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RESUMEN

La doctora Julieta Calderón de Laguna es considerada pionera de
la citología exfoliativa en México y fundadora del primer laborato-
rio de citología en América Latina. Se distinguió por su capacidad
intelectual sumada a las de organización y dirección que dispuso
en beneficio de la Salud Pública. Este trabajo esboza su biografía a
la vez de su obra dentro del campo de la citología exfoliativa, así
como la prevención y tratamiento del cáncer cervicouterino.
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ANTECEDENTES

Julieta María Calderón Gené nació en San José de
Costa Rica, el 20 de septiembre de 1918.1

Sus padres fueron Concepción Gené Calsami-
glia, de origen catalán y Fausto Calderón Coto, na-
cido en Costa Rica. El único antecedente de médi-
cos en la familia fue su bisabuelo del lado mater-
no, Francisco Gené, quien era el doctor del puerto
de Barcelona.

Julieta fue prácticamente la primogénita de seis
hermanos. Mayor que ella fue Flora, la primera

hija, quien falleció muy niña. Después nacieron
Luz Argentina, Fausto, Virginia y Zaida.

Realizó los primeros estudios en su natal Costa
Rica; la primaria en la Escuela Vitalia Madrigal, de
1923 a 1928; la secundaria y preparatoria en el
Colegio de Nuestra Señora de Sión y el Colegio
Superior de Señoritas de 1929 a 1933.

Nuestra biografiada decidió estudiar medicina,
pero como en Costa Rica no había Escuela de esa
disciplina, entre 1935 y 1936, partió a España
para realizar el curso premédico en la Facultad de
Medicina de la Universidad de Barcelona. Des-
afortunadamente, el plan se vio truncado al estallar
la Guerra Civil Española, por lo que se trasladó a
México para continuar sus estudios. Según su do-
cumento migratorio, fechado el 8 de julio de 1959,
ingresó al país por el puerto de Acapulco el 5 de
marzo de 1937. Existe confusión acerca de si obtu-
vo la nacionalidad mexicana ya que el 9 de no-
viembre de 1955, la doctora Calderón señala haber
obtenido la declaración de inmigrado. En otro do-
cumento de 1983 ella misma apunta tener la nacio-
nalidad mexicana y en 1984 ser «costarricense in-
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migrado».2 Sabemos que no se nacionalizó ofi-
cialmente, pero ella afirmaba sentirse costarricense
y mexicana al mismo tiempo.

Entre 1937 y 1943 realizó los estudios médicos
en la Facultad de Medicina de la Universidad Na-
cional Autónoma de México, UNAM. Presentó su
examen profesional el día 8 de julio de 1943 con
el Informe general sobre la exploración sanitaria
del municipio de Coatlán del Río, Mor.3 Su título
fue expedido el 26 de julio de 1943 y registrado
ante la Secretaría de Salubridad y Asistencia, el 15
de octubre de 1943.4 Obtuvo la cédula profesional
el 11 de noviembre de 1959.

VIDA PROFESIONAL

Luego de concluir la carrera empezó a ejercer la
medicina. Entre 1943 y 1944 y hasta 1947, fue
médico asistente en el Servicio de Cáncer Gineco-
lógico, Pabellón 13, en el Hospital General.2 Tam-
bién en el Centro de Detección y Diagnóstico del
Servicio de Cáncer Mamario y Ginecológico de la
Secretaría de Salubridad y Asistencia (1945-
1947).2 En 1945 y 1946, estuvo en el Laboratorio
de Anatomía Patológica del Instituto Nacional de
Cardiología que dirigía el doctor Isaac Costero.2

Posteriormente continuó su preparación acadé-
mica en el extranjero. De 1947 a 1949, permane-
ció en la Clínica de Tumores del Servicio de Gine-
cología con el doctor J. Meigs y en el Servicio de
Radioterapia en el Massachussets General Hospital
con el doctor Schultz (1948); fue research fellow
(1948-1949) en el Vincent Laboratory del mismo
nosocomio. En 1954 tomó un curso de actualiza-
ción en problemas de radiación en Boston. Fue
asistente en el Memorial Hospital de Nueva York,
donde trabajó con los doctores George N. Papani-
colau y L. Koss,2 así como con la bióloga Ruth
Graham con quien inició el ejercicio de su especia-
lidad. En Chicago estudió un diplomado sobre au-
tomatización de la citología en cáncer uterino.

