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¢CUANDO Y POR QUIEN SE APLICO POR PRIMERA VEZ EN MEXICO
LA ANESTESIA POR INHALACION ?*

**FRANCISCO FERNANDEZ DEL CASTILLO

RESUMEN

1. La guerra entre México y Estados Unidos (1846-1848) coincidi6 con los primeros tiempos de la anestesia por inhalacién. Por este moti-
vo, los conocimientos hist6ricos acerca de la introduccién de la anestesia en México son incompletos, ocasionando confusiones y errores de fe-
chas y personas.

2. El documento fehaciente mis antiguo acerca de 1a anestesia en México, es el relato de una amputacién efectuada por el cirujano Porter
en septiembre de 1847. )

3. El cloroformo se introdujo a México en 1848.

4. La préctica de la eterizacién con fines quirtirgicos estaba generalizada en México en marzo de 1849,

5. Seglin declaraciones hechas por el doctor José Pablo Martinez del Rio (1878), no desmentidas por sus contemporfineos, &l mismo aplict
por primera vez el &er y el cloroformo en México.

Palabras claves: Anestesia inhalatoria, Historia de la anestesia, Anestesia en México.

SUMMARY

1. The war between Mexico and the United States (1846-1848) coincided with the first stage of onhalation anesthesia. By this, the
historical knowledge about the anesthesia beginning in Mexico are not complete, causing confusion about dates and persons.

2. An ancient truthful paper about the anesthesia in Mexico, is that about the narration of an amputatuin, carried out by the sur-
geon Porter in september 1847.

3. Chloroform was introduce in Mexico in 1848.

4. Practical use of eter with surgical purposes was generalize in Mexico in march 1849,

5. Declarations made by Dr. Jose Pablo Martinez del Rio (1878), trulied by his contemporary colleagues, that he was the person who
administered for the first time eter and chloroform in Mexico.

Key words: Inhalatory anesthesia, anesthesia history. Anesthesia in Mexico.

aceptado por todos los cirujanos y se introdujo definitiva-

EL aiio de 1946, los médicos de todo el mundo ce- mente en la practica” ¢

lebraron el primer centenario de la anestesia con El doctor José Pablo Martinez del Rio, leys el afio
éter sulfarico, efectuada por Morton en el Hospital de 1878, en la Academia Nacional de Medicina, un
General de Massachussets el 16 de Octubre de 1846. trabajo intitulado: “La Anestesia en la prictica de la

Muchos fueron los paises en los que, con tal moti- obstetricia”,” donde declara, sin sefialar fechas, que
vo, se conmemoré la iniciacion en ellos, de la cirugia fue el primero en emplear en México la anestesia clo-
sin dolor; pero en México, los datos acerca de las pri- roférmica. Esta comunicacién dio lugar a la confusién
meras anestesias eran tan vagos, que pudiera decirse de sefialar la fecha (1878), como la iniciacién de la
estaban rodeados de un velo de silenciosa indiferencia. anestesia inhalada en nuestra Patria; confusiébn que no
El doctor Francisco Flores, prolijo en detalles referen- aclara “La Cirugia Mexicana del siglo XIX™ de
tes a otros asuntos de menos importancia, se conforma Rafael Heliodoro Valle, que es la mas completa reco-
con decir: “Diremos dos palabras sobre la Historia de pilaci6én bibliografica acerca de la Historia Quirargica
la Anestesia en Cirugia en México. Parece que el pri- en México durante el siglo pasado. El doctor José de
mero que hizo conocer entre nosotros un articulo del Jesus Castafieda decia en su tesis inaugural escrita en
periédico inglés “The Lancet” en el que se habla del 1885* que “el inolvidable clinico Miguel Jiménez fue
descubrimiento de ese anestésico fue el doctor Ortega uno de los primeros que en México aplicé el clorofor-
(F); después el doctor Martinez del Rio fue el primero mo el mismo aiio de 1847, en nuestros soldados heridos
que lo empez6 a usar en toda clase de operaciones sin por los norteamericanos”; Rafael Heliodoro Valle, en

haberle encontrado grandes peligros y enseguida fue su obra ya citada, comenta, con toda razén, que el

* Articulo publicado en e} Boletin Informativo de la FSARM, A.C. 1972; 2:5-14.
** Academico de Namero. Academia Nacional de Medicina.
Reimpresién con autgrizacién de la FSARM, A.C.
Sobretiros: Sociedad Mexicana de Anestesiologia. Amsterdan 14% 303, Col. Hipédromo Condesa, 06160 México, D.F.
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‘dato habria verificarlo cuidadosamente, y que Simp-
son aplic6 el cloroformo en la préctica tocolégica, el
10 de noviembre de 1847.

