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Resumen

En este año se conmemora medio siglo de ha-
berse practicado la primera cirugía de corazón
abierto en México, realizada en el Hospital Mi-
litar el día 11 de enero de 1957. Se trató de un
niño con una comunicación interventricular, que
fue operado por el Dr. Raúl Baz y en el que se
utilizó el oxigenador de burbujas de De Wall y
Lillehei, siendo el perfusionista el Dr. Marcelo
García Cornejo. Por ese motivo se hace una revi-
sión histórica desde sus inicios en esa fecha.

Summary

50 YEARS OF EXTRACORPOREAL CIRCULATION IN MEXICO

In this year, we commemorate half a century of
the first open-heart surgery performed in Mexi-
co at the Military Hospital on January 11, 1957.
The surgery was performed in a child with inter-
ventricular communication by Dr. Raul Baz; in
this surgery a De Wall and Lillehei bubble oxy-
genator was used. The perfusionist was Dr. Mar-
celo García Cornejo. The present historical re-
view is aimed at covering the advances in car-
diology from its beginnings to the present.
(Arch Cardiol Mex 2007; 77: 326-329)

a primera aplicación clínica con éxito
de un corazón pulmón artificial tuvo
lugar en Filadelfia el 6 de mayo de 1953,

utilizándose un oxigenador de pantallas esta-
cionarias, ideado por el Dr. John H. Gibbon1

(Fig. 1). Se trató de una joven mujer de 18 años
con una comunicación interauricular, fue ope-
rada con éxito y su evolución post-operatoria
cursó sin complicaciones. Poco tiempo después,
presumiblemente a causa de algunos resulta-
dos decepcionantes y con más de veinte años
de investigación, el Dr. Gibbon dejó de partici-
par en la cirugía de corazón abierto.
Cómo se desarrolló la cirugía de corazón en
México. En el año de 1944, se inauguró el Insti-
tuto Nacional de Cardiología, obra trascenden-

tal del Dr. Ignacio Chávez, quien poco tiempo
después nombró al Dr. Clemente Robles,2 en
aquellos años uno de los mejores cirujanos ge-
nerales de su época, jefe del Departamento de
Cirugía. El propio Dr. Robles,3 en 1945 operó
con éxito un enfermo con persistencia del con-
ducto arterioso iniciándose de ese modo la ciru-
gía cardíaca en nuestro país. Le siguieron, des-
pués, los enfermos intervenidos por los Drs. To-
rres de Anda en el Hospital Militar y Carlos Noble
en el Sanatorio Uno del Seguro Social. El Dr.
Robles inició la cirugía de la coartación de la
aorta y las operaciones de Blalock-Taussig y
Potts, para los niños con oligohemia pulmonar
y, en febrero de 1952, realizó la primera comisu-
rotomía digital de la válvula mitral.
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y mi interés por la cirugía de corazón fue tanto,
que mi tesis recepcional, dirigida por el Dr. Raúl
Baz, se basó en sus primeras intervenciones y se
tituló “Estenosis mitral. Tratamiento quirúrgi-
co”.4 En 1954, ingresé al Instituto Nacional de
Cardiología, como asistente voluntario, en el
Departamento de Cirugía Experimental a cargo
del Dr. Raúl Baz.5 Iniciamos los trabajos experi-

mentales en perros, primeramente con hipoter-
mia de superficie, después con circulación cru-
zada y por último con circulación extracorpó-
rea. Esto conllevó, con base en esa experiencia
en el laboratorio, a su aplicación práctica en la
clínica y es así como el 17 de marzo de 1956, el
Dr. Baz6 operó en México el primer caso de co-
razón abierto. Esta cirugía se realizó en el Hos-
pital de Jesús, el primer hospital que se fundó en
la América Continental por Hernán Cortés, en
1523. Se trató de una niña de 8 años de edad,
con desarrollo pondo-estatural disminuido, con
«habitus gracilis» y que tenía el diagnóstico de
comunicación interauricular. La temperatura fue
descendida a 32 grados centígrados y el tiempo
de exclusión total, utilizado para suturar el de-
fecto, fue de ocho minutos. La evolución trans y
post-operatoria cursó normalmente, siendo egre-
sada la niña del hospital a los ocho días.7

La circulación cruzada nunca fue aplicada en la
clínica y los avances, experiencia y buenos resul-
tados que obtuvimos en el laboratorio de cirugía
experimental, con el uso del oxigenador de De
Wall y Lillehei (Fig. 2), sirvió para su utilización
por vez primera en México en un ser humano. El
11 de enero de 1957, en el Hospital Militar, el Dr.
Raúl Baz8 (Fig. 3) operó a un niño con una comu-
nicación interventricular, con todo éxito. Fue uti-
lizado el oxigenador de De Wall y Lillehei y una
bomba de “dedos” sigmamotor. Me correspon-
dió a mí dar la primera perfusión en el país y
gracias al éxito que se obtuvo, fui reconocido y
considerado por las autoridades del Instituto, des-
pués de más de tres años de haber trabajado como
asistente voluntario sin percibir ningún emolu-
mento. A partir de esa fecha me otorgaron el nom-
bramiento de médico becario.

Fig. 1. Primera cirugía con circulación extracorpórea
realizada en Filadelfia en 1953.

Dr. John Gibbon

Fig. 2. Oxigenador de burbujas De Wall y Lillehei,
utilizado en la primera cirugía que se efectuó en Méxi-
co en 1957.

