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RESUMEN 

Es indiscutible que lo que se conoce hoy bajo el término genérico de cáncer ha existido 

siempre en el ser humano moderno, al menos con seguridad dentro del periodo de las 

civilizaciones en los últimos 5000 años. Se realiza una revisión bibliográfica sobre el 

pensamiento médico del cáncer de mama desde la antigüedad hasta el siglo XIX. Para 

desarrollar el mismo se revisaron fuentes de información como artículos de internet, libros 

y el empleo de diferentes métodos. A nivel teórico el Histórico –lógico; análisis – síntesis; 

Inductivo- deductivo. De nivel empírico la observación. Se exponen criterios y adelantos 

plasmados por 25 médicos que, desde el papiro de Edwin Smith, dedicado a la cirugía de 

los años 3000-2500 a C, Hipócrates padre de la medicina, Celso, Galeno, los genios Davinci 

y Vesalio, hasta Waldeyer quien formulara una aproximación para el cáncer. El cáncer de 

mama es tan antiguo como la humanidad misma. Esta patología en mucho más frecuente 

en mujeres que en hombres. El desarrollo en el pensamiento médico ha ido acompañado 

del desarrollo social en sus diferentes etapas. Los tratamientos innovadores han estado 

presentes a lo largo de la historia. 

Palabras claves: Cáncer/ mama; Historia / Evolución; Personalidades/ Aportes.  

INTRODUCCIÓN 

Para entender el cáncer es importante conocer qué sucede cuando las células normales se 

convierten en cancerosas. El cuerpo se compone de muchos tipos de células. Normalmente 

las células crecen, se dividen, reproducen y mueren a medida que se necesita para 

mantener el cuerpo sano. Este ciclo celular posee varios sistemas de regulación y control 

para que todos los engranajes de su sofisticada maquinaria funcionen como un perfecto 

reloj. Sin embargo, a veces, el proceso se descontrola y las células se siguen dividiendo 

cuando no es necesario.1 
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Parece indiscutible que lo que se conoce hoy bajo el término genérico de cáncer ha existido 

siempre en el ser humano moderno, al menos con seguridad dentro del periodo de las 

civilizaciones en los últimos 5000 años, como lo atestiguan los hallazgos egipcios en el 

papiro de Smith y de Ebers.2 

El cáncer es, sin duda, un problema de salud pública global y, a pesar de los esfuerzos 

realizados, continúa afectando y matando a un enorme número de personas sin distinción 

alguna.3 

El cáncer de mama (C.M) es un problema de salud pública a nivel mundial. Su alta 

frecuencia, las implicaciones biológicas, el impacto emotivo y económico que acarrea en la 

paciente y sus familiares, hacen de esta enfermedad uno de los problemas de salud más 

discutidos a nivel médico-familiar y en la sociedad desde tiempo inmemorial hasta la 

actualidad. Las razones pueden encontrarse en la cultura en general y en la medicina en 

particular. La mama es un símbolo de la maternidad y se relaciona directamente con la 

descendencia. 

El C.M. es la neoplasia más frecuente en las mujeres a nivel mundial, aunque puede 

presentarse en hombres, la proporción es de 1 caso por 150 mujeres. La incidencia del 

cáncer de mama supone entre un 20 y un 25 por ciento de cánceres en la mujer y menos 

de un 1 por ciento en el hombre.4, 5 

El cáncer de mama es una de las principales causas de muerte relacionadas con el cáncer 

entre las mujeres, con casi 1,7 millones de casos diagnosticados al año y más de medio 

millón de muertes cada año.  En los países desarrollados, 1 de cada 8 mujeres desarrollará 

cáncer de mama a lo largo de su vida. En Europa, se produce un diagnóstico de cáncer de 

mama cada 2 minutos y una muerte por cáncer de mama cada 6 minutos. El cáncer de 

mama afecta sobre todo a las mujeres mayores, y la mayoría de las pacientes son mayores 

de 50 años en el momento del diagnóstico, aunque alrededor de 1 de cada 5 cánceres de 

mama se diagnostican antes de los 50 años. El cáncer de mama en los hombres es poco 

frecuente y representa alrededor del 1% de los casos de cáncer de mama.6 

Con estos antecedentes el presente trabajo tiene como objetivo realiza una revisión 

bibliográfica sobre el pensamiento médico del cáncer de mama desde la antigüedad hasta 

el siglo XIX. 

