulsan un proyecto tr¡l11sfo1'm~dor de la enseñanza y de 
la práctica de la medicina, para adecuarla a los avances de la 

ciencia y la tecnologia. Los médicos familiares (family doctors) 

pierden la batalla, nor cierto bastante enconada, ante los médicos 
autodenominados cientificos, quienes son patrocinados por las 
grandes empresas. En 1910 se publica el famoso Plan Flexner, 

elaborado por el Dr. Abraham Flexner, que sintetiza de manera 
adecuada la tendencia ele la medicina ele amplia tecnificaci6n, de 

base cientifica y que desarrolla básicamente su acci6n en los 
modernos hospitales, espacios adecuados para la medicina tecnificada. 
Ello dispara también el proceso de especiali:ación creciente de la 
práctica médica. 

tn México el proceso se desarrolla de manera bastante 

contradictoria. Nientras se impulsa la edificaci6n de los modernos 

hospitales, que requieren también el desarrollo de un nuevo 
personal, denominado auxiliar al personal médico, como es el caso 
de la enfermeria, que se crea formalmente en el nuevo Hospital 

General en el año de 1906, asi como la independi:ación de la 
odontología, con la fundación en 1907 de la Escuela Xacional de 
Odontologia, por otra parte, se mantiene el concepto y la práctica 

de la medicina general e integral. 

El Dr. Eduardo Liceaga, claro exponente de esta tendencia, 

además de seguir ocupando la Presidencia del Consejo Superior de 
Salubridad, ocup~ también, a partir de 1902 hasta 1911, la 
Uirecci6n de la Escuela de ~ledicin:-i. En 1906, :-i I mismo tiempo que 

se crea la Escuela de tnfermerín, se sunrimen las especialidades en 
·la Escuela Nacional de Nedicina, y se dispuso tambi~n oue los 
estudios de la Escuela Práctica ~sdico-~ilitar se hicieran de 

acuerdo el plantel civil y se promuloó l<i ley or1;iinirn del Cuerpo 
M~dico ~ilitar (lSS~ Se hace evidente la necesidad del control 

centrali:ado. 
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Este proceso opern tnmbién al interior del Instituto ~looico 

Nacional, provocando una tendencia revitalizadora. Sin embargo, 
ello se expresa ya de diferente manera. El Dr. Terr~s, manifiesta 
de manera por demás clara esta situaci6n, en su ReseAa Hist6rica 
del Instituto. La corriente de la Geografía Nédica se mantiene, e 

incluso se advierte un pequefio repunte. Yo en la fase m5s tardía 

se publican trabajos tipo Memorias sobre Geografía ~~dica de Loaeza 
y Orvafianos, que al parecer, muy al final reaparece en el Instituto 
recuperando la jefatura de la Secci6n Sa. Sin embargo, su popel ya 

es secundario, como se expresa claramente en una parte del trabajo 
de Terrés: 

11 Había en el Instituto una Secci6n cuyos trabajos eran 
independientes de los antes mencionados; llamábase de Climatología 
y Geografía Médica. Su objeto era inquirir la distribuci6n de las 

enfermedades en los diversos lugares y climas; tarea sumamente dtil, 
singularmente para la Higiene, y que, con la extensi6n que se 
emprendía en el Instituto, en ninguna otra oficina se ha realizado 
en México ..... ci 59J. 

Es la dnica menci6n a la geografía médica que se encuentra en 
la Resefia de Terrés. En cambio, la defensa de lo que considera la 
linea central del Instituto, es por demás enérgica: 

11 
••• Sustituir, siempre que sea dable, drogas extranjeras por 

del país, es ~eneficioso, porque se abren fuentes de riqueza a la 
agricultura y a la industria nacionales, y se evitan o menguan 

ciertos males que resultan del empleo de las primeras, singularmente 
el subido precio y la descomposición de la droga o medicina, por el 

·demasiado tiempo que transcurre a veces desde que se prepara hoste 

que se consume. 

"No cabe duda sobre el conveniente que para una 1wci6n es 

emplcnr recursos ¡fropios, m6s bien que ntencrse a extrafios, y si 



- 107 -

ello no fuera inconcuso y claro como la luz mer1diann, lo habríamos 
aprendido forzosamente al ver cómo escasearon y subieron de precio 
multitud de medicinas inmediatamente que se

4
_ entorpecieron las 

comunicaciones entre México y los dem&s paises, y lo veríamos cada 
día ratificado sólo con advertir que el costo de las droAaS estl 
subordinado a las fluctuaciones del cnmbio de nuestra moneda por 
la extrajera ... " Cl 60) 

Estas citas muestran c~n evidencia la penetración de las 
grandes empresas farmacéutü·a;,; en ~léxico, particularmente las 
norteamericanas, como parte del proceso del desarrollo del 
capitalismo monopólico. 

Sin embargo, a pesar de que en este período Néxico se 
encontraba ya en pleno conflicto armado,producto de las graves 
contradicciones que generaba el proceso del desarrollo capitalista 
que llevo al estallido de la Primera Guerra ~'undial en 19U. De 
esta manera la Reyo1uci6n Mexicana es también un p~oceso altamente 
coqtradictorio. Por una parte, responde a la tendencia general, en 
la que un sector, adn minoritario de la burguesía, levantaba las 
consignas del capitalismo moderno y avanzado, enfrentfindose al 
sector mayoritario y mis poderoso de la burguesía, que representaba 
al capitalismo liberal, lo cual obligaba a los primeros a apoyarse 
en las masas campesinas y obreras (todavía poco desarrolladas), 
además del apoyo externo, sobre todo de los Estados Unidos. 

Las masas depauperadas por el proceso de construcción salvaje 
del capitalismo liberal que sacrificaba sus intereses en oras de la 
necesaria concentración de ca pi tal, rebasaron en mucho a sus propias 

·direcciones, generandose un proce~o mixto, complejo y sin definición 
clara. 

En este proceso revolucionario sangriento, cn6tico, las 
instituciones cien'tíficas continuaron su labor, sólo afectadas por 
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las condiciones generales de destrucci6n y carencias. Los 

profesionistas y científicos liberales, se deben~ lo ciencia y a 

sus pricti~as profesionales, por encima de los intereses de los 
sectores sociriles, planteamiento que les permite navegar en las 

distintas aguas y que disfrazan sus propias posiciones. 

Cuando finalmente el dictador Huerta y las fuer:as porfirianas 

que lo_.sus_tentaban son_derrotadas, y el constitucionalismo triunfante 
-tom~ eJ'poder,. las instituciones científicas no son todaYia afectadas, 
lo cual tamb~én es el caso del Instituto .~édico Nacional: 

"·;.,Cuando el Gobierno Consti tucionalista ocup6 por primera 
\rez la· ciudad de México, la Secretaría de Instrucci6n Pública y 

Bellas Artes, de la cual dependía en esa.época el Instituto comision6 

al Sr. Dr. Oc~aviano Gonzilez Fabela para que visitara los planteles 
de inv~stigaci6n científica anexos a dicho Denartamento de Estado, y 
en virtud de tal inspecci6n se declar6 la superYivencia del Instituto 
Médico, ya que la excelente organizaci6n y la Yerdadera utilidad de 
éste así lo justificaban ... 11 l 161 ). 

Al poco tiempo estalla el conflicto entre las fuerzas 

constitucionalistas adictas a Carranza r las fuerzas agrupadas en la 

Convenci6n de Aguascalientes, lo que oblig6 a la primera a retirarse 
al puerto de Veracruz, estableciéndo ahí su gobierno, hasta que en 
1915, gracias a las políticas de conciliación y alian:as del 
obregonisrno, es derrotada militarmente la División del ~orte que era 

el sustento de la Convención. 

El ooregonismo representa una tendencia ncoueAo burgue~a 

·radical, altamente contradictoria. En ella tienen lugar personajes 

po1· demás peculiares y folclóricos, como es el caso del biólogo 
Alfonso L. Herrera, muy nllegado a las fuerzas constitucion:1listas y 

en particular nl Ingeniero Postor Rouaix, Subsecretnrio <le Fomento, 
encargado del desp~cho, y gente muy alleenda n ílbrePón. 
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tl profesor Herrera fue ayudante de ln Secci6n primera del 
Instituto, cuya jefatura desempenaha José Ramíre:, en la primera 

época de la Instituci6n. Sin embargo, al poco tiempo snle del 

Instituto en condiciones no muy claras, pero que hacen pensar en 

diferencias de concepci6n sobre el desarrollo del Instituto Nédico 

Nacional, y en la que Herrera se sentía con ~ran autoridad por ser 
hijo de quien impuls6 originalmente la idea del Instituto. 

Encontramos una referencia en un trabajo de Altamirano en 1894, 

con motivo del proyecto de desecaci6n del lago de Texcoco: 

" ... Al Profesor D. Alfonso L. H<':rrera, que fue ayudante de la 

la. Secci6n y que afin ~onserva la mejor voluntad para servir á este 
Instituto, le encargu~ un estudio acerca de la fauna del lago de 

Texcoco, y sus alrededores, y el citado Profesor con la eficacia y 
la laboriosidad que le son peculiares me entreg6 una memoria que se 
denomina "Notas acerca de la Zoología de Texcoco" y que acompafio á 
ud. con este oficio ... " (lóZ). . 

Todavía desde Veracruz se di6 la instrucci6n, el 6 de 

septiembre de 1915, de manera verbal, para la desaparición del 
Instituto Nédico Nacional, así como se gener6, nuevamente dentro 
de la Secretaría de Fomento, la Direcci6n de Estudios Biol6g1cos, 

que agrupaba al Instituto de Biología General y Nerlica Lque 
reemplazaba al Instituto Médico Nacional), al Museo Nacional de 
Historia Natural y al Museo de l'acubaya. El artífice de esta 

transformaci6n, fue el profesor J-lerre1·a, apoyado fuertemente por 
el Ing. Rouaix. 