Fig. 3. Dres. Raúl Baz Iglesias y Marcelo García Cor-
nejo, cirujano y perfusionista de la primera cirugía con
circulación extracorpórea realizada en México.
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El primer enfermo que se operó en el Instituto de
Cardiología, el 4 de febrero de 1957 con circula-
ción extracorpórea, siendo el segundo en Méxi-
co, fue intervenido por el Dr. Robles. Se trató de
una niña con diagnóstico de comunicación inte-
rauricular y estenosis pulmonar, pero los resulta-
dos no fueron buenos ya que la niña falleció a las
cuatro horas en el post-operatorio. El tercer enfer-
mo fue operado el día 11 de febrero del mismo
año por el Dr. Héctor Pérez Redondo en el Hospi-
tal General de la Raza del Seguro Social. Se trató
de un paciente con comunicación interventricu-
lar, en el que también se utilizó un oxigenador de
burbujas. Ese mismo año dicho cirujano reportó
sus resultados, sin haber mortalidad en los cinco
pacientes operados y portadores todos de comu-
nicación interventricular.
En el Instituto Nacional de Cardiología se con-
tinuó utilizando el oxigenador de De Wall y Li-
llehei, así como un oxigenador de bolsa que fue
diseñado por el Dr. Carlos Esperanza y el Ing.
Mario Crespo, pero los resultados no fueron del
todo satisfactorios. En esa etapa inicial, hasta
octubre de 1960, fueron operados 32 pacientes
con este tipo de oxigenadores, con hipotermia
moderada y bajo flujo, obteniéndose una sobre-
vida en 19 enfermos (60%).
Como los resultados quirúrgicos no eran los es-
perados, achacándole la alta mortalidad como
causa principal a la circulación extracorpórea, por
ese motivo fui comisionado por el propio Institu-
to, en 1960, para asistir a los servicios de cirugía
cardíaca de los hospitales Children Hospital y
Peter Bent Brigham en Boston, para aprender el
manejo específico del oxigenador de discos Kay-
Cross, que meses antes había sido adquirido por
el propio hospital.9 Me acompañaron en ese via-
je, y con el mismo fin, dos señoritas: las enferme-
ras Ana María Cusi y Rosa María Arenas, costeán-
dose ellas el viaje y sus propios gastos.
A nuestro regreso se inició en el Instituto,10 en
forma regular, la utilización del oxigenador de dis-
cos Kay-Cross. El 20 de octubre de 1961, se com-
pletaron las primeras 100 extracorpóreas realiza-
das, de las que en 32 casos se utilizó el oxigenador
de burbujas y en los restantes 68, el de disco. Hasta
1963, fui el responsable de las perfusiones, junto
con las señoritas Cusi y Arenas, las que bien pue-
den ser consideradas como las primeras técnicas
en perfusión que se formaron en México.
Ese año llegó, procedente de Estados Unidos, el
Dr. Ignacio Christlieb, quien se hizo cargo del ser-
vicio de perfusión del Instituto y creó la primera

escuela de perfusionistas, a las que se les pedía en
un principio, como requisitos indispensables, que
fueran enfermeras tituladas y con experiencia en el
área quirúrgica. Ese curso únicamente fue recono-
cido a nivel institucional y su duración era de seis
meses. A Rosita Arenas y a Lolo Cusi, le siguieron
en la especialidad de técnicas en perfusión las se-
ñoritas enfermeras: Concepción Hernández, Cata-
lina Quesada, Yolanda Díaz, María Elena Domín-
guez, Sor María de la Pasión y Amalia Reyes Gue-
vara, esta última, se quedó a cargo del servicio de
perfusión a partir de 1977, cuando el Dr. Christlieb
regresó a los Estados Unidos.
Es importante hacer resaltar que, aunque el curso
no tuvo reconocimiento universitario, ha tenido
una proyección nacional e internacional, ya que
han acudido a él, de diversas partes del mundo,
enfermeras a especializarse. Es así como se han
preparado enfermeras especialistas en perfusión que
prestan sus servicios en diferentes hospitales de la
ciudad de México, como el Hospital Militar, el
Hospital 20 de Noviembre del ISSSTE, el Instituto
Nacional de Pediatría, IMSS, Hospital General y
Hospital Infantil de México. También han sido
preparadas perfusionistas que trabajan en otras ciu-
dades de la República Mexicana, como San Luis
Potosí, Mexicali, Chihuahua, Hermosillo, Tampi-
co, Veracruz, Aguascalientes, Villahermosa, Mon-
terrey y Guadalajara. Del extranjero han venido a
tomar el curso enfermeras procedentes de otros
países: Costa Rica, Nicaragua, Guatemala, Hon-
duras, Panamá, El Salvador, República Dominica-
na, Chile, Colombia, Venezuela y Japón.
Es indudable que no sería justo relatar sólo las
experiencias personales y locales, ya que me he
referido a lo que sucedió en esta ciudad, pero
cometería un grave pecado al no hacer referen-
cia de los Drs. Mentor Tijerina de la Garza en
Monterrey y Alfonso Topete en Guadalajara res-
pectivamente, que en esas épocas iniciales y se-
guramente con más dificultades y menos recur-
sos respecto a los con que contábamos nosotros
en esta capital, fueron pioneros en sus lugares
en el desarrollo que tuvo la circulación extra-
corpórea en la República Mexicana.
Es muy probable que por ignorancia, por omi-
sión involuntaria o por desconocimiento, no haya
nombrado a algunas personas que deben tener
esos merecimientos, pero si lo hice, estén seguros
que no fue jamás por ingratitud o mala fe, y a
todas estas personas les pido una disculpa.

México, D.F. Noviembre del 2007
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