Pionera en la creación de laboratorios de citolo-
gía exfoliativa, en el Hospital Juárez fundó y tuvo
la jefatura del Laboratorio de Citodiagnóstico
(1950-1952), en 1951 fue directora médica de la
Campaña Contra el Cáncer y ofreció cursos de
cancerología ginecológica (1951), continuando
con los de actualización de 1952 a 1961. En el
Hospital Dr. Jesús Alemán Pérez, conocido como
«de la Mujer», creó y fue jefa del Laboratorio de
Citodiagnóstico (1950-1952), la nombraron miem-
bro del Consejo Técnico Consultivo (1957-1961)
y participó en el entrenamiento de médicos en ci-
tología exfoliativa.5 En el Instituto Nacional de
Cancerología, que surgió en 1946, fue fundadora
y jefa del Laboratorio de Citología, médico adjun-
to en el Departamento de Radioterapia (1949-
1950) y miembro del Consejo Técnico Consultivo
(1960-1964). En el mismo Instituto participó en el
entrenamiento de médicos en citología exfoliativa
e impartió cursos de anatomía patológica y sobre
oncología ginecológica, ambos en 1960.

En 1957 recibió la adscripción al Programa de
Becas de la Organización de Estados Americanos5

y a la Campaña Nacional Contra el Cáncer para el
adiestramiento de médicos citólogos, situación con
la que podemos destacar su interés en la forma-
ción de alumnos dentro del ámbito médico nacio-
nal y latinoamericano.

Su actividad docente en la Universidad Nacional
Autónoma de México (UNAM) inició en 1955 y se
prolongó hasta su jubilación en 1983. Impartió la
materia de radiología (1954-1955), fue profesora ti-

Figura 1. Registro de su título ante la Secretaría de Salubridad y
Asistencia. Imagen tomada del Archivo Histórico de la Secretaría
de Salubridad y Asistencia. Fondo Secretaría de Salubridad y
Asistencia. Sección Dirección General de Asuntos Jurídicos. Se-
rie Registro de Títulos de Médicos Cirujanos. Libro 12, foja 149.
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tular de ginecología y obstetricia, Plan B, del Hospi-
tal de la Mujer (1955-1963). En la Escuela Superior
de Medicina Rural del Instituto Politécnico Nacional
enseñó oncología a partir de 1954.

En la Escuela de Graduados implantó un curso
teórico práctico de laboratorio clínico (1954) y
también en la División de Doctorado, sección de
Citología. Fue docente de los cursos en Anatomía
Patológica y Oncología Ginecológica, ambos en el
Instituto Nacional de Cardiología en 1960.2 Profe-
sora de grupos piloto de 1955-1958. En 1964 ob-
tuvo el nombramiento definitivo de profesor ad-
junto de clínica ginecoobstetricia.

Participó en el entrenamiento de médicos en ci-
tología exfoliativa pertenecientes al Registro Na-
cional de Patólogos (1960-1964).

La doctora Julieta Calderón de Laguna siempre
trabajó en instituciones gubernamentales, en cuyas
potencialidades creía firmemente. En el Instituto
de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabaja-
dores del Estado, Instituto de Seguridad y Servi-
cios Sociales para los Trabajadores del Estado (IS-
SSTE), hacia 1963 fue jefa de citología del Hospi-
tal «20 de Noviembre» y del curso de citología en
el mismo hospital (1967-1984). Fue la cabeza del
curso de posgrado de médicos citólogos del mismo
ISSSTE (1969-1990). En 1976 fue nombrada jefa
de la Oficina Normativa de Oncología y participó
en la organización de los servicios médicos. Hacia
1983 presidió la Comisión de Oncología de esa
institución.5

También ocupó la Dirección General de Lucha
Contra el Cáncer de la Secretaría de Salubridad y
Asistencia y luego ejerció un cargo directivo den-
tro del Programa de Detección Oportuna del Cán-
cer Cervicouterino en la misma Secretaria (1978).