La desaparición del Instituto se di6 de forma por dem5s 

abrupta y violenta, como se refiere en la Cr6nica de la Gaceta 
Médica de México: 

" ... De aquí 'resultó que el Instituto ~lédico Nacional se 
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transformara de una manera completa, de "arriba a abajo", como 

vulgarmente se dice, en lnstÚutode,Bipl()gía General y Médica; 
que emprendieran algunos trabajos sobreHi~toria Natural, Química 

y Física; y que se diera preferencia; ~11',esta Variedad, al 

estudio de la Plasmogenia.~ 

"Desorgan1::ado dicho plantel, cuyas labores venían 

desarrollándose en un hermoso edificio construido especialmente, 
se nulificaron sus archivos, obra de luengos anos y producto de 
energías nunca despreciables; se obsequiaron a las boticas y a 

particulares, que por previo aviso publicado en la prensa diaria, 
o dado en tarjetas postales, lo solicitaban, muchas materias primas 
y drogas costosas que se conservaban con esmero; se regalaron, aun 

a los vendedores que medran con nuestro abigarrado comercio del 
Volador, los folletos, periódicos y algunas otras obras conservadas 

en la Biblioteca, entre ellos los ejemplares de la "Farmacología 
Nacional", recientemente entregados por la casa que los imprimió; 
y hasta se mandó quitar los retratos de los jefes de secciones 
fallecidos en el ejercicio de su cargo ... " l 163 ). 

Es difícil suponer que la violenta desaparición del Instituto 
Médico Nacional obedeció a razones polítitas, aunque también puede 

inferirse, que los líderes del movimiento revolucionario triunfante, 
no deben haber tenido gran simpatía por los científicos con sello 
porfiriano. Sin embargo, podemos encontrar razones de circunstancia 

que explican este fenómeno. El profesor Herrera, que se venía 
desempefiando como profesor de biología en la Escuela Normal de 
Maestros, había desarrollndo un<i serie de planteamientos teóricos 

sobre el origen de la vida enfrentando a las corrientes de la 
generación espont5nea. Publicó estos ideas en el ano de 190~ en un 

libro titulado Nociones de Biologia. St:s teodns encontraron 

afinidad con una corriente europea denominada del Biomecanismo o 
Neov ita 1 is mo, cuyos exponen tes mfi s des ta ca dos fue ron el vienés ~l. 

Bcnedikt, que a s~ vc2 era el vulgarizador de Von Schroen, quien 
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era considerndo el teórico fundndor de la corriente. 

Herrera traduce la obra de N. Benedikt, El Biomecanismo o 

Neovitalismo en Medicina ven Bioloeín; y, escribe lo introducción 
en la que se adhiere a la corriente, aue en esencin considera aue 
la vida orgánico surge de una emulsión ·inorefinica inicial, que a 

través de reacciones fáciles producen calor, y que en reacciones 

secundarias de ósmosis, lu:, oxidaciones, etc., desarrollan lo 
vida. Por ello consideran y postulan el carácter unitario de la 
naturaleza orgánica e inorgánica. 

No cabe duda que estos planteamientos, revolucionarios para 
la época, aunque ahora suenen nor demás sirnnlistas, deben ha~er 

parecido muy atractivos para revolucionarios que aspiraban a 

transformar a la sociedad toda. 

En el ndmero 1, de octubre de 1915, del Boletín de la 
Dirección de Estudios Biológicos, que sustituía a los Anales del 
Instituto Médico Nacional, se reproduce el discurso inagural del 

profesor Herrera, que en estas citas se explica por sí mismo: 

!' ••• La iden genial y pr~funda de la descendencia y modificación 
sucesiva del mundo orgánico, por selección natural, emitida por 
Emp!docles, el célebre filósofo sicilinno, resucitó el sielo nasado, 

después de 2 000 nftos de olvido, bajo lo forma, a la vez empírica y 
cientifica, de Darwinismo, derivada de la inmortal obra de Lemarck. 

"La teoría de la evolución propuesta por estos dos pensadores, 

evolucionó a su ve:, apareciendo; no hace nuchos a~os, Ja ~enial 
·ceoria de la mutación de De Vries, que explica el desarrollo de los 

organismos, mis bien que por variaciones lentas, por variaciones 
rápidas o mutaciones. 

"Los insti tu.tos científicos obedecen, como lo:. seres, a estas 
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leyes del desarrollo, y tres establecimientos de alta cültura 1 el 
Museo ~acional de Historia Natural, el Instituto ~édico Naciorial, 
hoy Instituto de Biología General y Médica, y el ~~seo de Tacubaya, 
designado en el presupuesto de 1913 a 1914 con el nombre de 
Exploración Biológica del Territorio Nacional, ha sufrido una 
verdadera mutación o evolución sGbita, siendo unificados por el 
señor Ing. Pastor Rouaix, Subsecretario de Fomento, para formar la 
Dirección de Estudios Biol6gicos, que se inagura en estos momentos 
bajo la presidencia de tan distinguido funcionario. 

"Después de muchos años, los departamentos mencionados entran de 
lleno en una era de nueva actividad y amplísimos horizontes. 

"Perrnítaseme que corra un velo sobre su pasado, que todos 
conocernos, y que consagre mi atención al programa que me propongo 
desarrollar, ayudado por competentes y entusiastas profesores, 

amigos y discípulos. 

"Unificados y robustecidos por su estrecha e indisoluble unión, 
los dos Museos y el Instituto, constitLyen los elementos de una 
reorganización completa, de un verdadero Renacimiento de las ciencias 
naturales en nuestra patria. El nombre del Sr. Ing. Pastor Rouaix, el 
Gnico autor de esta reforma, debe persistir, en la historia de la 
cultura nacional, ya que ha comprendido cufil es la verdadera 
orientación que debe darse actualmente a la historia natural, 
aplicada o teórica, subordinandola en todo v por todo a la grandiosa 
biología, la ciencia de las leves supremas r de los fenómenos 

(16.:l). 
profundos de la vida ... " 

Al referirse al Instituto de Biología General y Né<licn, dice 
lo siguiente: 

" ... El orgnnizador de ln Dirección de Estudios Biológicos 
creyó necesario qub el antiguo Instituto ~6dico Sncionnl abarcnsc 
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toda la Biología, además del asunto li,m,itadísimo de las plantas 
medicinales, que hasta hoy l~ había ocupado de manera casi 
exclusiva. 

"El Instituto de Biología General y ~lédica, que puede 
considerarse como un vigoroso, inesperado y soberbio producto de 
mutación del extinguido Instituto Médico, se compone de lns 
siguientes ~ecciones: 

"la. De Biología General. 
"2a. De Fisiología Comparada. 
"3a. De Química Biológica General. 
"4a. De Biología Médica. 
"Sa. De Química Biológica Industrial. 
"6a. De lHología Marina en \'eracru:. 
"7a. lle Biología Vegetal ... " 

(1 oS) 

En el mismo namero del Boletín, se reproduce la ponencia 
leída en el acto inagural por el Dr. Manuel Pefez Amador, flamante 
Director del Instituto de Biología General y ~édica. Dicha ponencia 
se titula La Unidad Universal y cita a pié de título a n'Alambert: 
"El Universo, para quien pue.da abarcarlo con una sola mirada, no es 
sino una gran verdad y un hecho único". El autor desarrolla la 
teoría de la unidad universal, partiendo del análisis de un rayo 
de .. luz en un cuarto obscuro, y a partir de él, anali:a el todo, 
manejando los ejemplos científicos y tecnológicos mfis avanzados de la 
época, como los rayos X. 

La unidad universal a través de la biología no dejaba espacio 
·para la geografía médica, que no obtuvo una sola mención por parte 
de las nuevas autoridades de las nuevas institucione~, así como 
tampoco un solo espacio dentro de su estructura orgfinica. Si el 
estudio de las plantas medicinales fue truncodo, el roso de Ja 
gcografia médica es adn mfis drfistico. 
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La concepción unitaria y de visión panor5mica de estos 
personajes, que iba a contrapelo del desarrollo histórico de la 

ciencia, que vivia un verdadero orgasmo de fragmentación, impulsado 

por el desarrollo tecnológico que permitia un amplio dominio sobre 
los fenómenos particulares, ignoraban también el enfoque integrador 
de la disciplina geogrifica. Si en el mundo la Geografia y la 

Medicina como disciplinas integtadoras entraba en un período de 
desintegración, en México, en aras de la visión unitaria, se le 
sacrificaba. Es por ello, que la Geografia ~édica en ~éxico quedó 

truncada en su proceso de desarrollo, de tal forma oue hoy en dia, 
se ignora casi por completo este importantísimo periodo. 

Si bien las características de la desaparición del Instituto 
Médico Nacional, aparecen como la consecuencia de hechos de 

circunstancia, lo cierto es que responden a contradicciones mis 

profundas, derivadas de su desarrollo económico, político y social. 
En el seno de la sociedad mexicana se abría una gran contradicción, 

que conéistia en h~ber reali:ado una revolución que respondía a la 

apertura de una coyuntura en México de un proceso de desarrollo del 
capitalismo mundial, coyuntura en la cual las fuerzas identificadas 
con el proceso general no habian alcanzado la madure: necesaria para 
conducir y dominar el proceso. De esta manera, aunque en última 

instancia hicieron corresponder los resultados, se dieron bajo una 
forma que en apariencia y en parte en realidad, la contradecían; 
los postulados posrevolucionarios elevaban los intereses colectivos 

por encima de los intereses particulares, aunque estos últimos, 
dominan en el proceso real. 

tsto, desde el punto de vista de la concenci6n del desarrollo 
científico y tecnológico, generaba la misma ficción, el proceso 

unitario, elevado por encima de ~us partes. 
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VI. RECESO DE LA GEOGnAFIA ~EDICA 

Resuelto el conflicto armado en el mundo, en la querra del 
14-18, en el que se rompen algunos nudos centrales nara el 
desarrollo del capitalismo nundial, los esfuer:os del desarrollo 
productivo se diri~en al dominio de los espacios narticulares, 
tanto de producción como de vida. Los enormes com~lejo~ industriales 
y progresiva urbanización en la vida de las sociedades son los 
fen6menos mis evidentes del momento. 

En esta etapa, los fenómenos estudiados se aislan del 
contexto, buscando con ello el conocimiento del fenómeno en 
sí, así como su dominio pleno. Todas las discinlinas científicas 
se ajustan a esta tendencia, y entre ellas también, la qeoPrafía 
y la medicina. 