METODOLOGIA 



Se realiza una revisión bibliográfica sobre el pensamiento médico del cáncer de mama 

desde la antigüedad hasta el siglo XIX. Para desarrollar el mismo se revisaron fuentes de 

información como artículos de internet, libros y el empleo de diferentes métodos. A nivel 

teórico el Histórico -lógico para ir ordenando cronológicamente cada criterio y personalidad 

citada durante el trabajo, así como método análisis – síntesis, para poder concretar ideas y 

planteamientos médicos y arribar a conclusiones en el trabajo además método Inductivo- 

deductivo. De nivel empírico la observación y revisión de algunos documentos. 

DESARROLLO 

El cáncer de mama es una enfermedad tumoral frecuente en la mujer que, además de poner 

en peligro su vida, incide en su imagen y puede tener repercusiones psicológicas sobre la 

misma. El tratamiento multidisciplinar quirúrgico, médico, radioterápico y hormonoterápico 

consigue excelentes porcentajes de curación, pero sus efectos secundarios pueden incidir 

en la autoestima, el sentimiento de posible falta de atractivo hacia su pareja, de posible 

marginación laboral y social, estigmatización.1 

El cáncer de mama (C.M) es un proceso oncológico en el que células sanas de la glándula 

mamaria degeneran y se transforman en tumorales, proliferando y multiplicándose 

posteriormente hasta constituir el tumor.5 

Las tasas de incidencia del cáncer de mama femenino varían mucho entre regiones, con 

las tasas de incidencia más altas en Europa Occidental y Estados Unidos, y las más bajas 

en África y Asia. La mayor incidencia del cáncer de mama en los países más desarrollados 

refleja la presencia de más factores de riesgo de cáncer de mama en estos países. Sin 

embargo, la incidencia del cáncer de mama en los países en vías de desarrollo está 

aumentando rápidamente. A pesar de presentar unas tasas de incidencias mayores, en la 

mayoría de los países occidentales las muertes por cáncer de mama han disminuido en los 

últimos años debido a la mejora del tratamiento y a la detección precoz, pero han 

aumentado sustancialmente en los países en vías de desarrollo. En los países 

desarrollados, alrededor del 10-15% de los/as pacientes tienen la enfermedad avanzada en 

el momento del diagnóstico, en comparación con el 40-90% en los países en desarrollo. 7, 

8 

La mayor parte de las neoplasias de mama se desarrollan en el tejido que recubre los ductos 

y lobulillos, al proceder de una glándula se denominan adenocarcinomas y suelen 

reproducir estructuras glanduloides más o menos diferenciadas. 



El C. M. es una enfermedad que ha acompañado a la humanidad desde tiempos 

ancestrales. En el Papiro de Edwin Smith, dedicado a la cirugía de los años 3000-2500 a 

C. se describen 8 casos de tumores mamarios.9 

Desde la antigüedad se conoce esta patología y son disimiles los científicos que en 

diferentes épocas han aportado al conocimiento y evolución de la misma. 