Aristides Moll® -indica escuetamente el aiio de
1855 como el de la primera anestesia cloroférmica en
México, por el doctor Pablo Martinez del Rio.

Desde luego, puedo afirmar que el éter y el cloro-
formo se usaron en nuestro pais recientemente descu-
bierta su accién anestésica. No deja lugar a duda un
interesante tratado de Farmacologia, publicado en
Guadajalara en 1853 por el doctor Leonardo Oliva® en
el cual se describen con toda precision las propiedades
fisiol6gicas de ambos inhalantes y en el articulo respec-
tivo dice textualmente: “En 1849 se us6 el cloroformo
en cirugia y desde 1848 se ve anunciado en México”, lo
que pudiera expresarse asi: “Desde 1848 se ve anuncia-
do el cloroformo en México, y desde 1849 se usa en
Cirugia”. Esta referencia, acerca de la cual creo ser el
primero en llamar la atenci6én, salvaria a México de
una injusta nota de atraso cientifico. El Doctor Benja-
min Bandera, en interesante estudio bibliogréafico,’
inicia sus notas con la tesis recepcional del doctor Lo-
renzo Ortega,® que fue escrita en 1869, y comienza: “Si
recordamos que la generalizacién de la anestesia tuvo
lugar a partir de los fines del afio de 1847, en el que
el descubrimiento del cloroformo como agente anes-
tésico vino a dar impulso a su empleo, notaremos que
hay un lapso de unos 16 afios en los que no he podido
recoger ningGn dato sobre trabajo escrito y publicado”.

Me he propuesto contribuir a llenar ese hueco, y
creo haberlo logrado, aunque sea parcialmente.

La escasez de datos acerca del tema es debido:

1.- A la dificultad de consultar los archivos de
nuestros viejos hospitales, principalmente el de San
Andrés, desaparecido ya hace muchos afios.

2.- A que en México, como en muchos otros
paises, mal practicada la anestesia en sus principios,
los médicos tardaron varios afios en juzgarla en su ver-
dadero valor y utilidad. (Téngase en cuenta que du-
rante algin tiempo se desconfiaba de la anestesia.
Cuando Velpeau comunci6 por primera vez a la Aca-
demia de Ciencias de Paris los efectos del éter, en céle-
bre sesién del 1o. de febrero de 1847, comentaba Me-
gendie, el maestro de Claudio Bernard: “Es la primera
vez que yo oigo resonar en este recinto la descripcién
de los efectos maravillosos del éter sulfiirico; porque se
podria decir otro tanto de otros éteres, especie de na-
rracién de la cual la prensa se apodera y que la lleva
demasiado lejos, satisfaciendo asi la insaciable y dvida
necesidad del puablico por lo milagroso y lo imposible.
Lo que veo mas claro en esa narracién, es que desde
hace algunos semanas, cierto nimero de cirujanos se
entreguen a experiencias sobre hombres, y que, con el
fin laudable sin duda de operar sin dolor, embriagan a
sus pacientes hasta el punto de reducirlos al estado de
cadaver que se corta, se tala impunemente y sin nin-
gun sufrimiento. Apenas la experiencia ha sido hecha,
y a menudo antes de que esté terminada, se entrega a
la publicidad. Hago justicia a la intenci6n; pero yo

Rev. Mex. Anest.

1984; 7:175-178
digo que obrando asi los sefiores cirujanos faltan a la
razon, a la moral y podrian llegar a consecuencias pe-
ligrosas para la seguridad publica; por lo tanto, yo es-
toy dispuesto a protestar contra esos imprudentes ensa-
yos y contra las publicaciones precipitadas”).?

3.- A que los primeros tiempos de la anestesia
coincidieron en los dias fatidicos en que acontecimien-
tos militares y politicos ocupaban la mente de los habi-
tantes-de México, sobre hechos de cualquier naturale-
za.

En efecto, en los dias en que Morton ejecutaba sus
primeras anestesias por el éter en el Hospital de Mas-
achussets y su gran descubrimiento se propagaba co-
mo un incendio por todo el mundo, y mientras Simp-
son proponia el cloroformo en la prictica obstétrica,
México y los Estados Unidos se encontraban complica-
dos por una lamentable guerra entre si. Guerra que,
como dice Bancroft, nunca debi6 haberse empren-
dido.!?

No es el caso tratar aqui las complejas causas de
esta guerra ni tampoco sus consecuencias. Antes de un
siglo, los descendientes de los hombres que lucharon
unos contra otros en Angostura y en Chapultepec, lo
hicieron juntos contra un enemigo comtn en Flandes y
en Filipinas. Pero los dolorosos episodios de esa lagu-
bre época tienen una gran importancia histérica para
los primeros tiempos de la anestesia. Porque es»
guerra fue la primera en el mundo en la que se zproy-
cho la anestesia en cirugia militar, y porque, co.no se
verd, durante la misma guerra se inicié en nuestra pa-
tria la era anestésica.