En el camno médico se acaba de nerfilar el modelo de nráctica 
profesional, en el que se centra sobe la individualidad humana, y 

en ella misma el aislamiento de sus nartes. Lónicamente, dado aue 
la causalidad de las enfermedades no se encuentra mis nue 
limitadamente dentro de este nroceso de aislamiento, las acciones 
predominantes son curativas y rehabilitadoras. El modelo desarrolla 
sus propios espacios de acción nrofesional, donde se reali:a el 
estudio y el tratamiento del paciente enfermo, sustraído del medio 
en que se enfermó. En este sentido, las condiciones de entorno del 
paciente, adn de su entorno mfis directo, sólo sirven en términos de 
antecedente, que aan así es difícil de conectar con lns nlternciones 
o danos específicos que se detectan y estudian en el cuerno hu~ano. 

Adn en el campo de la lla~uda mcdlcina colectiva In trnnsici6n 
seftalada de la hi?ienc a la salud nOblica imnlica también un ca~hio 

en el enfoque, nue ya se ha scrnlado. La salud nOhlicn desnrrolla su 
concepto de medicina colectiva, no como el conjunto humano orPani:ado 
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sino como la suma de las indivlClú::\lidades.- Es por eJJo_uu~_.liJ.5 

acdones sobre e 1 conjunto de los individuos se rea li :an como 

acciones individualizadas a grandes conQlomerados de Estos, .. como 
es el ejemplo clásico de las inmunizaciones. 

Dentro del proceso del desarrollo capitalista, también la 
salud humana se analiza dentro de las condiciones de producci6n y 
reproducci6n del elemento generador de la rlusvalía, la fuerza de 

trabajo. De esta manera, el conjunto orQanizado es la familia, en 
el seno de la cual se recupera y reproduce la fuerza de trabajo. 

Ello lleva a considerar el entorno individualizado de las familias, 

como el entorno en que se desarrolla el proceso salud enfermedad. 
Así, las condiciones de vida se reducen a las condiciones del 
ámbito familiar, por lo que éste depende de las relaciones aue 

adquiere dentro de la sociedad, es decir, sus relaciones de clase, 
y como éstas están en lo esencial, predeterminadas, este ámbito 

tampoco requiere, más que en las condiciones de mercado de consumo, 

atenci6n especial. 

Es comprensible, entonces, que la geografía médica de este 
período corresponda también a la relaci6n de los factores 

geográficos aislados, con procesos morbosos específicos. E~ por 

ello también, que en lo esencial, como bien senala Saenz de la 
Calzada, queda en manos de los médicos, que son, a final de 
cuentas, los que hacen el uso práctico de estos elementos. 

Sin embargo, la capacidad transformadora del hombre experimenta 

g·randes progresos. Pero este mismo desarrollo empieza a generar 
nuevas contradicciones. Estas se expresan en la nérdida del dominio 
en la acción sobre los fenómenos, al desencadenar efectos oue se 

dan fuera de ellos, por sus conexiones y relaciones con otros 
procesos, oue no han sido considerados en el an6lisis de los 

fenómenos sobre los que se actúa. Ello obliga a iniriar los 
análisis sistematizadores de los procesos m6s directamente 
relacionados, aún sea de manera descriptiva, nue nermitc preveer 

los efectos de l~s acciones sobre procesos específicos, aue ror su 

gran capacidad transformadora rebasan \' trascienden a 6stos. 



Saenz de la Calzada refiere esto en sus Fundamentos de la 

Geografia ~édica, de la manera siguiente: 

" ... Ya en los comienzos de nuestro sülo surge el telurismo 
como un factor determinante en la relación hombre-medio, a través 

de los descubrimientos de fisicos geniales: Roenntven, Hecquerel, 
los esposos Curie. 

"La Crenoterapin adquiere la categoría de ciencia autónoma en 
manos, lógicamente, de los médicos; la Geo~rafía Humana profundiza 

cada vez más en el apasionante problema del medio geogr5fico ... y, 

por fin, en Francia, médicos y géografos de todo el mundo se unen 

para producir conjuntamente, aunque desgraciada, pero inevitaolemente, 
cada cual por su lado, una obra magnifica, a pesar de sus 
limitaciones, Traité de Climatologie Bioloeiaue et Nedicale Ll935), en 

que, bajo la dirección de N. Piéry, han colaborado 139 hombres de 
ciencia internacionales haciendo una labor de recopilación, una mise 
au noint de los problemas geomédicos, que es de gran utilidad como 
punto de partida para nuevas investigaciones ... " Cl 66 ) 

Durante todo este proceso brevemente descrito, ~éxico tiene un 
desarrollo particular. El periodo postrevolucionario se caracteriza 

por avance& contenidos por falta de definiciones. Si por una parte, 
muchas de las instituciones prerevolucionarias mantienen su operación, 

también es cierto que tienen serios obstáculos para su desarrollo. En 

cambio, las instituciones surgidas del proceso revolucionario, avanzan 
a tientas, sin rumbo fijo. 

esto no quiere decir que el proceso esté estancado, sino mfis 
bien que hay avances generalizados, pero que en conjunto no fijan un 

·rumbo. En el caso de la medicina 0sto es muy claro. La Ac::itlemia 

Nacional de Medicina mantiene su funcionamiento durante todo el 
período armado de la revolución, así como nosteriormente. Examinados 

los temas tratados en su órgano de difusi6n, ademfis de no encontrar 
prftcticamente refe~encias que ubiuuen sobre lo nuc estfi nusondo 

en el país, se observa también que 1 o~ telll:is cleri van cada vez m:ís 
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hacia aspectos de especi;lidades médicns. t:n Escuela Nncional de 

Medicina, pasa por un período de relativa estnbilidad, en que los 
directores se suceden muy rftpidamente, ya que permanecen muy poco 

tiempo en sus cargos. Hasta la llegnda de Ocaran:n, quien inicin un 
largo período en la dirección de la ~scuela, de 1925 a 1933. Durante 

este período, se advierte una fuerte pugna entre corrientes dentro 
de la Escuela, que de manera simplificada se dn entre dos 

fundamentales, que son ln llamada corriente del pensnmiento 
fisiológico, que representa ln llamada medicina dinámica integral, 

que descarga muy ·fuerte su actividad en la clínica, y la corriente 
modernista, que incoruora la creciente tecnificación dP la ciencia 

médica v desarrolla progresos hacia la especinli:aci6n. 

tsta última corriente gana fuer:a a finales de la década de 
los treintas, donde destaca el liderazgo del Dr. Ignacio Chávez, 

conjuntamente con el ur. Gustavo Baz. 

El Consejo Superior de Salubridad se mnntiene incluso con 

su mismo presidente, el Dr. tduardo Liceaga, hasta 191~ en que se 

jubila y es sustituido por el Dr. Ramón ~lacías. Pero a partir del 
afio de 1917, con la promu1Paci6n de la Constituci6n de Querétaro, 
cambia a consejo de Salubridad General, con un órgano ejecutivo que 
es el Departamento de salubridad, con lo cual el Estado interviene 

por primera vez en las actividades de corte asistencial. 

La Dirección de Estudios Hiol6gicos, y en particular el 
Instituto de Biología General y Médica, subsiste hasta el afio de 

19L8. Ya que el afio siguiente, nl decretarse In autonomia 
universitaria, pnsn este último n depender de ln Universidad 

·Nacional y ahora Autónoma de Nex1co, en cnl1dnd de Instituto de 

Biología. 

tntre 1Yl5 y 1917 se eren la Escuela Constitucionalista 

Med1co-~li1itar, ntinque su fo1·m;1Ji:acion se cb el 1ºde enero de 
1~17 mediante decreto de Carrnn:a desde la ciudad de nuer6tnro. Ln 
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importancia de esta Escuela, no es sólo por el prestigio aue 

adquirió por su alto nivel académico, sino también por la 
importancia derivada del hecho de aue a esas alturas, la finica 

institución con fuerza y presencia nacional era el ejército. 

En este contexto, las actividades sobre geografía médica 
son prácticamente inexist~ntPs, Fl trabajo m5s imnortante de este 

periodo es el trabajo de Jesús Galindo y Villa aue en su 
Geografin de la Reptlbl1ca Mexicana, dedica un amplio capitulo en 
el segundo tomo de la obra, a la r.eop.rafín ~'édica ~iexicana. 

Galindo y Villa maneja una nueva clasificación en su 

trabajo referente n las enfermedades, ya que incorpora los 

conocimientos que se tenínn en esta época sobre las enfermedades 
infecciosas y parasitarias. Sin embargo, aunaue incluye alrunos 
datos estadisticos, así como mfiltiples contribuciones del Dr. 

Leopoldo Flores, que había sido secretario del Instituto >tédico 
Nacional, el trabajo no tiene elementos nuevos, sino más bien derivan 

de la propia experiencia de Galindo y Villa en el desaparecido 

Instituto, considerando además aue se encuentra dentro de unn obra 
general de geografía. 

También existen algunas referencias sobre trabajos de 
Hidrografia Médica, como \a encuesta reali:ada por el Instituto de 

Higiene, dependiente del Departamento de Salubridad. Dicho trabajo 

fue iniciado por el Dr. Francisco Vald6s, mandando más de 5 000 
custionarios a todos los estados y municinios, pero por la 
separoción del mencionado doctor del Departamento de Salubridad, 
el trebejo no fue concluido (l 6- 1 

También se encuentra el trabajo de ~anuel ~ufl6: Lumb1er, 
quien en 1934 publico el libro titulado Las aeuas medicinales en 
México, nsí como el de llarr~' Petters, :\Qtias curativas \' lugares 
de recreo en Néxi<o, escrito en 19~1 (l 6SJ 
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Se tiene ic¡ual1~ente la tesis recencionaL deLDr. Roberto_ 
Garcia Infante, de la Escuela Médico Militar, de ~925, titulada 
Ensavo sobre las enfermedades reinantes en las distintas Zonas 

Militares de nuestra Repdblica, v su terapéutica .. En este trabajo 

se recopiló información recabada de los Hospitales Militares en 
1918, que no era muy abundante y con la cual configuró una Carta 

Geográfico Médica, nor la zonas militares en oue se dividía a la 
Rer.db1ica. 

Como se puede constatar los trabajos sobre el tema, además 
de escasos y sin aportaciones significativas, no tienen un centro 
organizado para desarrollarlas, con lo cual se comprueba la tajante 

ruptura de la tradición de geografía médica mexicana. 

