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La medicina frente al cuerpo de los nifos

durante el Porfiriato

Ana Cecilia Rodriguez de Romo*

RESUMEN

La pediatriacomo especialidad médica es rel ativamente reciente, ya
que antes los nifios eran considerados como adultos pequefios. La
nueva forma de entender y abordar el cuerpo infantil provoco que
se crearan tablas antropomeétricas, se definieran parametros fisiol 6-
gicosy, en general, se idearan formas para cuidar médicamente a
los nifios. Este trabajo aborda la atencion que se proporcioné alos
nifios mexicanos através del Servicio de Higiene Escolar del Dis-
trito Federal, dependiente de la Secretaria de Instruccién Publicay
Bellas Artes en pleno Porfiriato. EI gobierno mexicano de enton-
ces decidio hacer programas de salud paralos nifios y destind un
grupo de médicos a ese trabajo.
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Porfiriato, México.

La aparicion de lainfancia:
La medicina frente al cuerpo de los nifios en el
Porfiriato

Algunos autores piensan que todavia no se ha es-
crito una historia adecuada de la nifiez, a pesar de
gue la pediatria como especialidad médica surgi6 a
mediados del siglo XIX.1

Este ensayo se refiere al cuerpo de los nifios,
particularmente en el Porfiriato y surge como
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ABSTRACT

Pediatrics became a medical specialty very recently in History be-
cause children were always considered as small adults; it was so
until the difference in anatomical and physiological parameters
were considered. This paper stresses the attention delivered to
Mexican children through the service of School Hygiene in Mexi-
co City at the beginning of the 20th Century during the long Pres-
idency of Porfirio Diaz. The government developed at that time an
Health Program and selected a group of physicians that dedicate
their time to children.
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consecuencia de la investigacion que realicé hace
algun tiempo, acerca de la fisiologia de altura en
México durante el Porfiriato. En ese momento
nuestro pais experimentaba un intenso sentimien-
to nacionalista que impact6 ala ciencia, el artey
la sociedad en general. En el &mbito de la medici-
na, algunos médicos pensaron que era necesario
establecer pardmetros fisiolégicos y anatdbmicos
propios al cuerpo mexicano y no tomar como re-
ferencia los que aparecian en los libros extranje-
ros, sobre todo franceses.? Especificamente, el
médico mexicano Daniel Vergara Lope estudi6 a
los nifios del orfanatorio de la Ciudad de México,
con el objeto de establecer los mecanismos car-
diorrespiratorios de adaptaciéon a la altura y las
posibles modificaciones anatémicas que esos me-
canismos produjeran. Vergara Lope realizé fichas
antropométricas muy completas de los cuerpos
infantiles mexicanos.?
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Asi pues, existen evidencias documentales que
reflejan el interés y la necesidad por conocer €l
cuerpo infantil durante la interfase de los siglos
XIX y XX. En este trabajo se abordaran primero
conceptos generales acerca de como la medicina
ha considerado a los nifios alo largo de la historia
y después me referiré a la vision médica del cuer-
po infantil que se buscé al finalizar el Porfiriato.
No se trataran cuestiones sociales, economicas e
incluso politicas que afectan a la infancia.

Una especialidad médica dedicada a la infancia

Aungue en los textos y manuscritos existen men-
ciones sobre enfermedades de los nifios o nifios
enfermos, hasta fecha relativamente reciente, la
medicina asumia que no habia gran diferencia en-
tre el cuerpo de losinfantesy el de los adultos: los
nifios eran considerados como adultos pequefios.
Esos tratados describian enfermedades, pero no
planteaban una concepcion cientifica del cuerpo
infantil; no se referian a su alimentacion, a su de-
sarrollo neurolégico o motor, ain menos al psiqui-
co. Parece, ademas, que tal suposicion fue compar-
tida por la sociedad en general. En la pintura de si-
glos pasados, ya estamos acostumbrados a ver ni-
flos musculosos, con caracteristicas de adultos e
incluso vestidos como tales.*

La comprension de que el nifio tiene caracteris-
ticas anatébmicas y fisioldgicas diferentes a las del
adulto dio lugar al nacimiento de la pediatria como
especialidad de la medicina. Parece que en Italia
Paolo Bagellardo publicé el primer libro de “pe-
diatria” en 1498. Muy famoso es The Book of
Children (1545) de Thomas Phaire, quien elabora
una lista de enfermedades infantiles que probable-
mente ya existian, pero a las que no se le habia
prestado atencion.® Tenia que entenderse y acep-
tarse que el cuerpo infantil no podia ser abordado
como el del adulto.