Por lo tanto, conviene describir las circunstancias
en que esas anestesia se practicaron en México, y para,
eso, recordar las condiciones en que trabajan los médi-
cos de ambos paises.

Todos saben los principales acontecimientos mili-
tares que sucedieron a la batalla de Palo Alto el 8 de
mayo de 1846; la expedicion del General Kearny a
Nuevo México; la campafia del General Taylor, la de-
fensa de Monterrey por sus habitantes y la batalla de
La Angostura o Buena Vista. Mas tarde, el general
Scott y la Batalla de Cerro Gordo, todas ellas acciones
sangrientas, si se toma en cuenta el efectivo en hom-
bres de ambos ejércitos y las armas usadas hace un
siglo.

Los episodios mas dramiticos de la contienda fue-
ron los del valle de México. La capital estaba en febril
actividad segin refiere un viejo testigo: “...Se habrie-
ron fosos; se arbitraron recursos; se hicieron depbsitos
de semilla; se provelleron cérceles y hospitales; se man-
daron quitar las cajas de los coches para que, converti-
dos en carros, condujeran maderas para blindajes... El
procer, el medigo, el joven lleno de vida, el anciano, el
nifio Ilevando la cartuchera del padre enfermo, la
gran sefiora llevando la canasta para la medicina del
hijo, todos obedeciendo un sentimiento Gnico”.!' Re-
cordemos rapidamente la batalla de Padierna y Con-
treras, cuyos heridos fueron los primeros que albergé
el Colegio de San Pablo, hoy Hospital Juarez; La de-
sastrosa retirada de los restos del despedasado ejército,
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que fue protegido por la Guardia Nacional de Churu-
busco, cuyo convento se improvisé en fortaleza; el Mo-
lino del Rey y el Asalto a Chapultepec y a las Garitas y,
por fin, la lucha en las Calles de la ciudad, lucha soste-
nida, ya no por el ejército que se habia retirado, sino
por el pueblo mismo.

Segtiin el periédico “The Daily American Star”’?
publicado por los Norteamericanos durante su estan-
cia en la capital, las bajas sufridas por el ejército inva-
sor tan solo en el Valle de México, durante diez dias
que fueron los de las jornadas del 20, 21 y 23 de agosto
y después de roto el armisticio, los contados del 8 al 15
de septiembre en que se tomé la ciudad de México,
fueron de 2,170, de los cuales fueron 361 muertos,
1,730 heridos y 79 dispersos o prisioneros. Datos ulte-
riores elevaron a 2,703 las cifras de bajas acaecidas du-
rante diez dias.

La calidad inferior de las armas usadas por el
ejército mexicano, hizo que las pérdidas mexicanas
fueran mayores. Las partes oficiales norteamericanos
calculan 3 a 5 pérdidas mexicanas por cada pérdida
americana. El calculo parece exagerado. No se cono-
cen cifras exactas. Segn Packard' la falta de prepa-
racién del cuerpo médico militar norteamericano era
completa. Estaba constituido al principio de la guerra
por un cirujano en jefe, 20 cirujanos y 50_ayudantes
que posteriormente fueron aumentados en namero. El
cirujano John Porter establecié su hospital general en
Veracruz. El equipo del hospital era casi nulo, y la or-
ganizacion del hospital era imposible. Los enfermeros y
afanadores eran soldados invalidos que apenas sana-
ban recibian la orden de reincorporarse. Porter tuvo
que atender a 412 soldados enfermos de fiebre amari-
lla, la que provocd 162 muertes. El general Scott apre-
miaba a Porter para que dejara la ciudad de Veracruz
mas para eso hubiera sido necesario emplear 1,000 va-
gones y 2,000 6 3,000 acémilas pero no se contaba sino
con 180 vagones artefactos tan caracteristicas en la his-
toria social de los Estados Unidos durante el siglo pasa-
do.

El cuerpo Médico Militar Mexicano estaba no
menos desorganizado a pesar de los esfuerzos del gene-
ral Almonte y de sus jefes, primero el Dr. Pedro del
Villar y después Pedro Vander Linder. Los cambios
frecuentes de gobierno esterilizaba cualquier inicia-
tiva. Los equipos eran insignificantes, y se carecia
practicamente de ambulancias.

No esta por demas decir que los médicos civiles o
militares solian tomar parte activa en los combates vy,
no siendo elementos neutrales, no contaban con la sal-
vaguardia que hoy en dia gozan los que en guerra im-
parten sus servicios médicos.