En 1932, en la Gaceta Médica de México, aparece el Informe 

de la Comisión encargada de dictaminar sobre los trabajos presentados, 

en función de la convocatoria publicada el aiio anterior, acerca del 
Programa General para la formación de la Geografia ~édica Mexicana. 
Parece realmente extrafio el carácter de la convocatoria al no 

encontrar antecedentes, ni dentro de fuera de la Academia, oue 
expliquen el interés sobre el tema. Sin embargo, el mismo dictamen 

presenta el panorama, derivado del an5lisis de los tres trahajos 
presentados: 

'' ... La manera de tratar el tema propuesto por la Academia 
Nacional, nos ha fortalecido en la creencia de que es necesario un 
mayor contacto de nuestros hombres de ciencia con el medio en que 
vivimos, a fin de penetrarse de sus necesidades y de sus 

posibilidades, cosa que no encontramos en ninguno de los tres 

·estudios, cuyos programas no pueden llevarse a la pr~cticn y uue 
por las consideraciones en que hemos entrado anteriormente, nos 
obligan a declarar desierto el tema, por no creer dignos de 

recompensa a ninguno de los trnh:1.ios sometidos a nue;:tra consideración. 
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"Protestamos a ustedes nuestro respeto. 

"México, 16 de diciembre de 1931. 

"Rúbricas: J.E. ~lonjarrás.- Alfonso Pruneda.- A. Brioso 
Vasconcelos.- Ramón Prado. 

·~oto particular. 

"El suscrito se permite manifestar, como opinión suya propia, 
que juzga que a pesar de las objeciones que con toda ra:ón se hacen a 

los trabajos de concurso presentados, hay en ellos méritos suficientes 
para que se recomiende, como estimula para los autores, la publicación 
de ellos en la Gaceta Médica. 

"Salvador Berm(1des. 

"Resol.ución 

"La Academia, por mayoría de votos, aceptó el Dictamen y 

rechazó el voto particular del doctor Bermúdes", l 169 ) 

Esto describe de manera bastante ajustada el panorama 
reinante en el medio médico. El modelo de práctica de la medicina 
alejaba a estos profesionales del estudio del medio geográfico, 
concentrándose en forma casi exclusiva en el paciente, sistema, 

aparato, órgano, tejido, etc .. 

Con la muerte de los personajes centrales en el desarrollo 

de'·la Geografía Médica, como Orvañanos, Ruí:, Soriano, Liceaga, 

Loaeza, etc., se consume la ruptura del proceso. 

En la segunda mitad de la década de los treintas, la 
tendencia a la medicina especializada había ganado terreno, tanto en 
la escuela de medicina, los hospitales, en narticulnr el Hospital 

General y, la Academia Nocional de Medicina. Sin embareo todavía 

viene un período de confrontdción durante el sexenio de C5rdenas, 
auien impulsó fuer.temente el desarrollo de las instituciones del 

Estado y,en general, la intervención de éste en las n1·5cticas de 
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la medicina. Se crea dentro del Instituto Politécnico Nacional la 

Escuela Suoerior de ~edicina Rural, para llevar la práctica médica 
al medio rural a donde la medicina orivada no llePaba. Se fortalece 
ronsiderablemente el DenartamPntn de ~al••br;da~, particularmente a 

trav6s del programa de los servicios ~édicos Rurales Cooperativos; 

se constituye la Dirección de Asistencia a la Nifiez que, 
posteriormente, junto con otras dependencias, pasa a constituir la 

Secretaría de Asistencia, etc. 

Esta corriente de la intervención Estatal, frena de alguna 

manera, por un tiempo mds, la hepemoni:ación de la medicina 
especiali:ada. Sin embargo, a partir de los afias cuarentas, este 
desarrollo se da de manera incontenible, cerrando toda perspectiva 

para el desarrollo de la Geografía ~édica, consumando además la ya 

mencionada ruptura en su desarrollo. 
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VII O RESffRGI~IIEXTO~DEº lA~GEOGRAFh\c~IEDIC.-\ 

El desarrollo del capitalismo en el mundo después de la 

dltima gran crisis de sobreproducción en 1929, permitió una nueva 

concentración de capital que acaba de conformar el capitalismo 
monopólico, que le permite regular su desarrollo a partir de una 
teoría económica que se desarroll6 en el nuevo centro del desarrollo 

mundial, los Estados Unidos, con el planteamiento del ~e~ Deal de 
Koosevelt, sustentado en la teoría económica Keynes. 

A partir de ahi se transita a un proceso de consolidación 

nacional y el desarrollo de áreas de influencia en tfrminos de 
colocar capitales y dominar la producción de materias primas. Este 

proceso conduce a la Segunda Guerra Mundial, que adem§s cuenta con 
la presencia cada vez más importante de la URSS, lo cual genera un 
creciente conflicto y competencia. Dirimido el conflicto y asegurado 
el centro de hegemonía mundial el capitalismo desarrolla un 

intensivo proceso de crecimiento, que incluso se ha denominado la 
segunda gran revolución industrial. 

El dominio sobre los procesos particulares es trascendido, 

de tal forma que ahora se inicia el control de los procesos 
asociados. Los conjuntos, los sistemas y la funcionalidad de los 

elementos diversos asociados, son ahora el punto aue concentra el 
desarrollo, con un dominio cada vez mis acentuado en la cuantificación 
de los fenómenos. 

Este proceso impactó todos los órdenes de la vida social, v 

presentó condiciones aoropiadas nara un nuevo desarrollo de la 
Geografia Médica. A diferencia de las etapas anteriores, en aue a 
partir de la sistemati:ación de los elementos del conocimiento del 

medio, se establecen las relaciones con las entidades morbosas y, 

luego, a partir del conocimiento de dichas entidades, 
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establecer su relaci6n con los elementos o factores específicos d~ 

determinaci6n causal, ahora se trata de analizar al organismo 
humano, con sus caracteres específicos, en relaci6n con los elementos 

organizados de su ambiente directo o su "habitat". Es decir, se trata 
de desarrollar la geografia médica, a partir de un enfoque 
eminentemente eco16gico. 

De manera alguna es casual que este desarrollo tiene una 

fuente esencial en la geografía humana, que anali:a los 
conglomerados humanos en su relaci6n con el entorno geográfico. 

Los trabajos de ~aximilien Sorre contienen los planteamientos 

fundamentales de este enfoque, por lo que se han convertido en 

clásicos. Dice Sorre: 

"Tomándola en el sentido más amplio, toda Geografía Humana es 

ecología. Por eso la Geografía Humana es una disciplina autónoma, 
distinta de la economía o de la sociología. No obstante, se observa 

que se toma la palabra ecología en el sen~ido más material, más 
restringido, más parecido al adoptado de ordinario por los biólogos. 
Estas cuestiones son amplias, pues comprenden a toda la filosofía 
natural v conducen acerca de las discusiones filoRenéticas más 
difícile~ ... " ll?U) 

Sorre desarrolla sus planteamientos, por cierto 

extraordinariamente profundo~,a partir del concepto aue debe utilizar 

de clima, que considera como elemento central: 

" ... En el siglo pasado,,\. de Humboldt, C'll C'l "Co5Jl10S", 

·citaba el conjunto de los cambios atmosf6ricos aue afectan 
sensiblemente a nuestros órganos. Nosotros reanudamos esta 

tradición, pero conservamos un roseo importante de la tradición 
de J. llahn [este considera al clima como el conjunto de elementos 
meteorológicos que' caracterizan el estado medio de la :1tmósfcru en 



un lugar determinado), la referencia al carácter local del complejo 

climático. Definimos el clima como "el ambiente atmosférico 
constituido por la serie de los estados de la atmósfera que cubre 
un lugar en su sucesión habitual". Nuestra fórmula choca con algunas 

costumbres. No obstante, parece satisfacer a las exigencias de la 
biogeografía ... " ll?l). 

Después desarrolla el concepto de lu~ar aue utili:a y donde 
opera su definición: 

" ... Una pequeiia diferencia de altitud, la oposición de 
vertientes en una misma colina, el tránsito de una pendiente a la 

altiplanicie, y las horas de insolación, la turbulencia del aire, 

la temperatura, la cantidad de lluvia, todo cambia. Lo propio ocurre 
con el paisaje vegetal y con las reacciones de nuestro organismo. 

Por lo tanto, el clima local es la realidad fundanental,el único 
dato inmediato de toda climatología --sobre todo a los ojos del 
biólogo--. Esta proposición tal vez pare:ca evidente e inocua. En 
verdad, rara vez fue aceptada con todas sus consecuencias .. . "(liZ). 

Aquí ya aparece muy claro su concepto de conjunto operativo, 
más allá del cual sus planteamientos no operan, aue es nrecisamente 
el eje del planteamiento ecológico. Todavía más adelante se desarrolla 

la relación de clima local y regional, así como el concento aún más 
limitado de microclima:· 

'' ... En resumen, no consideramos al clima local como parte de 
la estructura del clima regional. Aquél guarda con éste las mismas 

relaciones que el individuo con la especie, aue no tiene existencia 
·real. 

"Durante los últimos aíios se propugnó una nueva noción: la 
del microclima. Importa no confundirla con la del clima local. Una 

fórmula como ésta:' "estado de la :1tmósfera alrededor de un punto", da 
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una aprcximación satisfactorin ... " Ll?3) 

La aplicación de estos conceptos aparece en la siguiente cita: 

'' ... Todos estos climas miís o menos confinados, miís o menos 

aislados del ambiente general, poseen cada uno su microclima. Esta 
noción es de grnn interés en biogeoerafía. Por ejemnlo, nos explica 

la ecología particular de cada uno de los estratos de una asociación 

forestal, las condiciones especinles de los cultivos ocultos bajo un 
olivar. La mayorin de los hombres pasan una gran parte de su 

existencia en el seno de microclimas artificiales. No obstante, la 

separación del clima local y del microclima nunca es absolutamente 
perfecta. Una sala de hospitnl infantl renresenta, en apariencia, un 

ambiente aislado cuyo microclima estl sustraído de las influencias 
del exterior. Las observaciones de Mouriquand acerca de la acción 
del viento del Sur sobre los nifios de pecho lioneses muestran que 
este aislamiento es relativo ... " (ll-1). 

