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La simpatectomia espafiola de René Leriche

M.J. Martinez-Pérez?, A. Franco-Grande ®, M.C. Unzueta-Merino ¢,
C. Hervés-Puyal 9, J. Villar-Landeira ©

LA SIMPATECTOMIA ESPANOLA DE RENE LERICHE

Resumen. Introduccion. La simpatectomia lumbar fue una técnica hiperemiante utilizada para mejorar la perfusion san-
guinea de las extremidades inferiores de los pacientes isquémicos, que marca los inicios de la Cirugia Vascular en el pri-
mer tercio del siglo xx. Surge como tinico tratamiento revascularizador indirecto antes del desarrollo de la cirugia arte-
rial reconstructiva. René Leriche, cirujano francés del iiltimo tercio del siglo xix y mitad del xx, es considerado uno de los
pioneros en el estudio de las enfermedades vasculares por las aportaciones a su diagndstico y tratamiento. Objetivo.
Relatar un caso clinico curioso desde el punto de vista historico, tratado por René Leriche en Barcelona (Espaiia)
mediante simpatectomia lumbar, y se cuenta con la colaboracion en la anestesia de Robert Macintosh, padre de la Anes-
tesiologia cientifica actual. Desarrollo. Se considera una curiosidad historica y se comentan los valores no solo cientifi-
cos, sino personales de los personajes; también se considera que el hecho médico ocurre a peticion de un compaiiero 'y

amigo de ambos. [ANGIOLOGIA 2005; 57: 451-6]
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Introducciéon

El verdadero desarrollo de la Cirugia Vascular co-
mienza en la segunda mitad de la década de los cin-
cuenta con el desarrollo tecnolégico en EE. UU., con
la fabricacidn de protesis arteriales que ofrecen resul-
tados satisfactorios y nuevo instrumental quirirgico,
y con los continuos avances de la medicina y cirugia
(anestesia, anticoagulantes, técnica quirtrgica, etc.).
La dedicacion preferente del médico al estudio de
las enfermedades vasculares y una mayor sensibili-
zacion hacia la atencidn de esos pacientes, que hasta
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ese momento estaban condenados irremisiblemente
a la amputacion de sus extremidades o a la muerte,
contribuye también a un mejor conocimiento de la
patologia vascular. En este sentido, comienzan a sur-
gir médicos y escuelas de medicina que muestran
una mayor dedicacion hacia este tipo de pacientes.

En Francia, R. Fontaine y R. Leriche, o F. Marto-
rell, en Espafia, comienzan a ser una referencia en la
atencion a este tipo de pacientes.

Hasta principios del siglo XX, el tratamiento qui-
rirgico del paciente isquémico se reducia prictica-
mente a la amputacién. La actuacion directa sobre los
vasos sanguineos se limitaba a ligaduras arteriales y
comenzaban a surgir las técnicas bdsicas de suturas
vasculares de Alexis Carrell, la aneurismorrafia idea-
da por R. Matas, en EE. UU., y el injerto venoso co-
mo sustituto arterial de José Goyanes, en Espaifia.

La actuacién indirecta sobre el tono de los vasos
sanguineos, para favorecer la perfusion arterial, me-
diante simpatectomias periarteriales no proporciona-
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ba resultados alentadores. En esta linea, pero actuan-
do sobre el sistema simpético, J. Diez, en Buenos
Aires, en 1924, practica por primera vez la extirpa-
ciéon de la cadena simpdtica lumbar para el trata-
miento de un paciente con tromboangitis obliterante,
con resultado satisfactorio. En homenaje a este he-
cho, René Leriche propone en el Congreso de la
Sociedad Internacional de Cirugia del afio 1947 que
se conozca esta técnica con el nombre de ‘operacion
de Diez’ [1].

En Europa, los franceses René Fontaine y René
Leriche se consideran los iniciadores mds significati-
vos del estudio y tratamiento de la patologia vascular
en el primer tercio del siglo XX.