LA CIENTÍFICA

En las primeras décadas del siglo XX, el cáncer cer-
vicouterino era un problema muy serio que parecía
hacerse mayor. Su diagnóstico precoz inició a fina-
les de los años cuarenta cuando la Campaña Nacio-
nal Contra el Cáncer estableció, en el Hospital Jesús
Alemán Pérez, clínicas de detección para las pacien-
tes que acudían a consulta. Julieta Calderón, única

mujer que dirigió la Campaña Contra el Cáncer,
junto con Germán García, son considerados los fun-
dadores de la citología vaginal en México. Desde su
inicio en 1946, el Instituto Nacional de Cancerolo-
gía realizó actividades conjuntas con la Campaña.6

Para los años 1948 y 1949, gracias a la colabora-
ción de la doctora Laguna en el Departamento de
Citología del Instituto, se inició el control citológico
de la respuesta a radiación siguiendo las ideas de
Gram.7 El objetivo entonces era obtener valores
pronósticos de la posible respuesta a la radiación,
con la idea de someter a las enfermas temprana-
mente a cirugía, en los casos en que fuera posible
pronosticar una mala respuesta a la radioterapia.
Adelante se hará referencia al artículo fundamental
que publicó Julieta Calderón al respecto.

A decir de su hermana Ma. Virginia, la motiva-
ción de Julieta para estudiar medicina fue la de
ayuda social. Quizá la misma razón que la impulsó
a estudiar el cáncer cervicouterino. Su primera pu-
blicación apareció en 1949 y se tituló «El método
de Papanicolau en Cancerología».8 No mucho
tiempo antes, en 1941 George Nicholas Papanico-
lau había publicado su artículo seminal «The diag-
nostic value of vaginal smears in carcinoma of the
uterus».9 En los años veinte, con los estudios de
Hinselmann y Schiller se inició el conocimiento de
las diferentes alteraciones del epitelio cervical,
pero que no cumplían requisitos clínicos ni morfo-
lógicos para considerarlas malignas, es justamente
Papanicolau quien con la citología proporcionó
elementos valiosos para el diagnóstico e investiga-
ción de esas lesiones,10 iniciándose así la citología
exfoliativa como una especialidad de la medicina.
Siguiendo a Julieta Calderón, ella dice haber sido
testigo de su nacimiento, no sólo en México, tam-
bién en la medicina universal.11 Su esfuerzo, va-
liéndose de las herramientas de esa disciplina, tam-
bién se encaminó a la detección de otros cánceres,
no sólo el cervicouterino. Su participación en la
distinción del carcinoma intraepitelial del microin-
vasor fue importante. Reconoció un paralelismo
entre los cambios de la estructura celular y los
cambios de la organización del tejido, quedando
implícita la posibilidad de distinguir la displasia
severa grado III del carcinoma irreversible. En ese
entonces, ello dio lugar a una modificación a la
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clasificación de displasias de la Organización
Mundial de la Salud (OMS).

En 1951 demostró numéricamente la inoperati-
vidad de la detección clínica del cáncer cervi-
couterino y otorgó a la citología el valor de ser el
eje alrededor del cual debe girar la detección. En
1960, la OMS reconoció la seguridad, aplicabili-
dad y confiabilidad del método.11

En 1954 Julieta Calderón de Laguna publicó un
trabajo de título muy corto pero de importancia ca-
pital: «Diagnóstico citológico del cáncer cervi-
couterino».12 El texto reúne la labor en el Instituto
Nacional de Cancerología desde 1949 hasta 1953.
Habla de la historia del Laboratorio de Citología y
de cómo éste superó diversas pruebas hasta que-
dar comprobada la eficacia del método. Poco a
poco se hizo necesario entrenar a más médicos,
pues el volumen de trabajo aumentaba y se volvía
fundamental sistematizar las características de las
pacientes a quienes se practicaría citología así
como biopsia. Por entonces era frecuente realizar
la citología y el estudio histopatológico paralela-
mente. La costumbre se abandonó y después hacer
biopsia se condicionó al resultado del frotis. En
consecuencia, también se incrementó la labor de
detección.