Nuestra escuela de medicina cerré sus puertas y
profesores y estudiantes se alistaron en la Guardia Na-
cional. Su compafiia formaba parte del batallon
Hidalgo y tenian de compandante al Dr. Don Miguel
Jiménez; y de oficiales subalteros a los drs. Leopoldo
Rio de la Loza, Francisco Vértiz, Francisco Ortega y
como sargentos a Felipe Castillo y Hebaristo Busti-
llo.'*1¢ Esta compaiiia estaba destacada, cuando las
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acciones de Padierna y Churubusco, en San Antonio
Coapa.

Dias después, el 15 de septiembre, en que sucum-
bi6 la ciudad de México los médicos y practicantes del
Hospital de San Andrés apoyaban al pueblo que
combatia contra el ejército norteamericano en la calle
de Tacuba, haciendo fuego desde su edificio contra los
invasores que ocupaban el colegio de mineria.!® -

Por otra parte, los cirujanos Reynolds y Lanner,
del ejército norteamericano destacados por Atlixco,
encontraban a la carga en la fila con los dragones y
“ejecutando, después de la batalla, amputaciones y
otras operaciones”, segin afirmaba “The Daily Ameri-
can Star” en 1947.'2

Pero unos y otros, médicos ante todo, repartian
sus cuidados a compatriotas y enemigos. Los norte-
americanos afirmaban en aquellos dias, enfitica-
mente, que curaban indistintamente a mexicanos y
yanquis. Un namero del periédico citado refiere que
varios soldados norteamericanos fueron hechos prisio-
neros en Tampico y enviados al centro de la Repabli-
ca. En Zacualtipan enfermaron gravemente” ...el
Doctor mexicano que reside en este lugar —dice una
carta del sargento March— los ha atendido lo mejor
posible proporciondndole él mismo las medicinas y to-
do lo necesario para su atencién. Pienso —agrega—
que es justo que reciba una remuneracién”.!?

El Dr. José¢ Pablo Martinez del Rio, quien tuvo un
gran papel en los primeros tiempos de la anestesia en
México, estaba viviendo en Miraflores, cercano a Tlal-
manalco, cuando pasaban por esta factoria las avanza-
das del general Scott, compaiiias exploradoras nortea-
mericanas, al mando del Teniente Shyler Hamilton,
explorando la ferreria de San Rafael fueron atacadas
por los guerrilleros de Tlalmanalco, los que hicieron al
invasor varios muertos, prisiones, heridos, entre otros
el Teniente Hamilton.'¢

Fueron entonces solicitados los servicios para
atender a Hamilton que estaba gravemente herido y
con seria hemorragia. El Dr. Martinez del Rio puso
todo su empeifio en salvar el oficial enemigo a quien
aloj6 en su propia casa, "5 que le vali6 la gratitud del
herido y del mismo general Scott, quien tenia gran
efecto por Hamilton. Veinte afios més tarde el Dr.
Martinez del Rio, por las condiciones que desempeiié
bajo el imperio de Maximiliano, tuvo que sufrir del
destierro al triunfo del Gobierno Republicano. El anti-
guo oficial Hamilton habia llegado a general; las bue-
nas relaciones entré su gobierno y Don Benito Juirez
sirvieron para que, mediante las gestiones de Hamil-
ton se le permitiera a volver a Don Pablo y su familia a
Meéxico sin ser molestado.!” He narrado hechos que
aparentemente son ajenos al tema, pero es preciso dar
a conocer la situacién de los médicos durante aquellos
fatidicos dias, para comprender el por qué y el como
de los primeros tiempos de la anestesia en México.

Como es sabido, la aplicacion de la anestesia eté-
rea por William Morton en Massachussets, tuvo lugar
el 16 de octubre de 1846. El mes siguiente, el 18 de no-
viembre, Henry J. Bigelow, uno de los cirujanos del
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Hospital General, en The Boston Medical and Surgi-
cal Journal'® con el articulo “Insensibility during surgi-
cal operation produced by inhalation”, daba a cono-
cer al mundo el nuevo describiento. “En mayo de 1846
—dice Miller —!9 estallé la guerra con México, y como
es natural, los soldados deberian gozar de los benefi-
cios de la narcosis.

“Inmediatamente después de la primera opera-
cién realizada bajo la acci6n de la anestesia, Morton
ofreci6 a las autoridades del ejército prover a éste de
aparatos a precios reducidos e instruir gratituamente a
los cirujanos acerca de su uso... Las autoridades mili-
tares aceptaron entusiasmadas las proposiciones de
Morton, ordenando que la narcosis se usard, siempre
que fuera posible, tanto en el ejército como en la ar-
mada”.