Después analiza la formación, en la historia, del espacio 

habitado por el hombre, ecumene, pnra de ahí derivar la asociación 
del hombre con el ambiente vivo, ln satisfacción de sus necesidades, 
en particular la alimenticia, a partir del cual se desarrolla el 

concepto mis propio de ecología. 

Finalmente desarrolla no la relación, sino la lucha del hombre 

contra el ambiente vivo, a partir de la cual plantea el ~oncepto de 

complejo patógeno, que es la base de la ecología médico, y cuya 
ubicación espncinl dnrin la eeo~rnfia m6dico ecoló~ica. 

'' ... El concepto de complejo patógeno sirve de bnsc al desnrrollo 
científico de In ~eogrnfin de las enfermedades infecciosas. Esto 

noción es fundamental, lo mismo que In de ngrupnci6n vcgetnl en la 

geografin botiínicn, como la noción de piso en geoloílín, como tal vez 
lo serií la de f::tmllia de formas en la morfología. El iírea de 
extensión <le una endemin es la de un complejo patógeno. Al explicnr 
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la salubridad o:la.dnsalubridad de una comarca, se comprende su 

agrupaC:ió~· propia'<ie complejos patógenos. Estos complejos aparecen, 
subsisten o se'::d~sinte.gran, sin duda, pero también según que 
concurran:~ -n¿'¿i~rtas condiciones de equilibrio interno o externo. 

" (175)' . 

No es casual aue los planteamientos de Sorre se hayan 
convertido en clásicos, ya ~ue en ellos se encuentra expresado, 

de la manera más clara, la esencia teórica del desarrollo de esta 

etapa. 

Un personaje posterior y representativo de la nueva corriente 
de geografía médica, el británico G.N. Howe, lo plantea de la 
siguiente manera: 

'' ... Se ha hecho cada vez más evidente que en el estado actual 
del organismo humano, ya sea saludable o con caracterlsticas 

patológicas, depende del equilibrio del medio interno del cuerpo 

humano, los estímulos externos en el ambiente, y las interrelaciones 
complejas de los dos. Todos y cada uno de los miembros del ecosistema 

--y esto inevitablemente debe incluir al hombre-- están 
inherentemente vinculados al ambiente existente físico, biolóRico y 

creado por el hombre, y con el que conforman una unidad org6nica. En 

consecuencia los problemas de salud son problemas ambientales y como 
tales son objeto adecuado de las técnicas del anrllisis espacial 

utilizados por los geógrafos. 

"El impulso contemporáneo de los estudios de geografía médica 
en el Reino Unido es la demostración r el análisis de los patrones 

espaciales de morbilidad (enfermedad) y mortalidad (defunción; en 
relaci6n con los medios ambientales Jocale~ v las características 
de lfforma de vida ... " (1-G) 

ts natural que por la misma forma y los determinantes que 
hicieron surgir esta nueva corriente de geografía m6dica, los 
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profesionales que wás se involucraron en ella, fueron los peó"~afo~, 
en particular los que se derivaron de la geografía humana, así como 

los biogeográfos, y desde luego, los biólogos. 

Los médicos, por lo general, han brillado por su ausencia. 

Enfrascados todavía en el proceso de especialización creciente, de 

ultraespecialización, no fueron ca~aces de levantar la vista de la 
parte que les correspondía de la anatomía y función del paciente, 

ya no se diga del paciente como un todo, y de su relación con el 

entorno hospitalario, como microclima. El exterior de sus espacios 
de práctica, les era, como médicos, desconocido. 

Adn los especializados en salud pdblica o epidemiología, no 
salían del concepto unicausal de la enfermedad, o cuando mucho 

dentro ctel concepto mecánico de ln tríada ecológica y ln historia 

natural de la enfermedad. El complejo pató~eno, les era todavía 
una dimensión desconocida. 

La expresión orgánica de esta corriente de resurgimiento de 
la geografía médica, que hay que entender como un proceso de 

continuidad dentro del desarrollo general, tiene lugar n fines de 
la década de los cuarentas. En 1949, tiene lugar el Congreso de la 

Unión Geográfica 1 nterm.cional, con sede en Lis bon, Por t u_ga l . En 

él se aprueba, entre otras propuestas, la creación de una Comisión 
de"·Geografía Médica, cuyo primer presidente fue el Dr. Jacques ~1. 

May, médico norteamericano, director del Departamento de Geografía 

Médica de la Sociedad Americana de Geografía. Los informes de esta 
Comisión fueron presentados y discutidos en las reuniones de 
Washington, en 1952, y cte Río de Janeiro en 1~56, de la Unión 

Geográfica Internncionnl. 

La influencio del Dr. May dentro de la corriente de geogrnfin 

médica es incuestionable, por lo que conviene revisar cuales fueron 

los planteamientos fun<ln~entnle~. Su ohra es muy extensa, ncro la 
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presentación de su teoría se encuentra en su libro The Ecolog\· of 

Human D1sease, publicado en 1958. 

Empieza por definir a la Ecolo~ía como la ciencia del habitat. 

En consecuencia, la ecología de la enfermedad human~ trata de la 
relación entre la enfermedad y el medio geográfico en que ocurre. 

Cuestiona las definiciones de enfermedad y salud, poroue todas 
ellas implican, pero no explicitan, un criterio mediante el cual la 

enfermedad puede ser medida, como la capacidad de un tejido enfermo 

o de un individuo de sobrevivir en un medio dado. La sobrevivencin 
orgánica en relación al medio es el objeto de estudio de la Ecologia, 

que es un término que viene de la palabra griega "hogar", y la 
ecología médica es el estudio del "hogar" de la enfermedad, tanto 
dentro del organismo del individuo como del ambiente exterior. Desde 

el punto de vista ecológico, la enfermedad, sencillamente,es la 
alteración del tejido viviente que tiene en peligro su sobrevivencia 

en su ambiente. Por lo tanto, en esta definición la palabra 

enfermedad es sinónimo a la desadaptación, o mala adaptación. Esta 
definició~ no tiene que decidir lo que es o no es lo normal, ya que 

enfatiza el carácter relativo del fenómeno al anla:arlo con el sitio 
en que ocurre. También en una definición así, todos los elementos 

deben de ser considerados, tanto los oue componen al individuo como 

los de su entorno; ya que todos se encuentran relacionados v son 

interdenendientes. 

Estos son los planteamientos centrales de May por lo que 

señala que, en el pasado, los estudios de este tipo, más o menos 
semejantes en términos de que aplican la filosofía, métodos v 

'hechos del proceso salud enfermedad, recibieron los nombres de 

epidemiología, geogrnfia médica, ecología médica o historia natural 
de la enfermedad. Señala también que hasta tiempos muy recientes la 

epidemiología sólo estudiaba las enfermedades transmisibles. Sin 

embargo, ya en est"a énoca , amplia ron su ca111pu. Como es el caso 
de los Estados Unidos, que en la reunión de los epidemiólogos 
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celebrada en Colorado Sprinps en 195~, éstos acor<laron definir su cnmno 

como el estudio de todos los factores y sus relaciones que afectan 

la ocurrencia y el curso de la salud y la enfermedad en una 
poblaci6n. Con esta ctef1nici6n del campo médico los 

epidemiólogos se incluyen en el fen6meno redimensionado Cl 77 J 

Posteriormente pasa a anali:ar los estímulos, que clasifica en 

inorgánicos, orginicos y socioculturales. La respuesta, por su parte, 
la hace depender de la estructura genética determinada por genotipo, 

y la plasticidad adaptativa dependiente del fenotipo. Más adelante, 

desglosa los. factores, tanto del "terreno" como de la población, 
considerando que no es necesario controlarlos todos, sino que es 

indispensable la investigaci6n del campo especifico donde ocurre 

el fen6meno, asi como de la poblaci6n particular en que tiene lugar. 
Finalmente, inicia, con estos conceptos, la ecología de las 
diferentes enf~rmedades, elaborando los mapas Para cada una 

de ellas. La obra completa, consta de tres tomos, en que analiza 
las enfermedades degenerativas, conductuales y transmisibles más 

importantes. 

Comparando los planteamientos teóricos de ,\Ja:· con los 

elaborados por Sorre, la pobreza del primero es realmente notoria, 
compensada desde luego, con su criterio pragmático y práctico. 

Sin embargo, como ya se ha se"alado, la escuela a~ericana 

claramente representada por May, tiene una gran influencia, como se 
desprende de un párrafo de la ponencia del profesor A.T.A. Learmonth 
geógrafo de la Universidad de Camberra Australia, y presidente de 

la Comisión de Geografía Médico, titulada Geoerufia ~édicu. 
·Tendencias v Perspectivas, presentada en lu Reunión Especial de la 

Comisión de Geografía Médico, realizada dentro <le la Conferencia 

Regional Latinoamericana, de la Unión Geográfica Internacional en 
1966, en el que dice: 
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'' ... Dentro de nuestra comisión reconsideramos el enfoque 
positivo y humano sobre la Geografia Humana ecológica de grandes 
maestros como >laximilien Sorre y el Dr. Arthur Geddes a los cuales 
nuestro primer presidente, el Dr. Jacques May, un médico añadió 
algunas reflexiones ecológicas y analiticas fundamentales, 
ilustradas con algunos notables ejemplos regionales y una 
importante serie de compilaciones y síntesis, incluyendo algunos 
destacados ensavos con un caricter mis médico aue geogrifico, 

. (178). 
realizados por otros investigadores ... " 

Aunque reconoce el origen teórico fundamental, le otorga un 
crédito desproporcionado a las reflexiones ecológicas y analíticas 
de May, aunque especifica después la contribución real de éste, al 
decir: 

'' ... Para seleccionar, debemos seguramente recordar aue fue el 
Dr. May quien mostró a los geógrafos capacitados aue debemos 
considerar una, dos, tres cuatro y cinco geografías, al analizar 
la distribución de las enfermedades, aunque se trate de una sola 
enfermedad, de acuerdo con el número de factores implicados ... " (l 79 ) 

El profesor Learmoth era considerado una autoridad en el 
análisis del desarrollo de la corriente de geografía médica, ya que 
es también autor de dos trabaios sobre un panorama retrosnectivo de 
este campo de investieación después de la SeRunda Guerra ~undial, 

presentados, uno en el congreso regional de la Unión Geográfica 
Internacional celebrado en Kuala Lampur en 1962, y el otro en la 
reunión de Hobart, de la Asociación de Australia y Nueva Zelanda 
para el Mejoramiento de la Ciencia, en 1965. 