Un buen indicador para visualizar cdmo cambi6
el manejo médico de los nifios seria el hacer notar
aguellos aspectos de la exploracion fisica que se
idearon especialmente para el cuerpo infantil. Ha-
cia mediados del siglo XIX, la exploracion fisica
médica ya habia completado sus pasos fundamen-
tales; el interrogatorio, la inspeccion, palpacion,
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percusion y auscultacion, constituian la estrategia
de la que se valia la “mirada médica’, en palabras
de Foucault, para sistematizar el abordaje del pa-
ciente y laclinica vivia su época dorada.®

Exploracién del cuerpo infantil

¢Qué innovaciones experimentd la exploracion fi-
sica a favor del cuerpo infantil?’ Interrogar a un
nifio respecto a qué siente, qué le duele, dependera
mucho de su edad y, obviamente, del adulto que
lo acompairie; pero es claro que, en nuestros dias o
en el siglo X1X, delicadeza, pacienciay buena dis-
posicion son fundamental es.

Inspeccion. En relacion a ésta, los médicos de-
cimononicos aprendieron a “ver” el cuerpo infan-
til. El frotamiento de la cabeza contra la almohada
podia significar desde una otitis hasta un problema
mayor en cabeza. La hostilidad en la mirada, el es-
trabismo o la expresion dolorosa podian identifi-
carse con meningitis. Observar la respiracion, su
frecuencia, profundidad, ritmo, eran claramente di-

Figura 1. Hecker R et Trumpp J. Les maladies des enfants. Pa-
ris: JB Bailliere Fils, 1906, p. 45.
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ferentes en el adulto, asi como su pulso o la apa-
riencia de la piel. Esta podia ser palida azulosa en
la bronconeumonia, macilenta en la heredosifilis,
violacea en las estenosis faringeas, tuberculosis o
malformaciones cardiacas.?

Palpacion. Los médicos de entonces sacaron gran
provecho del simple contacto de su mano con €l
cuerpecito infantil. La piel era ardiente en la fiebre,
seca en las diarreas profusas 0 en e mixedema, hu-
meda en & reumatismo. Todo el cuerpo de los pe-
guefios infantes debia ser palpado. Las fontanelas en
la cabeza, la presencia de ganglios en €l cuello, € co-
razon en el torax. Fue la época en que se inventaron
diferentes maniobras para papar |os pequefios higa-
dos, bazos, intestinos gruesos, etcétera.”

Auscultacion. En 1824, Tedfilo Laennec propu-
so el estetoscopio para escuchar los ruidos del
cuerpo, particularmente los cardiacos y respirato-
rios. La auscultaciéon muy pronto fue adoptada por
los médicos y usada con los infantes. Se recomen-
daba auscultarl os antes de percutirlos, porque esta
Ultima maniobra les resultaba méas molesta y habia
gue dejar al final lo mas desagradable. Se aceptd
entonces que la respiracion de los nifios es méas
ampliay ruidosa que la del adulto porque la pared
toracica es mas delgada. Igualmente su corazon la-
tia con mayor frecuencia, 10 que es normal. Me-
diante la auscultacion, en mucho de los nifios se
podia saber qué padecian. Dependiendo de o que
se quisiera investigar, el médico, usaba el estetos-
copio biauricular o el simple.1°

Percusién. Se aconsejaba que la percusion no
fuera efectuada con mucha fuerza en los nifios,
porgue el pequefio térax resonaria en su totalidad
y no podrian percibirse ruidos diferentes. El cuer-
pecito debia sostenerse derecho y percutirse simé-
tricamente. Habia que percutir las regiones axila-
res, lugar predilecto de las bronconeumonias in-
fantiles, poner atencion al sonido mate del higado
cargado a la derecha y al timpanismo de la zona
géstrica hacia laizquierda, situacion muy diferente
en el adulto.