El artículo pone énfasis particular en la clasifica-
ción de los hallazgos citológicos y hace hincapié
en que el diagnóstico debe hacerse considerando
el conjunto de datos, la comparación de las células
en el mismo frotis y no en las alteraciones de una
célula aislada. Calderón está de acuerdo con la cla-
sificación de Papanicolau, aunque propone ciertas
modificaciones que consideran la clasificación de
otros autores. Con base en esto, establece la corre-
lación clínica e histopatológica con el diagnóstico
citológico. La doctora es muy puntillosa en el as-
pecto de clasificación, pues además de considerar
la complejidad del asunto, menciona que hay fac-
tores del metabolismo celular causantes de altera-
ciones que pueden confundirse con metaplasias o
hiperplasias cuando en realidad no lo son. Así,
inexplicablemente, es posible encontrar epitelio
normal en casos de cervicitis severa o erosiones
cervicales aparatosas, y ver alteraciones clase III o
cánceres en cuellos aparentemente sanos o con le-
siones banales.

El trabajo analiza y clasifica 10,143 estudios ci-
tológicos correspondientes a 4,777 enfermas, reali-
zados desde la creación del Instituto Nacional de
Cancerología hasta 1953.

Otra publicación muy valiosa fue la que abordó
el pronóstico del cáncer cervicouterino tratado con
radiación.13 La doctora Calderón estableció la per-
sistencia o factor RP de células con irradiación, en
los frotis vaginales de 220 pacientes. Con esta in-
vestigación se reconoció que es un signo de mal
pronóstico la persistencia de células malignas des-
pués de terminada la radioterapia. En la misma lí-
nea publicó otro artículo muy extenso en el que
además se conjuntó el esfuerzo de tres institucio-
nes; el Instituto Nacional de Cancerología, el Hos-
pital de la Mujer y la Unidad de Cancerología del
Hospital General.14 Una vez más, tomando la cito-
logía como eje, valora la radiosensibilidad (RS) y
la radiorrespuesta (RP) en el tratamiento y pronós-
tico del carcinoma cervicouterino. De acuerdo a
sus resultados, la presencia de signos RS en el epi-
telio vaginal de mujeres con cáncer cervicouterino,
se debe a una baja actividad estrogénica, pero
cuando ésta es alta, parece ser un factor importan-
te de radiorresistencia. La RP es buena en los ca-
sos donde la citología muestra baja actividad es-
trogénica al finalizar la radioterapia. Motivada por
estos resultados, en 195915 publica otra investiga-
ción en la que estudia 25 enfermas con cáncer cer-
vicouterino y mala RS, a las que se les administró
testosterona durante las tres primeras semanas de
la radioterapia para provocar una buena radiorres-
puesta. La testosterona influenció los signos citoló-
gicos y parece que mejoró la radiorrespuesta.

En los años 70, la doctora Calderón había ob-
servado que los programas de detección elabora-
dos en los países avanzados no eran aplicables a
los subdesarrollados. Más bien era necesario edu-
car a los ginecólogos en el espíritu de detección en
el consultorio, ya que la «población ambulante»
nunca se habría practicado un Papanicolau. En los
albores del siglo XXI, existen campañas que por
diferentes métodos dirigidos a la sociedad en ge-
neral, publicitan la necesidad de realizarse citolo-
gías exfoliativas periódicas y las mujeres son muy
receptivas a esta publicidad. En este sentido, la
Salud Pública mexicana ha ganado puntos.
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La doctora Calderón de Laguna también incidió
en la enseñanza y creó cursos y programas para la
educación y formación de citólogos, pensaba que:

De ningún modo son aceptables los «citotecnó-
logos-robots» obligados a un volumen de estu-
dios diarios irrealizable correctamente; supervi-
sados por un patólogo, que no siempre ha teni-
do una formación especial en el diagnóstico cito-
lógico, sistema que deteriora y desacredita el
método. El responsable del examen debe ser un
citólogo, un médico especializado en todos los
aspectos de la citología exfoliativa: con adiestra-
miento de postgrado, con criterio oncológico y
conocimientos básicos, no sólo en anatomía pa-
tológica, sino también en las aplicaciones clíni-
cas de la citología. Si el adiestramiento se limita
al diagnóstico morfológico, no se estará forman-
do un citólogo, sino un tecnólogo, pese a su
aprendizaje previo en medicina.11

OTRAS ACTIVIDADES

Asistió a diversas reuniones y congresos médicos
de su especialidad, nacionales e internacionales,
por nombrar algunos: el II Congreso de Cáncer en
Guadalajara (1946); el Congreso Internacional de
Radiología, Londres, (1950); Primer Congreso La-
tinoamericano de Patología (1955); Primeras Jor-
nadas Nacionales de Cancerología, México
(1959); Primer Congreso Internacional de Citolo-
gía Exfoliativa, Viena (1961) y la Jornada de Cito-
logía Exfoliativa.2

Perteneció a la Sociedad Mexicana de Estudios
Oncológicos (presidente en 1956-1957), Asociación
Mexicana de Citología Exfoliativa (presidente en
1957, 1963), Sociedad Médica del Instituto Nacio-
nal de Cancerología, Asociación de Médicos del
Hospital de la Mujer (presidente 1957-1959), Aso-
ciación Mexicana de Laboratorio Clínico (presiden-
te 1957-1958), Inter-Society Cytology Council, In-
ternational Academy of Gynecological Citology,
Pan American Sociaty of Cancer Citology, Southern
Society of Cancer Citology, Sociedad Latinoameri-
cana de Citología16 fundada en 1961 junto con los
argentinos Guillermo Terzano y Ricardo Colillas, la
brasileña Clarise do Amaral Ferreira, Jorge Campos

Rey de Castro de Perú y la venezolana María Rivas,
la cual presidió de 1960 a 1963 y a la Academia
Nacional de Cirugía,2 entre otras agrupaciones
científicas nacionales e internacionales.

También fue miembro honorario del Colegio de
Médicos y Cirujanos de la República de Costa
Rica, del Consejo Ejecutivo de la International
Academy of Ginecological Citology de 1957 a
1961 y de la Sociedad de Ginecología y Obstetri-
cia de Honduras. Fue vicepresidente del Primer
Congreso Internacional de Citología Exfoliativa
celebrado en Viena en septiembre de 1961 y presi-
denta del Primer Congreso Latinoamericano de Ci-
tología Exfoliativa que se llevo a cabo en la Ciu-
dad de México en octubre de 1963.

Fue la segunda mujer en ingresar a la Academia
Nacional de Medicina, ocho años después de la
doctora Rosario Barroso Moguer, quien lo hiciera
en 1957. En dos ocasiones intentó afiliarse, la pri-
mera —sin conseguirlo— en 1961 con el apoyo de
los doctores Bernardo Gastélum, Alfonso Álvarez
Bravo, Luis Castelazo Ayala, Felipe Mendoza D.B.
y José Ruiloba.17 Cuatro años más tarde, en marzo
de 1965, los doctores Horacio Zalce, Alfonso Álva-
rez Bravo, Manuel Quijano, Bernardo Sepúlveda y
Salvador Aceves la proponen para ocupar un sitio
en la Sección de Cancerología.18 El 13 de mayo de
ese mismo año el Presidente de la Academia, Mi-
guel Jiménez Sánchez, le comunicaba que su can-
didatura había sido aceptada.19 En 1989 coordinó el
área de Oncología del Departamento de Cirugía20 y
llegó a ser miembro titular en 1999.