Otro planteamiento, mucho m5s reciente, que se encuentra en el 
libro que compila una serie de trabaios. nrbsentados con motivo de 
los 150 anos de ln fundación de Ja Real Sociedad de GcoRrafia de 
Inglaterrn, en el mio de 1980, y oue se titul:i Gcografí::l. Pasado v 
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Futuro, el ya mencionado G.N. Howe, desarrolla de esta manera su 
concepción: 

'' ... La Organización Mundial de la Salud define la salud como 

un estado de bienestar físico, mental y social completo y no 
simplemente la ausencia de enfermedad o padecimiento co~s. 1965). 

Esto representa un estado de ajuste o armonía entre el hombre tsus 

tejidos vivos, células y componentes de las células) y su ambiente, 
uno de equilibrio ecológico. Por otro porte, la mala salud o 

enfermedad es un desajuste, desarmonía o desequilibrio ecológico. 

La salud es una manifestación del estado de conflicto entre el 
hombre y sus desafíos ambientales a medida que trata de hacer 

frente a los mismos a fin de sobrevivir. En consecuencia, el 

ambiente es un depósito de fuerzas, físicas, químicas, biológicas 

y socioculturales, que apoyan o amena:an, y que tienen, entre otros 
poderes, propiedades mutagénicas sobre el genotipo de todos los 

seres vivientes. Las fuerzas o factores que pueden poner en peligro 
la salud del hombre son los estímulos, en oposición con la conducta 
del hombre cuando está expuesto o es influido por ellos, que es la 

respuesta. Los análisis de las respuestas y los estímulos, dos 
términos opuestos en la ecuación de la vida,nronorcionan una teoría 

de desajuste ambiental y de geografia médica. 

"La opinión tradicional y generalmente aceptada en el Reino 

Urrido, es que el nivel de salud del individuo y de la comunidad 

depende de la calidad de la medicina y del sistema de salubridad y 
asistencia médica en general. Un examen cuidadoso de las causas y 

los factores subyacentes (estímulos) de la enfermedad y muerte 

(respuestas) indica que, por el contrario, el ambiente, la biología 
humano y la forma de vida son tan importantes como la calidad del 

sistema <le asistencia médica. Tal perspectiva acerca de la salud, 

el status de salud y el ramo de salubridad en general es realmente 
un resurgimiento dentro del pensamiento contempor5neo de la nrfictica 

tradicional de Híieo de los grieµos. Su renacimiento, primero en el 
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Reino Unido (Me Keown, 1957; Draper, 0 Best)' Dennis,L9~~)ymás 
tarde en el Canadá (Lalonde, 1975) concede igual énfasis a los 

factores que perjudican a la salud, y los que tratan de 
restablecerla una vez que se ha perdido. Como tal, representa una 

revaluación radical en vista de la clara preeminencia que la 

organización y distribución de.la asistencia médica (por ejemplo, 
el Servicio de Sanidad Nacional) ha tenido sobre otros conceptos 

del ramo de salud. La nueva idea de Hígea, tal como la presenta 

Lalonde (1975) en lo intelectual es aceptable y suficientemente 
sencilla para permitir una rápida ubicación dentro de su estructura 

de casi cualquier idea, problema o actividad relacionados con la 

salud y la enfermedad. Al mismo tiempo, se otorga crédito y status 
a las investigaciones rnédicas-geogrificas .. " (ISO). 

Aunque mantiene la misma pobre:a conceptual, y no es más que 
una variación sobre el mismo terna desarrollado por May, se agrega 

un elemento rnuv interesante que es: la contraposición a la 

importancia de la asistencia médica, el ambiente, la biología humana 
y la forma de vida, para volver al concepto equilibrado de Hígea, lo 
cual además, le vuelve el status a la geografía médica en el marco 

ecológico. 

El concepto de ramo de salud de Lalonde, no es más aue su 

desglose en biología humana, ambiente, forma de vida y sistema de 
asistencia médica, cada uno de los cuales se desglosa a su vez en 
los componentes que lo constituyen. 

Este Gltimo planteamiento, corresnonde a la profunda crisis 
en que entra el modelo médico, sobre todo a partir de la década de 

·los setentas en que por sus altos costos, producto de una cada vez 

más complicada tecnoloeía, su creciente degeneración burocr6tica y 
sus escasos resultados, conllevan al desarrollo de los llamados 

modelos innovadores dentro del ramo de ln salud, nue consisten en 
esencia en la med'icinn gencr:1J integral » comunitarb, que 
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reorganiza la estructura de asistencia. médica, 5· qüe en. t,érminos de 
estrategia, se denomina "Atención Primaria", que se ha fijndo como 
objetivo (O~IS, Almn Ata) la salud pnrn todos en el nño 2 000. 

Si bien es cierto que este enfoque ecológico le da el status 

a la corriente geomé'dica, al mismo tiempo le marcn su:. límites. Se 

sustenta en el marco teórico de la burguesía de la posguerra, 
neopositivista y func1onalista, cuyo paradigma central consiste en 

el análisis de los fenómenos dentro de las fronteras de los coniuntos 
afines (donde la afinidad es un conceptn absolutamente utilitario. y 

por ello arbitrario), elude por tanto los determinantes generales, 
como tan claramente plantea Sorre al establecer las relaciones entre 

el clima local y regional y haciendo el paralelismo entre el 

individuo y la especie, a la cual le niega existencia real. 

Es evidente que estas fronteras en el análisis de los fenómenos 

obedecen a la necesidad de preservar los intereses de la clase 

dominante y la propia estructura del sistema capitalista. 
Curiosamente, lo mismo sucede con las burocracias del campo 

socialista, en donde el marxismo dogmático, no difiere, sobre todo 
en sus conclusiones, con las de los que se desprenden de los 
análisis funcionalistas. 

Pero estos límites, para el caso de la geografía médica, son 
su. propia negación, ya que la geografía, como ciencia inteeradora 

por excelencia, no puede aceptar estos límites si· no es mediante su 
propia degradación. 

~o se pueden negar, los grandes avances que se han producido 
con el manejo de estos conceptos, ya aue han permitido un desarrollo 

muy importante en los diferentes campos de la actividad humana, pero, 
al mismo tiempo, han agudizado, de manera también considerable, sus 
contracciones principales. 
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Para el caso de la corriente geomédica, el profesor Learmonth, 
en el articulo que ya se ha referenciado, presenta una especie de 

balance inventario de los trabajos en el mundo. Destacan los 

alemanes Rodenwaldt y Jusatz; los soviéticos Shoshis e Ignatiev; 

Howe y Stamps, en Inglaterra; el propio Learmonth y Nichols en 
Australia; May v Armstrog en los Estados Unidos; el Dr. Kral de 

Checoslovaaue, junto con Kratochvil, etc.,etc., así como Saenz de 

la Calzada en México. 

El impulso extraordinario de esta corriente a partir de la 

década de los cincuentas, alcan:a su cúspide veinte años más tarde, 
y a partir de entonces, se observa un evidente estancamiento v 

posterior declinación. El componente geográfico es el que 

fundamentalmente pierde impulso, siendo rebasado por las disciplinas 
que encuentran dentro de los marcos establecidos, mayor facilidad de 

desarrollo. 

Desde luego, este proceso no es igual y uniforme en todas 
partes, y el caso de México, que es el centro de atención, 

ofrece particularidades muy especiales. 

Ya se había señalado aue en la etapa nostrevolucionaria, la 
participación de México en el desarrollo de las narticularizaciones 
geomédicas que se dan en el mundo desarrollado, y que se ha 

calificado como etara de receso, es prdcticamente nula, ademfis de 

la clara runtura con el desarrollo anterior. 

De esta manera, en la década de los cincuentas, México apenas 

inicia el proceso de especiali:aci6n creciente. Pero, es de notarse, 
·aue este desarrollo se da de una manera altamente dinfimica y 

compulsiva, de tal fonna que la base de su desarrollo queda sumamente 

débil. Esto implicó también, que la gran tradición de la medicina 
mexicana en el campo de la clínica integral, de tan fuerte influencia 
europea y particulhrmente francesa, es materialmente avasallada, una 
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vez que se· tompferolr 

tecnificada y de alta especialización. 

Es por ello, que tanto por la ruptura de la tradición, como 

por las características de su desarrollo, la corriente goemédica 

mundial encontró poco campo para el desarrollo en el nais. De 
hecho, no es de notar ninguna obra significativa en este período. 

Sin embargo, a fines de la década de los cuarentas, llega a 
México una corriente de inmigración muy grande, producto de la 

derrota de la Repdblica Espafiola y la política de puertas abiertas 

que ofrece Cfirdenas al exilio espafiol. Dentro del amplio conglomerado 
de la corriente de inmigración, llegó un numerosos y destacado 

conjunto de hombres de ciencia v profesionales distinguidos, que 
dieron un impulso extraordinario a la investigación v a la ensefian:a 

universitaria. 

Entre la inmigración espafiola llegó un joven naturalista de 
nombre Carlos Saenz de la Calzada. Ligado a este nombre se encuentra, 

sin duda, el desarrollo de la Geografía Médica en México, sobre todo 

a partir de la segunda mitad de la década de los sesentas. Es por 
ello, que es necesario referirnos con mayor detalle del personaje 

sefialado. 

Nacido en León, Espafia, el 9 de febrero de 1917, hijo de 

Crisanto Saenz de la Calzada, veterinario, dentista y catedrfitico de 
fisiología y alimentación en la Escuela de Veterinaria, y de Pilar 

Goroztiza. Sexto de una familia de siete, tres de los cuale~ se 
hicieron médiccs. Es por ello una familia rmy relacionada al campo 

·ele la salud. 

