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El cirujano Francisco Romero realizó el primer
drenaje quirúrgico del pericardio en 1819, en Bar-
celona.1 Drenó un piopericardio a Antonio Mira a
través de una incisión en el quinto espacio intercostal
izquierdo, posteriormente drenó con similar técnica
dos casos más, todas con éxito. En 1823 el Barón
Larrey, cirujano de los ejércitos de Napoleón2 drenó
un hemopericardio por herida del corazón, el herido
mejoró pero murió horas más tarde por anemia
aguda, no se suturó la herida del corazón.

La primera punción aspiradora de la cavidad
pericárdica por derrame, (pericardiocentesis) la
hizo Franz Shuh en Viena, en 1840.3 Shuh puncionó
en la cara anterior del hemirórax izquierdo en el
segundo espacio intercostal, obtuvo escasa canti-
dad de líquido, repitió la punción en el cuarto
espacio intercostal y drenó abundante cantidad.

En México, el gran clínico doctor Miguel F.
Jiménez4 en 1843, tres años después de Shuh,
drenó por pericardiocentesis, un gran derrame
pericárdico; fue la primera pericardiocentesis en el
Continente Americano. Allbutt introdujo el procedi-
miento en Inglaterra5 en 1870 y en los Estados
Unidos Roberts lo introdujo en 1876,6 es decir, 33
años después de Don Miguel Jiménez y dos años
después que Fenelon y Egea7 y Galindo. Estos dos
últimos hicieron la pericardiocentesis en 1874 tam-
bién en la cara anterior del hemitórax izquierdo, dos
dedos debajo de la tetilla izquierda, el doctor
Fenelon,7 utilizó el aspirador de Potainy, obteniendo
una exigua cantidad de líquido, a pesar de lo cual el
enfermo mejoró considerablemente; fue la segun-
da pericardiocentesis en el Continente Americano.

El doctor Miguel Jiménez no comunicó de inme-
diato su caso, lo dio a conocer tres años después de
realizado, en el comentario que hizo al trabajo de
Egea y Galindo.

Años más tarde, en 1911 el distinguido pediatra
francés Marfán,8 escribió la vía epigástrica
subxifoidea, introduciendo el trocar en el ángulo
xifocostal izquierdo y dirigiéndolo hacia arriba y
hacia atrás. Esta técnica es mucho más segura y es
la más utilizada en la actualidad.

Las pericardiocentesis de los doctores Miguel F.
Jiménez (1843), Carlos Fenelon y Ricardo Egea y
Galindo fueron las primeras en América y son una
valiosa primicia médica de México.-
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Durante siglos reinó la opinión de Aristóteles:1 el
corazón es un órgano intocable, la muerte ocurre si
es manipulado y no tolera heridas. Esta noción
subsistió hasta el siglo XIX; Fabrizio en el Renaci-
miento escribió:

“Si el corazón es herido, es inútil intentar trata-
miento, pues son heridas siempre fatales”;2 Falopio
expresó igual opinión3. En el siglo XIX, Billroth y
Paget,4,5 grandes figuras de la cirugía condenaron
los intentos de operar el corazón. Todo esto, a
pesar de que Claudio Galeno,6 el gran médico
romano operó tres gladiadores a quienes resecó
cartílagos costales y porciones del pericardio fibro-
so infectados, y manipuló el corazón sin trastorno
alguno; los tres gladiadores curaron. En estudios
de autopsia Ambrosio Paré, Riolano, Tourby y
Coriolanus7 encontraron heridas de miocardio reci-
bidas en combate, completamente cicatrizadas.

En 1871, Callender en Inglaterra, removió con
éxito una aguja clavada en el corazón.8 Tuffier en
Francia, en 1903, removió con éxito una bala
incrustada en la pared auricular.9 Farina en Roma
y Cappelen en Noruega,1 suturaron corazones de
humanos que sobrevivieron unos días.

En 1896, Ludwig Rehn en Alemania10 suturó con
éxito una herida del ventrículo derecho. Previa-
mente, Fischer en 1868 escribió una monografia11

sobre heridas de corazón; recopiló de la literatura
mundial 452 casos de los cuales, afirmó, 10% se
recuperaron espontáneamente.

Por todo ello, es de capital importancia señalar
que en Guadalajara, Jalisco en 1882 el doctor
Fortunato Arce Rubio, profesor de la Facultad de
Medicina, publicó12 una notable monografía sobre
heridas del corazón con 135 casos estudiados
clínicamente y sometidos a necropsia por el autor,
en el Hospital Belem de Guadalajara, durante el
lapso entre 1870 y 1882. Correlacionó los hallaz-
gos clínicos con los hallazgos de las necropsias, lo
que proporciona a esta obra un elevado valor
científico pues no es una simple recopilación esta-
dística, sino un estudio clínico patológico muy
importante hecho por la misma persona. Además
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de la magistral correlación que hace, compara sus
observaciones y hallazgos con otras de autores
europeos, señala analogías y diferencias; analiza
las propuestas de Block13 sobre las perspectivas de
suturar las paredes del corazón y aceptadas posi-
bilidades en determinados casos.

Esta notabilísima monografía fue reimpresa en
forma facsimilar por la Universidad de Guadalajara
en 1982 y es un documento que enaltece a la
medicina tapatía. Su gran valor sube de punto al
advertir que Fischer recogió de toda la literatura
mundial 452 casos y el doctor Arce estudió perso-
nalmente el equivalente 29.8% de lo recopilado por
el autor alemán de toda la literatura mundial. El
doctor Javier García de Alba analizó la obra del
doctor Arce en un excelente artículo.14 Esta obra
expone la más extensa estadística de heridas de
corazón estudiadas personalmente y es un legíti-
mo orgullo de la medicina tapatía y la nacional. La
ciudad de México ha honrado la memoria del
doctor Arce al pone su nombre a una calle de la
colonia de los Doctores
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