El papiro egipcio más antiguo es el de Smith (1600 A.C.), actualmente recopilado en la 

Academia de Medicina de New York, es un documento que ilustra las afecciones de la 

época, describiendo 8 casos de úlceras o tumores removidos con el uso de un “cauterio” y 

posibles osteosarcomas.10 

Papiro de Ebers, solo se hace mención a tumores de mama y que más parecen 

corresponder a lesiones ulceradas.11 

Hipócrates (460-370 a. C.) quien dio el nombre de cáncer a las enfermedades malignas 

por su semejanza al cangrejo señalando en sus escritos posteriores la evolución mortal de 

las mujeres con tumores mamarios “ocultos”, y evitar cualquier tratamiento ya que éste 

aceleraba su muerte, la cual se presentaba por caquexia y las pacientes sin tratamiento 

vivían por largos períodos de tiempo. Menciona unas lesiones ulcerosas crónicas, algunas 

veces endurecidas, que se desarrollan progresivamente y sin control. 2, 3 12, 13 

Celso (25 a.C. -50 d.C.) en su obra De re medica libri octo (sobre la medicina) lo incluye 

como uno de los cinco signos clásicos de la inflamación. Hacia mediados del siglo XIX surge 

a partir de esta palabra griega un neologismo: oncología como el estudio de los tumores, 

sean estos malignos o no.3 

Galeno (131-203 d. C) en el segundo siglo de la era Cristiana, reafirmó la etiología humoral 

del cáncer postulada por Hipócrates, considero al C.M. como una enfermedad sistémica 

causada por un aumento de la bilis negra (atrabilis) y recomendó para su manejo “limpia 

inicialmente el humor melancólico con purgantes y después, haz incisiones precisas 

alrededor del tumor sin dejar una sola raíz”. Recomendó exprimir los vasos sangrantes y 

sugirió no usar ligaduras ya que provocaban recurrencias en tejidos vecinos. Publica un 

libro dedicado exclusivamente a los tumores: De tumoribus praeter naturam.2, 3, 14 

Fue durante la época del renacimiento entre los siglos XV y XVI, sobre todo en los años 

1450-1550, cuando artistas, pintores y escultores-científicos, como Miguel Ángel y 

Leonardo da Vinci, mostraron en sus pinturas y esculturas parte de la anatomía humana, 

conocimientos que posiblemente obtuvieron al realizar disecciones sobre cadáveres 



humanos, procedimientos prohibidos en esa época, sus trabajos culminaron con el 

magnífico tratado de anatomía de André Vesalio (1514-1564), “De humani Corpuris Fábrica 

de 1543”.15, 16 

Francisco Arces (1493-1571), quien seccionaba el tumor longitudinalmente y lo disolvía 

mediante una ligadura de gran tamaño. 

Leonard Fuchs (1501), un médico y cirujano alemán, comprimía el tumor con una especie 

de plato pesado, hasta que éste se necrosara. 

Ambroiso Paré (1510-1590), cirujano militar, era un firme devoto de Galeno, por lo que era 

bastante conservador Si el tumor era pequeño, accesible y fácilmente resecable, entonces 

se operaba y en el lecho se cauterizaba con vitriol (mescla de ácido sulfúrico y aceite de 

vitriolo) que sustituía a la cauterización con calor o con aceite caliente como se utilizaba 

hasta esa época. En aquellos tumores grandes y ulcerados, entonces se aplicaba leche 

tibia, vinagre o aceites. Este autor también planteaba la compresión del tumor con placas 

de plomo para interrumpir el crecimiento Paré fue uno de los primeros que relacionó el 

cáncer de mama con la extensión axilar. 

Michael Servetus (1560-1553), médico español que estudió en París, pensaba que el 

músculo subyacente debía ser extirpado en conjunto con los ganglios linfáticos descritos 

por Paré. Este concepto fue uno de los precursores de la mastectomía radical. 

Nicolas Tulp (1628-1653), fue un reconocido anatomista y cirujano, que trabajaba en la 

universidad de Ámsterdam. Este médico creía que el cáncer de mama era contagioso, y 

describió un caso en que la enfermedad fue transmitida de una madre a sus tres hijas.3, 17 

Jean Lovis Petit (1674-1750) el concepto de curación del cáncer de mama con cirugía, fue 

postulado por afirmar “Las raíces del cáncer son los ganglios linfáticos crecidos. Los 

ganglios deben ser buscados y extirpados con la fascia pectoral y algunas fibras del 

músculo deben ser removidas sin dejar cualquier tejido sospechoso. 