Sus estudios, hasta el bachillerato, los reali:a en León, 
terminando a los trece anos. Paso luego a Madrid, donde en la 
Universidad Centra'! estudio' CiencL1s Naturales (biologí:1 ,. 1?eoloaía), 
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además de llevar cursos de mate~áticas de altb~rii~el~ Faltando por_ 

cursar unas pocas materias, estalla la guerra civil el 6 de junio 
de 1936. Después de muchas peripecias, dado que había quedado en 

territorio franquista, se incorpora a las fuer:as republicanas, 
donde tiene un activo desempefio en el frente. Recibe en la URSS, 

un curso de ad~estramiento de piloto aviador de combate, que es 
abruptamente interrumpido por sus posiciones antiestalinianas, 

debiendo regresar, no sin dificultades, al frente de guerra. 

A la derrota de la Rep6blica, pasa a Francia donde es 

internado en un campo de concentración. Finalmente sale en el ya 

legendario barco Sinaia rumbo al exilio mexicano, arribando al 
puerto de Veracruz el 13 de junio de 1939. 

En México se desempefia como agente de los Laboratorios 
Hormona, donde poco después es nombrado representante en América 

Latina. Funda la representaci6n en Perú, donde permanece al frente 
de los laboratorios durante cinco anos, en la ciudad de Lima. 

Estando en Lima, viaja por el país, que no sólo por las grandes 

tradiciones prehispánicas, sino también por su abrupta geografía, 
que lo hace tan afin a nuestro país lo que lo inclina cada ve:. 
más por la geografía. El nacimiento de su hija, ~!ari Pi, genera 

un incidente que lo lleva a la disciplina geomédica. En la ciudad 
de Lima, anualmente se produce un fenómeno meteorológico denominado 
Garrúa, que consiste en la produc.ción de una pesadísima neblina que 

cubre la ciudad, generada por el encuentro entre la corriente fria 
de Humboldt y la ecuatorial. La nina desarrolla un cuadro de 

contracciones tipo tet5nicas, que lo llevan a consultar de 
emergencia a un médico, quien lo tranquillzn, diciéndole que ello 

es común en los ninos pequcfios de In ciudad, durante la Garrda. 
Saen: de la Calzada estudio el fenómeno, llegando u la conclusión 

de que las contracciones son producto ele una a Iteración del 
metabolismo del calcio por la falta de ru<liaciones solares, 
debido a la espeia neblina. Con ello su vocución peom6dica adquiere 

un fuerte impulso. 
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A su regreso a ~éxico en 1952, sus inclinaciones son 
estimuladas por el físico Pedro Cnrrn:co, eminente hombre de 

ciencia quien fue Director del Observntorio de Madrid, de fomn 
y reconocimiento internacional. El Dr. Carra:co, conocedor del 
desarrollo de la geogrnfía europeo, y de los teóricos de la 
corriente geomédica, orienta a Snen: de ln Cal:ada a estudiar en 

la Universidad Nacional el posgrado en Geografía. 

Culmina sus estudios de maestría primero, presentando como 
tesis recepcional su conocido trabajo Los Fundamentes de ln 
Geografía Médica, y como tesis doctoral La Geoerafía ~édica en 

México a través de la historia. 

Inicia su actividad académica en la Escuela ~acional 

Preparatoria, donde imparte las cátedras de Cosmografía y 

Geografía. Encuentrn obstáculos fuertes, una vez que pasa a la 
ciudad universitaria, lo cual junto con su deseo de coadyuvar n 
la descentralización de la educnción en el país, le hace aceptar 

el cargo de Director de la Preparntoria de los Nochis, Sinalon, 

donde permanece cinco años desarrollnndo muy importante labor. 
Regresa a México en 1964, ingresando al Colegio de Geografía, de 

la Facultad de Filosofía y Letras, como profesor de tiempo 
completo, j ubi lándos e recientemente. (Comunicación Persona 1) . 

La labor de Saenz de la Calzada durante más de veinte a~os 
fue, además de intensa, importante y llena de peculiaridades. Su 

forrrnción profesional y académica, así como sus intensas v 

variadas experiencins, lo facultaron no sólo de adquirir una amplia 
y diversificada formación, sino que lo orientan haci:1 un enfoque de 

corte claramente integrativo, al que la cienci:1 ¡!eo~r:ífica es tan 

afin, aGn cuando no corresponde al momento general Je desarrollo. 

Es por ello, que los trabajos ele Saen: ele la l.:ll::1ela son siempre 

fuertemente polé~icos, al contradecir la tendencia ~cncral. En las 
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mdltiples áreas que explora, y del que son testimonio sus 

numerosos trabajos publicados, siempre se~en¿uentra en ellos su 
enfoque integrativo, que rechaza la citcunsb·inción ecológica. 

En los Fundamentos de la Geografía ~lédica, Saen: de la 
Calzada concluye: 

'' .... La erudición topográfica, que caracteri:aba a la Geografía 
est6tica como instrumento servil de la Historia, ha sido superada y 
absolutamente desplazada por la Geografía din5mica de la actualidad, 

que aborda los problemas físicos y humanos de nuestro planeta con 
interrogantes imperativos: ¿por qué? ¿cómo? ... 

"Por todo ello, ante el problema trascendental de la enfermedad, 
que tantas vinculacion~s tiene, como hemos venido viendo, con la 

Geografía, es preciso que esta ciencia asuma una actitud vigilante y 
activa, por lo que el geógrafo debe reclamar su puesto en todos los 
problemas sanitarios y epidemiológicos, donde sus conocimientos 

pueden ser de gran utilidad, y no sólo en la determinación 

cartogr6fica, que parece satisfacerse con la locali:ación sobre el 
mapa de los procesos morbosos. ¡'.'/o! ha~· que ir mucho más adelante; 

es preciso compenetrarse con este axioma: la verdadera Geografía 
comienza donde la Cartografía acaba. Es necesario, desde luego, 
servirse del mapa como instrumento y volcar en él las observaciones; 
pero una vez realizada esta labor nreliminar, elemental y 

automática, hay que lanzarse de lleno a las causas, buscar la 
explicación el porqué y el cómo de los hechos nosológicos en sus 

implicaciones geográficas. resta labor sólo puede realizarla, a 

ciencia )' concienci<1, quien hay;1 estudiado de una m:rnera 
sistemática la ~leteorología )' la Climatología, la Fisiografía y la 

Edafología, la Geografía Económica, Física, Biológica,Demogriifica ... 

"Es gbvio de qué persona se trata: del geógrafo, evidentemente. 
" ( 1s1) 
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Este enfoque integrativo, se aprecia también en sus trabajos 

particulares, como es el caso del de Cartas ~eteorológicas de 
previsión ~édica, presentado en la mencionnda Reunión Especial de 

Geografía ~édicn de 1966, en que dice: 

" ... Es fácil imaginar, de acuerdo con el cuadro precedente, la 

extraordinaria utilidad que para todo profesional de la medicina 
supondría el conocimiento previo de la acción que un frente próximo 

tendría sobre sus enfermos, todos los cuales, en una y otra forma, 

se verían afectados en sus dolencias. Y este es, precisamente, el 
plan que hoy propugnamos: de acuerdo con las previsiones regulares 
de los observatorios meteorblógicos, proporcionar a los centros 

asistenciales v los médicos particulares, boletines cotidianos 
sobre las condiciones climáticas que privarán, probablemente, en 

días subsiguientes y las acciones gue ellas comportarán sobre la 

homeoestasis de sus pacientes v, concretamente, sobre sus 
enfermedades ... " (lBZ) 

Los llamados frentes como fenómenos meteorológicos, escapan 
por completo a las consideraciones microclimáticas y de creación de 
micro ambientes artificiales, y conllevan, por ello, situaciones 

que requieren ot1as medidas que rebasan las concepciones ecológicas, 
a menos que se conformen con actitudes de registro de los fenómenos, 

sin alterar ni las causas ni los efectos. 

En los interesantes estudios sobre las aguas termales y 
medicinales, como la Hidrología M6dica General v del Estado de 

Micho:idn (1974) y Balneología y Crenoter:ipia con indicaciones 
sobre la República ~lexicana Y el Est:1do de ~lichoacán , (1973), 

no se mane.in con un criterio crenoterapéutico habitual, sino que 

incorpora el concepto de compleio balneario, que viene a ser una 
síntesis de Jos factores gcogrfiflcos m6s amplios, con efectos 

mdltiples en la salud y In enfermedad del hombre. 

Es evidente pues, que el enfoque que desarrolla Saenz Je In 
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Calzada en la Geografía Médica, implica un concepto netamente 

geográfico, en el sentido mis amplio, que no se contiene en los 
límites del planteamiento ecol6gico. Si bien este es un enfoque 

audaz y hasta temerario, considerando las condiciones concretas 
de la situaci6n de ~éxico, donde sus ricos antecedentes están para 

los sect0res profesionales prficticamcnte perdidos, a pesar de los 

trabajos históricos de Saen: de la Cal:ada; y, del mismo desarrollo 

de la corriente mundial; y, de que las conclusiones prficticas 
rebasan el marco econ6mico, político y social, el desarrollo de una 

concepción de esta naturaleza, lleva necesariamente a una 
consecuencia inmediata; la marginaci6n y el aislamiento. 

Ello no quiere decir que la larga labor haya sido inOtil, v 

mucho menos de que no tenga en su haber resultados prlcticos 
tangibles, sino que, como se desarrolla rtí en e 1 caní tul o final, se 

adelant6 a su tiempo y a las circunstancias concretas, teniéndo 
en muchos aspectos un carácter visionario. 

De los resultados prácticos, el propio Saenz de la Calzada 

escribe en un apéndice, en 1971, a su libro La Geografía ~édica 
~México, lo siguiente al referirse a la situaci6h posterior de la 

celebraci6n en México de la Reunión Especial de Geografía ~édica: 

" ... Tal acontecimiento tuvo una repercusión inmediata en la 
estructuración de los planes de estudio de la carrera de Geografía 

de la Universidad :\acional Aut6noma de ~léxico, en que se incluy6, 
en 1967, por primera vez en el mundo, ln cfitedra regular de 

Geografía médica (y creemos que también la ciítedra de geografía 

de la nutrici6n a que aludimos anteriormente, ha sido la primera 
en el campo internacional). Mií!' tarde, en 1971, el Consc.io 

Universitario aprob6 los nuevos planes de estudio para la 
licenciatura en Geografía que alcanza una duraci6n de cincr anos, 
en que se establece In especial idnd en geografía oplicada y en 

ella la opción e~pecifico n geograíin médicn, de acuerdo con el 



siguiente plan para el dltimo de la carrero: 

"Primer semestre: 

"Seminario de Geografía Nédico. 
"Seminario de climatología aplicada. 