La calidad con la que desempeñó sus múltiples
actividades, en adición a los frutos obtenidos en
su trayectoria profesional la llevó a obtener el re-
conocimiento a la «Mujer del Año» en 1986. En
1989 se le denominó a las XV Jornadas de Cance-
rología «Dra. Julieta Calderón de Laguna».21

LA MUJER

Se casó con el doctor José Laguna García, uno de
los pilares de la bioquímica mexicana, presidente
de la Academia Nacional de Medicina en 1970,
Director de la Facultad de Medicina de la UNAM y
funcionario de la Secretaría de Salud. La doctora
Calderón fue madre de ocho hijos; José Luis, las
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gemelas María de la Concepción y Julieta María,
Jorge, Carlos y Eduardo, gemelos también, Mario
Guillermo quien falleció muy pequeño y Javier. Es
inevitable preguntarse cuál fue su secreto para lo-
grar una carrera profesional y conducir una nume-
rosa familia, ambos de modo exitoso. Aunque con-
tó con el apoyo de su madre y una hermana, decía
que su estrategia era «organizarse bien y dar el
cien por ciento». Perteneció al gremio de las muje-
res que son capaces de desempeñar de forma ópti-
ma muchas y muy diversas actividades, resolvía
eficazmente problemas tanto académicos como do-
mésticos, era la mujer a la que le daba tiempo de
hacer todo y hacerlo bien.

Con un estricto código del deber, no hacía dis-
tinción de clases. Era muy religiosa y todavía es
recordado el enorme y hermoso Nacimiento que

ponía en Navidad. A decir de María del Consuelo
Díaz de León:

Tenía tiempo para alimentar su alma. Dejó esto
al último porque quizá ese fue su secreto para
que los días fueran para ella de 48 horas o que
tuviera en secreto el don de la ubicuidad. Su
perfecto cumplimiento con cada uno de los de-
beres que amorosamente abrazó, era fruto de
su amor a Dios expresado en su profunda reli-
giosidad, su vigorosa fe, su permanente espe-
ranza y su inagotable amor, cualidades que le
permitían multiplicarse en el cumplimiento de la
voluntad del Padre, con el auxilio de Cristo y la
iluminación del Espíritu Santo. Perdón, olvidaba
que sí hay algo para lo que nunca tuvo tiempo
Julieta: para las frivolidades.

Para ella su familia era lo más importante y consi-
deraba que el ideal del ser humano es vivir en pareja.
De inteligencia luminosa, era hábil y captaba pronto.
Muy sociable, le gustaban las reuniones en su casa.

La doctora Calderón tenía un consultorio en la ca-
lle de Tepic número 126, donde era muy frecuente
que atendiera sin cobrar. En el trato con la paciente
era afable, dulce y maternal. Sabía ganarse la con-
fianza de las enfermas, que terminaban platicándole
sus problemas personales y no únicamente los gine-
cológicos. Además, acostumbraba seguir viéndolas
una vez que habían superado su padecimiento. Se
preocupaba más por las pacientes con cáncer o pro-
blemas ginecológicos que por sus propios intereses.
Sin ser propiamente feminista, alentaba a las mujeres
a superarse y tener seguridad en sí mismas.

En su casa generalmente se recibían colegas,
conocidos de amigos o extranjeros que llegaban a
México para estudiar, visitar e incluso para aten-
derse médicamente.

La doctora Julieta Calderón de Laguna perdió la
vista a causa de un problema degenerativo. Falle-
ció en la Ciudad de México el 3 de febrero de
2001. Qué mejor conclusión que reproducir el si-
guiente párrafo que ilustra al mismo tiempo su
sentir humano y profesional.

Hace unos días, mis alumnos me preguntaban
si no me fastidiaba de repetir lo mismo, sin que

Figura 2. Julieta María Calderón Gené (1918-2001). Imagen to-
mada de su expediente como académica en la Biblioteca de la
Academia Nacional de Medicina.
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nadie atendiera; eso me hizo meditar: puede
ser que mi único mérito sea mi perseverancia
en preconizar lo que creo que debe ser la cito-
logía. Es probable que, a más de veinte años
del día en que realizamos el primer examen de
Papanicolau en institución oficial en México, en
el marco de una ventana del Hospital de la Mu-
jer, teniendo por iluminación del microscopio el
sol de la Alameda, hayamos contribuido a la in-
versión de las cifras de incidencia por estadios
clínicos del cáncer cervicouterino en este país.
Si así fuera, tendríamos una justa recompensa a
nuestro esfuerzo. Ningún cambio en las estruc-
turas médicas se realiza en un lapso menor.11
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