Henry Francois Le Dran (1685-1770),  fue quien consideró al cáncer como una 

enfermedad local en sus etapas iniciales y subrayó, que la única esperanza de curación era 

la cirugía temprana (hipótesis de enfermedad local). 

Deshaies Gendrom, 1700, publica el primer libro que argumentaba en contra de la doctrina 

humoral del cáncer de la mama. Se pensaba que el cáncer era una evolución desfavorable 

de la inflamación.17, 18 



En 1713 Bernardino Ramazzini desarrollado una hipótesis que el de alta frecuencia del 

cáncer de pecho en monjas era debido a la falta de sexo.19 

Pieter Camper (1722-1789) describió e ilustró los ganglios linfáticos mamarios internos  

Paolo Mascagni (1752-1789) describió el drenaje linfático pectoral.17 

Era en 1757 cuando Enrique Le Dran, médico francés de cabeza sugirió que el retiro 

quirúrgico del tumor podría ayudar a tratar el cáncer de pecho, mientras los ganglios 

linfáticos infectados de las axilas fueran quitados.19 

Alfred Armand Louis Marie Velpau (1795-1867), originalmente un aprendiz de herrero 

llegó a ser un gran cirujano, y ser el profesor de Cirugía Clínica de la Facultad de París. 

Escribió un libro importante a cerca de las enfermedades de la mama en 1856: tratado de 

las enfermedades de la mama.17 

Joseph Claude Recaimer (1774-1852) en 1829 introdujo el concepto y el término de 

metástasis.20 

Joseph Pancoast (1805-1882), profesor de anatomía descriptiva y quirúrgica del Jefferson 

Medical College de Filadelfia en Estados Unidos, fue uno de los que más creyó en los 

postulados de Petit y de Bell y en 1852 enfatizaba que la mama y la axila, si se encontraban 

comprometidas, deberían ser resecadas en una pieza.21 

John Brown (1810-1882), quien además de ser un clínico era un reconocido escritor. Su 

último libro (1858) contiene una vivida experiencia que nos acerca a lo que era una 

mastectomía a principio del siglo XIX 

Robert Remak (1815-1867) profesor de anatomía de Berlín, en 1852 planteó que los tejidos 

crecían por la división de las células existentes.22 

Rudolph Virchow (1821-1902), En 1855, había demostrado que toda célula proviene de 

otra célula, sugirió que las células cancerosas debían derivar de otras células. 

Peyton Rous (1879-1970) En 1911 aisló el sarcoma en el pollo y lo trasplantó a otros a 

través de un preparado filtrado carente de células iniciando así la teoría viral del origen del 

cáncer. 3, 23 

Federico Susviela Guarch (1851-1928) En 1915 publica en Uruguay un folleto llamado 

cáncer y su tratamiento, donde se desarrollan algunos conceptos acerca del tratamiento 



actínico en diferentes tumores. Podemos decir que fue uno de los padres de la Anatomía 

Patológica del Uruguay.24 

Wilhelm Waldeyer (1836-1921), fue quien formulara una aproximación para el cáncer en 

1867. Esta aproximación no difiere mucho de los conceptos actuales. Postulaba que las 

células cancerosas se originaban en células que eran normales y se propagaban en los 

tejidos adyacentes. Las metástasis eran la consecuencia del transporte de las células 

cancerosas por la sangre, la linfa u por otros líquidos hacia otros tejidos.20 

En 1895, el cirujano escocés George Beatson descubrió que eso la eliminación de los 

ovarios a partir del uno de sus pacientes encogió su tumor del pecho.19 

CONCLUSIONES 

El cáncer de mama es tan antiguo como la humanidad misma. Esta patología en mucho 

más frecuente en mujeres que en hombres. El desarrollo en el pensamiento medico ha ido 

acompañado del desarrollo social en sus diferentes etapas. Los tratamientos innovadores 

han estado presentes a lo largo de la historia. En el trabajo se mencionan 25 grandes 

personalidades que han aportado hasta el siglo XIX a este desarrollo. 
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