No es, pues, de extrafiar que entre algunos norte-
americanos se conociera ya la anestesia por éter, aun-
que los datos obtenidos por algunos médicos del ejérci-
to que combatian en México hubieran sido indirectos,
ya que la guerra habfia empezado antes del descubri-
miento.

El dato m4s antiguo que he encontrado acerca de
la anestesia en México, figura en las “Surgical Notes of
the Mexican War”,2 escritas cinco afios después de la
guerra por John Porter “Doctor y Cirujano...” Lo
transcrito integro por considerarlo de gran interés:

“Caso XXVII.- Soldado William Williamson, de
la primera compaiiia K de dragones, fue admitido en
el Hospital General de Veracruz en septiembre de
1847 por una herida por bala de cafién en la pierna iz-
quierda que requeria amputacién. El descubrimien-
to del doctor Wells, acerca de que ciertos gases y vapo-
res pueden ser inhalados y producir insensibilidad al
dolor, era conocida por la profesi6n médica y precisa-
mente en ese tiempo el éter sulftrico era el agente ade-
cuado para inducir a la anestesia. Fue empleado en es-
te caso y habia sido usado previamente en varias ope-
raciones del mismo hospital. La operaciéon fue bien
ejecutada por uno de mis ayudantes, y fui yo mismo
quien tomo las arterias. El efecto de la eterizacién fue
desfavorable y evidente pernicioso. Hubo vémitos y he-
moptisis, palidez, casi lividez en la cara; el pulso débil
y lento. Se le di6 aire fresco y se le heché agua fria en
la cara. Estos remedios se le hicieron tan pronto como
estuvieron aserrados los huesos. Apenas el enfermo pu-
do deglutir, se le dio agua y brandy. El mufién fue cu-
rado lo més rapidamente posible, y en pocas horas la
cara volvié a su color natural; entonces se hizo la cura-
cién en buenas condiciones, las incisiones en su lugar
exacto. Pero la operacién no fue un éxito, y esto no es
de llamar la atencién. Al hacer los cortes durante la
operacion, la sangre venosa salia oscura como es de su-
poner, pero la sangre de las arterias grandes parecia
mas bien sangre venosa que arterial. Grandes codgulos
oscuros se removieron del muiién. Después de que las
arterias se ligaron los musculos estaban de color mas
oscuro que el habitual. En la primera curacién no ha-
bia sefiales de cicatrizacién por primera intencidn, de
modo que la herida permaneci6 abierta. Los misculos
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recuperaron poco a poco su color normal y principia-
ron a nacer granulaciones alrededor y entre los huesos.
Se encontr6 (entonces) con que los colgajos, pues era
una operacién en colgajos, no eran suficientes para cu-
brir los huesos. Méis o menos, después de tres semanas
se ejecut6 una segunda operacién... El enfermo, final-
mente san6 y fue evacuado del servicio el 3 de enero de
1848 en Veracruz, México, y admitido en el Hospital
de Nueva Orleans como invalido, el 15 de marzo de
1848”. Después de varias consideraciones en que atri-
buye el fracaso de su operaci6n al éter sulfarico es sufi-
ciente para que mis conclusiones me lleven a decir que
fueron opuestas a su ulterior empleo”. Acepta Poster
que se le administré al enfermo una dosis mayor de la
que en otras condiciones puede darse al paciente “con
un aparato muy cientifico, por un profesor del arte en
vez de usar una esponja o un simple pafiuelo”. No obs-
tante, atribuye al éter efectos t6xicos que nosotros atri-
buiriamos después de un siglo, a otros factores, y con-
tinua: “Cuando terminé la guerra, yo habia determi-
nado no volverlo a usar otra vez. En verdad su uso ha-
bia sido abandonado en nuestros hospitales de Vera-
cruz algan tiempo antes de que se firmara el tratado
de paz. No tuvimos experiencia con el éter clorhidrico
y cloroformo en México. Afortunadamente no necesi-

tamos el frasco de cloroformo en el campo de batalla”.

He buscado en vano datos bibliograficos de Por-
ter, pero no he podido encontrar sino lo que él mismo
narra en sus notas. Estuvo en Palo Alto y La Resaca de
la Palma; en la toma de Matamoros, Saltillo y Monte-
rrey, y después fue con el general Worth a Veracruz
donde estuvo al frente del Hospital General en ese
puerto.