Es necesario agregar que €l pediatra es una cate-
goria especia del gremio médico porque ve al nifio
en su totalidad. Es decir, atiende su garganta, la ca-
beza, los pies o la piel, por citar unos gjemplos. Ade-
mas lo conoce desde que nace hasta que es adoles-

cente. Conoce a su familiay a su entorno.! La parte
gue sigue tiene relacién con este punto. Los doctores
mexicanos que vieron a los nifios en su escuela, ade-
mas de examinar y cuidar sus cuerpos, pidieron la
colaboracion de padres y maestros y se involucraron
en sus vidas personales.

Los nifios en |a medicina mexicana

Hasta mediados del siglo XIX, la medicina atendia
alos nifios, pero como consecuencia del cuidado a
las madres y a las mujeres en general. En el pro-
grama de estudios médicos de 1834 en México,
aparece por primera vez una clase que se refiere a
los nifios y se Ilamaba “Obstetricia y enfermeda-
des de mujeres y nifios”.12 El curso no mantuvo
una continuidad a lo largo del siglo XIX, pues
aparecia y desaparecia sin explicacion. Fue hasta
1912 que se formalizaron las cétedras de “Clinica
médica de pediatria’ y “Clinica quirargica de
pediatria’ .13 Ese puede considerarse como el co-
mienzo formal de la disciplina, pero mucho antes
hubo acciones motivadas por €l interés en el cuer-
po infantil. Entonces todavia no se usaba la pala-
bra pediatria, |os términos clave eran higiene, pue-
ricultura, pedagogia. En pleno Porfiriato fueron
importantes el Congreso Higiénico Pedagdgico
(1882) y el Congreso Nacional de Instruccion Pu-
blica (1889-1891), cuyas teméticas se centraron en
asuntos que concernian a la infancia.

La Direccion General de Instruccion Primaria
del Distrito Federal y Territorios se cred en 1896.
El mismo afio surgio la Inspeccién Médica de las
Escuelas, que a su vez dio lugar al Servicio de Hi-
giene Escolar del Distrito Federal.

En realidad el cuerpo infantil era el centro de
atencion, aunque se afirmara que el objetivo era
examinar el “estado higiénico” de los edificios es-
colares. Habia que vigilar Utiles y muebles, revisar
a los estudiantes para ver si estaban vacunados,
“su estado de salud” y los egjercicios fisicos que
hacian desde el punto de vista higiénico.l* En
1910, se realizé la Exposicion Internacional de
Higiene en Paris y México participo. Previamen-
te se habia organizado una exposicion nacional
del mismo tipo, con objeto de preparar mejor la
internacional.
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Mediciones del
cuerpo de los nifios

El doctor Manuel Uribe Troncoso, jefe del Ser-
vicio Higiénico del Ramo de Instruccién Publi-
ca, estuvo a la cabeza de esas pruebas. El afir-
maba que hasta entonces no se habian realiza-
do examenes individuales sistematicos a los ni-
flos. La opinion de Uribe Troncoso es cierta'y
hacer esas pruebas puede considerarse un logro
de la incipiente salud publica mexicana. En
1906, la Direccion General de Instruccion Pri-
maria propuso medir los cuerpos infantiles y
nombroé al doctor Maximo Silva quien empezo6
a hacer determinaciones antropomeétricas. Pero
también se reviso el estado general, la vista, el
oido, la garganta, |a fuerza de presion, el peso
y la estatura.