"Laboratorio de Meteorologfa. 

"Estadística Geomédica. 
"Didáctica de la geografía ~· prácticas. 

·~ét0dos de investigaci6n_geogr5fica. 
"Segundo semestre: 

"Seminario de Geografía ~léd ica l I 

"Climatología ~lédica. 
"Química del st;elo y del agua. 

"Geografía de la nutrici6n. 

"Medicina bftsica para geógrafos. 
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"Existe, ademfts, en 4o. año de la carrera, una materia 
precedente de geografía médica general y en el doctorado un 
seminario de estudios especiales de geografía médica, con trabajos 

de investigaci6n de campo, dedicados exclusivamente a la Repdblica 
Mexicana ... " (lS 3) 

Todo el trabajo te6rico y práctico realizado, se encuentra 

actualmente en peligro de que se vuelva a producir una ruptura en 
la continuidad del desarrollo, si no se ubica en la situación de 

crisis, que no sólo afecta la continuidad de la geografía médica 

en México, sino también las perspectiv~s del desarrollo mundial de 
la disciplina. Todo ello, enmarcado por la crisis general, que por 

su profundidad, ha pcrmeado todos los ámbitos de la vida social y 

cultural. 



1~3 

\'III. EL FUTURO DE LA GEOGRAFIA ~IEDIC:\ EN:~IEXICO; 

A MANERA DE CONCLUSION. 

En los tiempos actuales, la palabra crisis, de tanto repetirse 

y generalizarse, ha perdido su connotación dramática, convirtiéndose 

en una palabra del vocabulario de uso cotidiano. Se vive una época 
de grandes y constantes cambios, muchos de los cuales son 

absolutamente inéditos, dentro de la historia de las sociedades. 

Desde fines de la década de los sesentas, de ~randes 

movilizaciones en el mundo, la de los setentas, caracterizada 
por los grandes movimientos financieros y monetarios, y la actual, 
que está por terminar, de austeridad y deterioro de los niveles de 

vida de las grandes masas de las poblaciones, particularmente de 

los llamados paises en desarrollo, se estfi viviendo un proceso, de 
hecho continuo, pero con expresiones diversas, cuyo fondo consiste 

en un claro agotamiento de los modelos de desarrollo, que ya no 
corresponden a los enormes avances en la producción, la tecnología 
y la ciencia. 

Si hubiera que sintetizar este complejo proceso, se oodria 
decir que la capacidad transformadora del hombre, ha rebasado los 
marcos de los conjuntos afines, de las áreas circunscritas de la 
r~alidad, cuyas fronteras se rebasan cada ve: mfts, sin que el 

ho~bre sea ya capa: de circunscribirlas. 

El extraordinario desarrollo en l:i construcción ele los 
microambientes artificiales, que lwn per111i t i<lo a los individuos ele 

la especie desplazarse hastn los coníines 111ds remotos del planeta, 

así como iniciar la era de las exploraciones espaciales, en que el 
hombre se transporta ,iunto con su ambiente' prefabricado, sin 

presentar por el~o. situaciones de rcligro r:ira la supervivencia 
de sus tejidos vivos ni de su inte~ridacl como individuo, habla 
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hecho creer que esta línea de desarrollo no tenia límites. 

Sin embargo, este proceso, que desde el punto de vista 

cuantitativo ha alcanzado cifras enormes,(basta considerar las 

inmensas aglomeraciones humanas en espacios delimitados), estA 

empezando a generar elementos de cambio de calidad. Estos elementos, 

que por lo general, no son buscados deliberadamente por el hombre, 
parecen revertir en su contra la acción de transformación creciente 

de la naturaleza. La evidenciación de estos fenómenos negativos, han 

provocado el inicio de un movimiento, que se extiende cada vez más, 
que grita alarmado, tratando de generar una mayor conciencia sobre 

las eventuales consecuencias que pueden generar, y que ponen en 

peligro, ya no a los tejidos vivos, ni al individuo como tal, sino 
a la especie en su conjunto. 

¿qué significa todo esto?,¿Qué es lo que estA sucediendo?. En 
el fondo,se puede decir que se trata del incio de una transformación 

cualitativa de alta trascendencia para la humanidad. Hace mucho que 

pasó el tiempo en que el hombre tuvo que desplazarse, para su 
sobrevivencia, en bfisqueda de espacios adecuados, en los momentos 
adecuados. Pasó también la era de asentamientos estables y de 

protección elemental contra los permanentes cambios aue operaban en 
este contorno. Lejos parece también, el tiempo de pro2resivo control 
de los fenómenos específicos. Para llegar así, a la era del control 

creciente de los espacios delimitados. 

Se ha alcanzado ya, aan cuando todavia en sus expresiones 
negativas entendiendo a estas como las uue no benefician el 
desarrollo del hombre, la cHpacidad de transfornwción de los espacios 

mayores, de los macroespacios. Se ha hecho evidente Lt interconexión 

universal de los elementos, al mismo tiempo quC' !'C mue~tra la 
creciente incapacidad de mantener los efectos de las acciones 
humanas dentro de los límites que él mismo ha establecido. Este 

proceso se aprecia en todos los órcknes de Ja \'id:1 de las 
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sociedades. 

En lo econ6mico, basta con nlantear~e la pregunta, ¿si se le 

pusiéran banderas a los capitales que se manejan en el mundo, 
qué fronteras resultarían?. Seguramente muy diferentes a los que 

todavia, formalmente, contienen nuestras nacionalidades. Tambi~n 

se puede preguntar, ¿qué hecho económico si~nificativo, wantiene 
sus efectos dentro de límites establecidos?. Es evidente aue la 

interconexi6n de los fenómenos económicos se ha universalizado. 
se puede decir,ironi:ando, que si una bolsa se agita, se ponen 

a temblar todas.Se nueden manejar muchos ejenmlos mií~, aue están 
a la vista de todos. 

En lo social, esto es aan más notorio. Si la interconexión 

entre las diversas sociedades no fuera ya tan estrecha, ¿c6mo se 

podría explicar aue un país tan poderoso como los Estados 
Unidos, se deje quitar el sueño con lo que sucede en un país tan 

pequeño como Nicaragua?. Si China estornuda, se resfrian todos, 

aan cuando se mantiene el derecho de establecer gradaciones en la 
gravedad de los cuadros. 

En la ciencia, las palabras de Piaget alcan:an una vigencia 
cada vez mis notoria. Ya que planteaba que el conocimiento 

científico había llegado, en la década de los sesentas, a un 

limite en su proceso d~ avance mediante su fragmentación progresiva; 

que se encontraba en un verdadero narteaguas, en la oue la otra 
vertiente significaba un proceso de reintegración progresiva. A 

partir de entonces, los términos de multidisciplina, transcliscinlina, 
interdisciplina, adquieren un senticlo'cada ve: mds preciso. 

En cuanto al espacio, se nuede decir que las acciones de los 
hombres,en particular la de los grandes conglomerados, rebasan con 

mucho los límites de sus asentamientos. Esta transgresión de 

límites opera por lo general ;1 través ele los medios con mayor 
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.. ~;pa~idndae difusión, comosoneLatrecy t>l agua, o mns bien, los 
gases y los líquidos . Como esta trans gr~~i~ I1i-ºCiii-con~¡ffementos 
no deseados y con frecuencia nocivos, se le,hic ¡;tiesto eT no111bre de 
contaminación. Contaminación de los suelo~; clel ~-Ítb~u~lo, del 
agua y del aire. 

Si bien la conciencia ~lega ~or el lado ne~ativo, también 
hay que considerar su contraparte; el hombre podría transformar el 
macroambiente para su beneficio. Si, desde luego, pero ello exige 
ciertas condiciones: producción y distribución de la rioue:a, por 
y para las colectividades, en lo económico: en lo social, 
concertación y democracia; en lo científico, interdiscinlina y 
trabajo en equipos, y en lo geográfico ... , geografía en el sentido 
real y amplio del término. 

No hay que ser muy persnica: para entender el 
futuro de la geografia, que es por demns complejo, ya que no se 
trata de regresar a los planteamientos anteriores: hay que ~er el 
espacio geogrifico, no sólo para entenderlo, sino para transformarlo. 
Y esto requiere mucho mis de lo que hasta ahora se tiene. Y la 
medicina también tiene un reto semejante: trascender a la salud y 
a la enfermedad considerada en la individualidad o en los conjuntos 
de individualidades. Llevar la tendencia central hacia las 
colectividades y mis al desarrollo de la salud, que al combate de 
la enfermedad. 

La conjunción de ambas disciplinas, será un proceso, ni corto 
ni fácil, que exprese la geoprafía mtdica del futuro. 

México, con su enorme bagaje cultural, su historia :·sus 
tradiciones, tiene mucho que aportar en este proceso. Su particul~r 
ubicación en la historia del mundo, que parece situarlo sobre el 
parteaguas de su desarrollo, cabalQnndo sobre su 101110, :·por ello 
parece que siempre seremos de los nrimcros en arr;1ncnr y de los 
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Qltimos en llegar, sin loarar la precisión en la definición Je 

lo que somos. 

Es por ello que se necesita, como nocos, analizar y entender 
la historia nro~ia,para darle continuidad, no unifor~idad, al 
desarrollo. México es un nais de ~randes y graves contradicciones, 

que enervan los sentidos y exaltan la nacionalidad. Pero ademfis de 
sentirlo, México reauiere ser comprendido. 

J.a Geografía ~lédicn de ~léxico forma narte de nuestra historia 
y de nuestras tradiciones. Ademfis, por el objeto de estudio, es 
quizá de las que tienen capacidad acusada, de mostrar tamhién los 
rasgos de conjunto de nuestro desarrollo. 

Se termina este trabajo, recordando a Saenz de la Calzada, aue 
con su violencia exaltada, aue expresa sus rasgos de origen, habla 
de la futura desaparición de la ciudad de ''éxico, nor la 
reconstrucción natural de sus lagos, en función de nrecipitaciones 
pluviales exa~eradas, producto a su vez de las transformaciones 
macroclimfiticas, y se pregunta, ¿brujo o ma~o?; No, ni lo uno ni 
lo otro, geógrafo ... 
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