Puesto que seguin ¢l dice, quedé decepcionado de
la anestesia, conviene saber si otros médicos de més va-
ler vinieron con el ejército invasor. Los hubo de todas
clases. Creo oportuno citar algunos: Paul Crillon, de
biografia pintoresca, fue herido a principios de 1848
en un combate con guerrilleros en el camino de Vera-
cruz.!®

Nat Pinkley, médico naval, de gran valer civil y
profesional, fue igualmente herido en Tabasco. Antes
de la guerra se habia opuesto enérgicamente a ella,
llaméndola “guerra de invasién y de conquista, apar-
tada de los més caros principios de los patriotas y de la
Revolucién (de independencia)”. Digamos de paso que
esta opinién era de gran parte de la poblacién ilustra-
da de los Estados Unidos, especialmente de los anties-
clavistas del norte. En diciembre de 1847, el joven
diputado de Illinois, Abraham Lincon, més tarde el
presidente emancipador de los esclavos de su pais, in-
terpelaba al presidente Polk, para que dijera dénde
exactamente habia sido derramada por primera vez la
sangre de los norteamericanos, que no fuera suelo legi-
timamente defendido por México. Y el senador, repre-
sentante de Ohio, Tomas Corwin, comparaba al Presi-
dente Polk a Tamerlan sentado sobre un trono de
70,000 calaveras, y exclama, dirigiéndose a Polk: “Si
yo fuera mexicano te preguntaria: ¢No hay en tu pais
una pieza (room) para ejecutar a sus hombres que han
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sido muertos?”. Se referia a los 12,830 norteamerica-
nos que murieron en la guerra.?! En el tantas veces ci-
tado peri6dico “The Daily American Star” se anuncia-
ba un doctor Claud que se decia de la Facultad de Pa-
ris y ofrecia un sanatorio “con los Gltimos adelantos”
en la Calzada de San Cosme. También se anunciaba
un doctor Gaves, médico del general Quitman, y un
dentista de Filadelfia.
Es muy probable que entre estos médicos nortea-

mericanos, principalmente los de las ciudades del nor-,

te, haya habido quienes conocieran los efectos del éter,
y hayan empleado esta sustancia, ademés de Porter.
La falta de elementos fehacientes hacen por hoy impo-
sible justificar o rechazar esta hipdtesis.

De cualquier manera, antes de los datos de Por-
ter, no hay vestigios de que se haya aplicado la aneste-
sia.

Roa Bircenas, testigo presencial de la entrada a
Jalapa del ejército invasor, después del desastre de Ce-
rro Gordo, el que tuvo lugar el 18 de abril de 1847, ex-
presa en fragmentos:

“Fueron traidos a Jalapa los heridos nuestros de
Cerro Gordo, que eran numerosisimos. .. Estuvo dando
asistencia a los heridos mexicanos el jefe de nuestro
cuerpo médico militar doctor Van der Linder y les
hizo suministrar auxilios pecuniarios la entonces rica
familia Echevarria, orinda de Jalapa”... “a inmedia-
ciones de los hospitales, el ruido estridente y casi conti-
nuo de la sierra, los gritos de los amputados, a quienes
no se les aplicaba todavia el cloroformo y la vista de los
haces de piernas y brazos sacados para su cremacién y
enterramiento, aterrorizaban a los vecinos, etc.”.!® Las
fraces de Roa Barcenas, deben tomarse no solamente
significando que no se aplicaba el cloroformo, sino
cualquier anestésico.

Puesto que Porter quedé decepcionado del uso
del éter, queda por averiguar cuédndo fue usado por
primera vez por médicos mexicanos. Un afio después
de que terminara la guerra, en el periédico “El album
de México” que se editaba en esta ciudad, se publica-
ba el mes de marzo de 1849, el articulo “Meditacién”
que dice: “No obstante que se halla muy generalizado
entre nosotros el conocimiento de la eterizacién mer-
ced a los adelantos de la ciencia médica en México y
aplicaciones curiosas de nuestros distinguidos proceso-
res, vamos a traducir en seguida algunas lineas sobre
este importantisimo descubrimiento, de un opsculo
publicado en Paris a fines del afio pasado™.?? De esta
referencia, como hace notar el doctor Alcintara He-
rrera® se deduce que la anestesia por el éter se intro-
dujo a nuestra Patria por los afios de 1847 a 1848.

Desgraciadamente para nuestra historia médica,
no hay datos que se refieran a hechos concretos con es-
pecificacién de lugares y fechas y no existe otro, sino el
caso de John Porter en Veracruz, ya mencionado. Fue-
ra de ésto, no queda sino la declaracién que el doctor

José Pablo Martinez del Rio hizo en el articulo que ley6

en la Academia Nacional de Medicina el afio de 1878,
intitulado “La Anestesia en la Practica Obstétrica”, en
donde afirma que “por casualidad recibi6 €l la pri-
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mera noticia hace afios, de las operaciones que se ha-
cen en estado de anestesia por medio del éter sulfarico,
y no tardé en practicar algunas operaciones usando
esa anestesia con buen éxito en los hospitales de San
Andrés y San Juan de Dios”.