En julio de 1908, la Secretaria de Instruccién
Publicay Bellas Artes ordené a la Seccion de Fi-
siologia del Instituto Médico Nacional que estu-
diara los promedios anatomicos y fisiolégicos de
los nifios mexicanos. En 1909, toda la Seccion
de Fisiologia compuesta de un médico en jefe,
un ayudante médico y dos empleados, pasé a
formar parte del Servicio Higiénico Escolar.!® El
jefe era el doctor Daniel Vergara Lope a quien
ya mencionamos. Sus estudios fueron muy com-
pletos y en este caso se trataba de medir a los
nifios para hacer muebles escolares adecuados y
conocer las caracteristicas principales de su ana-
tomiay fisiologia.1® Las fichas consignaban una
cantidad impresionante de datos; las medidas
minuciosas de todo el cuerpo, agudeza visual y
auditiva, abundantes parametros de la funcién
respiratoria y cardiaca, incluso una fotografia
del nifio. Desgraciadamente, por motivos econo-
micos y burocraticos, el doctor Vergara Lope no
pudo continuar los estudios. EI método de medi-
cion que el mismo ide6 fue muy criticado por-
gue lo consideraban lento, laborioso y complica-
do. En un afio, s6lo logré medir 17 nifios, aun-
que é dice que fueron 50.17 El gran ideal del
doctor Vergara Lope era definir con pardametros
propios el cuerpo infantil mexicano.

Supuestamente, el trabajo de medicién se reor-
ganizaria a partir de 1909, pero no fue asi.
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El examen médico

En agosto de 1908, |os médicos inspectores forma-
ban un grupo de diez personas. Sus funciones eran
las mismas que desde 1896; es decir, hacer inspec-
ciones médicas para revisar el estado del mobilia-
rio, los locales, prevenir enfermedades y diagnosti-
car las existentes. La labor no debe haber sido sim-
ple porque, en ese entonces, habia 50,000 nifios
inscritos en las escuelas primarias, 0 sea que cada
inspector tenia a su cargo alrededor de cinco mil
nifios.!® Es claro que la salubridad en las escuelas
tenia mucha importancia. Habia incluso un arquitec-
to o inspector pedagdgico que vigilaba su adecuado
estado.® Para los exdamenes médicos propiamente

Figura 2. Rondero Ramirez J. Contribucion al estudio del creci-
miento del nifio mexicano en la edad escolar. Tesis para obtener
el grado de médico cirujano. Facultad de Medicina, UNAM, 1930.
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Figura 3. "Little mother". The child in the city. A handbook of
the child welfare exhibit at the Coliseum. Chicago, lllinois, USA.
May 11-May 25, 1911.

dichos, la atencion se enfocaba en revisar cuidado-
samente la cara, €l cuello, las manos, no sdlo su
limpieza, sino también color, tumoraciones, textura,
posibles alteraciones dérmicas. Incluso se buscaba
la presencia de fiebre o cualquier sintoma o signo
gue delatara la presencia de enfermedades del apa-
rato respiratorio o digestivo. Para fines de mejor
control, fue creada lo que [lamaron cartilla. Se trata-
ba de una descripcion sencilla de los primeros sin-
tomas de las principales enfermedades infantiles,
para que los padres y maestros pudieran detectarlas
y remediarlas |0 més temprano posible.

Las enfermedades de |os nifos

Entre julio de 1908 y junio de 1910, el doctor Ma-
nuel Uribe Troncoso hizo una estadistica de las en-
fermedades mas frecuentes en los nifios. Los resul-
tados compilan 27,194 examenes.?° Sin ser propia-

mente un padecimiento, el doctor Uribe clasifica a
la pediculosis o presencia de piojos como la enfer-
medad infecciosa mas frecuente (28.72%). Le se-
guian latifia (8.14%), las verrugas vulgares (2.86%)
y la sarna.?! Después, en nimero francamente me-
nor, estaban las fiebres eruptivas, como sarampion,
escarlatina, viruelay varicela. Caries, amigdalitisy
catarros predominaban en la cavidad bucal. El indi-
ce de anemia era alto, 22.2%. Manuel Uribe lo atri-
buye ala miseriay ala mala alimentacion de quie-
nes |lama clases populares y apunta que entonces €l
Congreso habia votado apoyar la creacion de come-
dores escolares. Pero |lama |a atencion que del nud-
mero de nifios revisado, 7,304 casos presentaron
agudeza visual disminuiday 1,156 agudeza auditi-
va también debajo de los limites normales. ES pro-
bable que debido a su especialidad de oftalmdlogo,
Uribe Troncoso haya puesto cuidado en las pruebas
visuales.?? De hecho apuntaba que hay numerosos
padecimientos que no perjudicaban a la colectivi-
dad, pero dafiaban al individuo, afectando su desa-
rrollo escolar y social. Textualmente apunta:

Es ampliamente demostrado que muchos alum-
nos que parecen desatentos, desaplicados, de
inteligencia torpe, en una palabra retardados,
s6lo son enfermos que necesitan ver, oir o res-
pirar mejor para colocarse en sus estudios a ni-
vel de los nifios sanos.?3

Ademas, se encargd de visitar las Opticas de la
ciudad, para solicitar descuentos en la compra de
los lentes para los nifios.