La Prioridad del doctor Martinez del Rio no fue
discutida por sus contemporineos y en consecuencia
debe ser aceptada; pero en cuanto a la fecha de las pri-
meras anestesias practicadas por él, estamos, por lo
pronto, en la més completa ignorancia.

Porque no es de aceptarse la afirmaci6én del doc-
tor Alcantara Herrera, quien dice que “podemos ase-
gurar, sin equivocacién, que tal novedad (la aplica-
ci6én en México del éter como anestésico) tuvo su reali-
zaci6n en los primeros meses del afio de 1947”.2

Tal aseveracion causaria extrafiez a con sblo
considerar lo ins6lito de que, un descubrimiento de
origen norteamericano hubiera sido empleado en
México meses antes de que lo emplearan aqui los com-
patriotas del descubridor.

Es preciso, una vez mds, volver a los principales
acontecimientos de la guerra, considerando fechas y
lugares, y hacer un paralelo con las del descubrimien-
to. Por brevedad y claridad helos aqui cronolégica-
mente enumerados:

1846
8 de Marzo Movilizaci6n del ejército del gene-
ral Taylor hacia el rio Bravo.
8 de Mayo Batalla de Palo Alto.

13 de Mayo El Congreso de los Estados Unidos
reconoce oficialmente el estado de
guerra con México.

20 de Mayo Se establece el bloqueo de Veracruz
por la escuadra de los Estados
Unidos.

24 de Septiembre  Toma de Monterrey

16 de Octubre Primera anestesia por Morton en
el Hospital General de Massachus-
sets.

13 de Noviembre Toma de Saltillo.

Primer articulo cientifico acerca
de la anestesia. “Insensibility du-
ring surgical operations produced
by inhalation”, publicado por Bi-
gelow en the Boston Medical and

19 de Noviembre

Surgical Journal.
1847
22-23 de Febrero  Batalla de la Angostura
28 de Marzo Capitulacién de Veracruz
18 de Abril Batalla de Cerro Gordo
20 de Agosto Batalla de Padierna.

15 de Septiembre  Toma de la Capital.

A partir de entonces pudo comunicarse la ciudad
de México via Veracruz, con el exterior, aunque esa
comunicaci6n era dificil por los continuos ataques que
las guerrillas mexicanas efectuaban contra los con-
voyes. En varias ocasiones qued6 enteramente cortada
la comunicacién entre la ciudad de México y Vera-
cruz, y esas dificultades estaban complicadas con una
elevacion considerable del costo de los fletes. Esto duré
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hasta la firma del tratado de Guadalupe.

Si a pesar de estas condiciones el doctor Martinez
del Rio utilizé el éter “por primera vez en la América
Latina, a principios de 1847... (y) esto aconteci6 en la
ciudad de México”,2* habria que convenir en que con-
currieron una serie de circunstancias insblitas y poco
probables para que en la ciudad de México se conocie-
ra un escrito cientifico apenas dos o tres meses después
de publicado en Boston, en tiempos en que no tenia-
mos ferrocarriles, ni telégrafos y nuestra lejana frontera
norte estaba ocupada por el enemigo desde diez meses
antes, y todos nuestros puertos bloqueados por poderosas
flotillas.

Pero, a pesar de nuestra ignorancia en las fechas
precisas, el doctor Martinez del Rio es acreedor a nues-
tra gratitud por haber empleado entre nosotros, por
primera vez, el gran descubrimiento de Morton. En nada
amengua su gloria que cirujanos norteamericanos hayan
aliviado el dolor con pericia o con torpeza en nuestro
suelo, al mismo tiempo, o antes que él lo hiciera en nues-
tros viejos y hoy extintos hospitales de San Juan de Dios
y de San Andrés.

La introduccion de la anestesia cloroférmica es me-
nos complicada en su aspecto historico.

El doctor James Young Simpson presenta el 10 de
noviembre de 1847, su primera comunicacién acerca del
uso del cloroformo en la practica obstétrica, a la Socie-
dad Meédica-Quirargica de Edimburgo. El Cloroformo
fue aceptado en la mayor parte de los paises como mas
ventajoso que el éter por la mayor brevedad del periodo
de induccion.

El doctor Martinez del Rio decia en su trabajo ya
citado: “Por casualidad recibi yo la primera noticia que
lleg6 a México, afios ha, de las operaciones quirirgicas
que se hacian en estado de anestesia por medio de éter
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sulfarico, y no tardé en practicar algunas operaciones de
esa manera y con buen éxito en los hospitales de San
Andrés y San Juan de Dios. Quiso la suerte que mas tarde
recibiera yo también la primera noticia de la aplicacién
del cloroformo al mismo objeto, y muy poco después
recibi de Londres el primer frasco de ese liquido que vi-
niera a la republica, y que era por cierto de muy buena
calidad”. — “Muy pronto ensayamos ese anestésico el
doctor Galezowski y yo con un buen éxito, practicando él
a una mujer la amputacién del antebrazo derecho, mien-
tras que yo hice una litotomia con singular fortuna bajo
todos aspectos; en ambos casos el cloroformo obré6 muy
pronto y con tal perfeccion, que a todos dej6 admira-
dos. Habiendo sido, pues, el primer propagador en Mé-
xico de este magnifico descubrimiento, y habiéndolo
aplicado multitud de veces, nadie me podra acusar con
justicia de oponerme al benéfico procedimiento que nos
permite practicar sin dolor las mas arduas y mas terribles
operaciones de alta cirugia”... “Apenas habia publica-
do su Memoria sobre esta materia el célebre doctor Simp-
son de Edimburgo, que fue el primero que se atreviera
a aplicar el cloroformo a las partulientas, cuando llegd
a mis manos ese opisculo seductor, y teniendo por de-
lante tan respetable autoridad, yo también segui su ejem-
plo; pero confieso que fue muy rara vez y con suma cir-
cunspeccion —."

Como dice acertadamente el doctor Bandera,” es
lastima que el doctor Martinez del Rio no precise la fe-
cha y algunas otras circunstancias. Sin embargo, creemos
nosotros que, segin el dato obtenido en las Lecciones de
Farmacologia del doctor Oliva, no fue después de 1848.

La revisién de los archivos del extinto Hospital de
San Andrés, permitira acaso rechazar o confirmar esta
afirmacién.

REFERENCIAS

1. FLOREs F: Historia de la Medicina en México desde la Epoca de los
indios hasta la presente. Tomo III. México, 1888; 528:622.

2. MarTINEz DEL Rio ] P: Gaceta Médica de México. 1878;
X1I1:459-461.

3. VALLE R H: La Anestesia. En: La Cirugia Mexicana en el siglo
XIX. México. 1942: XLIII-XLV.

4. CASTAREDA ] J: Apuntes para el estudio de la cloroformizacion.
Meéxico, 1885.

5. MoLL A A: The new surgery, Obstetrics Anaesthesta, En: Aescu-

lapius in Latin America. 1944,264-335.

Ouiva L: Leonardoe Oliva y sus lecciones de farmacologfa, En:

Ruiz Sinchez Amado: Leonardo Oliva pionero de la farmacolo-

gla en América. Guadalajara. México 1978: 251-235.

. BANDERA B: La anestesia en México a fines del siglo pasado. Ga-

ceta Médica de México. 1989; LXIX: 261-270.

8. ORTEGA L M: De la anestesta y su aplicacion en el priarto. Méxi-

co, 1869.*

RICHERT G: Dictionatre de Physyulogie. Anestesie 1. Paris. pag.

515.*

10. BANCROFT H: Historta de México, Filadelfia.*

11. PRIETO G: Memorias de mis tiempos. México, 1906: 210.*

e

-3

©

—

12. The Datly American Star. México. Septiembre 1847. Febrero
1848.*
18. PAKARD F: History of Medicine in the United States 1932.*

14. HERRERA M E: La Escuela de Medicina. México, 1925:395.*

15. GARclA C A: El libro de mis recuerdos. 2a. Edic. México, 1934:
439.*

16. Roa B J: Recuerdos de la fnvasién norteamericana. 2a. Edic.*

17. ALCANTARA H J: Una gloria de México y Panamd. Medicina
XXVII México, 528, 17.*

18. BiceLow H J: Insensibility during surgical anesthesia. The Boston
Medical and Surgical Journal. XXXV, 16 Noviembre 1846.*

19. MiLLER R F: El triunfo sobre el dolor. Buenos Aires.”

20. PORTER: Surgical notes of the Mexican war. Journal of Medical
Sciences. 1852;23.*

91. BUTTERFIELD R: The American Post. New York, 1946: 117.*

22. El Album Mexicano: 1, 1849: 359.*

23. ALCANTARA H J: Anotaciones Histéricas con motivo del primer
centenario de anestesta por el éter y cloroformo. Medicina. Méxi-
co. 1946; XX VI: 349.
* No se pudieron recabar mé4s datos de las referencias y se respet6
la forma original, en vista de tratarse de un articulo histérico.



	173.tif
	174.tif
	175.tif
	176.tif
	177.tif
	178.tif