Al inicio del siglo XX, el cuerpo infantil fue re-
valorado en su totalidad, incluyendo las funciones
intelectuales. De los casos estudiados, el doctor
Uribe reporta 164 alumnos con “retardo psiquico”,
aunque también dice que la cifra debe ser menor a
la realidad porque el estudio de la inteligencia no
estd comprendido en sus cédulas sanitarias y sblo
los casos muy evidentes se consignan. De lo ante-
rior, surge la reflexion sobre la necesidad de esta-
blecer escuelas y clases para ese tipo de poblacion,
ya que de otra manera:

... No sOlo constituyen una rémora para el ade-
lanto de los alumnos normales, sino que sufren
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en su educacion graves trastornos, pues gene-
ralmente los maestros acaban por hacer caso
omiso de ellos.?*

Mencion especial merece la preocupacion por €l
mobiliario escolar, la ergonomia infantil. Particu-
larmente se propuso que debia haber de seis a
ocho tallas de pupitres porque los cuerpos infanti-
les variaban mucho de tamafio y a veces la edad
cronoldgica no era congruente con el tamafio del
nifio. El banco debia entrar debajo de |la mesa en
una extension de dos a tres centimetros, o que se
[lamaba distancia negativa. Larealidad era que en-
tre banco y mesa la distancia era tan corta que el
nifio entraba con dificultad o era tan amplia que
casi se recostaba en |la mesa para poder escribir.

CONCLUSIONES

A partir de 1910, se hace frecuente encontrar en
las revistas médicas publicaciones que tratan di-
ferentes aspectos de los nifios. Me parece signifi-
cativo ver que los jovenes médicos deciden estu-
diar alos infantes como tema de su tesis para ob-
tener el grado de médico cirujano. El interés se
diversifica y se abordan desde las constantes fi-
sioldgicas hasta el uso de las técnicas entonces de
vanguardia.?®

La pediatria como especialidad médica es rela-
tivamente joven y en el Porfiriato se dio gran im-
portancia al cuerpo infantil. Muy seriamente se
trataron de definir las constantes del cuerpo in-
fantil mexicano, se hicieron examenes médicos
escolares, se establecieron consultorios y dispen-
sarios gratuitos para los menores de escasos re-
cursos. En forma paralela con el resto del mundo,
médicamente aparecio la infancia como una cate-
goria bioldgica.

Algunos autores, sin embargo, postulan que la
nifiez es una propuesta social de consecuencias
biolégicas y que en nuestra época, la infancia esta
desapareciendo inexorablemente.?® Segln ellos, la
infancia surgié con la imprenta porque permitié la
alfabetizacion de los adultos, separandolos asi de
los nifios. Los adultos podian regular la informa-
cion que llegaba a los menores. En nuestros dias,
los medios electronicos muestran a los nifios los
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secretos que antes eran controlados. La television
les informa prematuramente sobre violencia, sexo,
dinero, enfermedad o muerte. Consecuentemente:
Hay signos de que la infancia esta desapareciendo
también como una categoria biologica, desde el
momento en que el crecimiento fisico y el desarro-
Ilo psicoldgico no pueden separarse.?’

La pubertad se ha adelantado, el alcoholismo, la
drogadiccion y la precocidad sexual infantil son
alarmantes.

La propuesta es interesante y la gran pregunta
es si estaremos siendo testigos del surgimiento de
un nuevo concepto del cuerpo infantil. Quiza el
reto sea seguir manteniendo el cuerpo de los nifios
como una categoria médico-biol dgica diferente.
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