René Leriche (1879-1956) (Fig. 1) se considera
el fundador de la Cirugia Fisioldgica, que dedica su
interés no sélo a la lesién anatdmica en si misma,
sino al estudio fisiopatoldgico de la enfermedad y a
cOmo actuar sobre su fisiologia.

Con relacién a la resefla que nos ocupa, se men-
ciona que Leriche debe considerarse el promotor de
la Cirugia del sistema simpatico. Comienza en 1913
y, ya en 1915, analiza los aspectos fisioldgicos de la
seccion del sistema simpdtico en el animal y el hom-
bre, con el estudio de 1.400 simpatectomias. Los
cambios tensionales posimpatectomia son objeto de
interés compartido con Fontaine en 1930.

Combina la investigacion experimental con la cli-
nica y la técnica quirdrgica, y en 1920 propone tratar
la arteritis por sobrecarga célcica o lipidica mediante
arteriectomia, gangliectomia o suprarrenalectomia.
Sus trabajos sobre el efecto de la simpatectomia co-
mienzan a publicarse en el afio 1927 (simpatectomia
periarterial) y ya sobre la simpatectomia lumbar en
1929 y en 1936 [2].

Los avances en la anestesia son pieza clave en el
desarrollo de la cirugia.

Uno de los fundadores de la anestesiologia cienti-
fica como especialidad médica independiente, sin
duda, es Robert Macintosh (Fig. 2), de Oxford. Con
él comienza a desarrollarse la Anestesiologia y a ejer-

Figura 1. René Leriche.

cerla médicos que anestesian a los pacientes con in-
dependencia del cirujano, que debe dedicarse exclu-
sivamente a su quehacer quirdrgico.

Por su implicacién en la referencia histérica que
nos ocupa, diremos también —aunque ajeno profesio-
nalmente a la patologia vascular—, que en este mo-
mento histdrico Josep Trueta (Fig. 3) es un conside-
rado traumatdélogo espafiol, que ejerce en Oxford vy,
por ello, muy relacionado con Macintosh; ademas,
por su tratamiento en las lesiones traumadticas de
guerra ha merecido el reconocimiento mundial.

En la posguerra civil espaifiola, el Gobierno del
general Franco se encontraba aislado internacio-
nalmente y comenzaba el intento de aceptacion
desde todos los dambitos. La invitacidon de profeso-
res y cientificos extranjeros entraba dentro de estos
planes.
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Figura 2. Robert Macintosh.

Figura 3. Josep Trueta.
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Macintosh aceptdé una invitacién del Gobierno
espafiol, por medio del Consejo Superior de Investiga-
ciones Cientificas, para actuar profesionalmente con
cirujanos extranjeros y espafioles y divulgar las bases
de la nueva anestesia cientifica, y acudié a Madrid y a
Barcelona en varias ocasiones desde el afio 1946.

En esta coyuntura se desarrolla el caso clinico
motivo de esta referencia histdrica: la realizacion de
una simpatectomia lumbar bilateral en Barcelona por
René Leriche.

Desarrollo

El cufiado de Josep Trueta presentaba un cuadro de
claudicacién intermitente en las extremidades infe-
riores, mds acusado en la izquierda, que no experi-
mentaba mejoria con el tratamiento médico a que se
sometia. Ante el miedo a una fatal evolucién que
pudiera llevar consigo la pérdida de las extremida-
des, su esposa, hermana de Josep Trueta, escribe a
éste y le pide consejo y ayuda ante la necesidad de
tratamiento quirdrgico.

Josep Trueta habia conocido a René Leriche en
una visita que éste realiz6 a Oxford y conocia sus tra-
bajos sobre el espasmo vascular experimental en el
shock. Por tanto, decidié que fuera René Leriche,
quizds el mas prestigioso cirujano del momento en
Europa en este tipo de patologia, quien tratase a su
cufiado. Y conociendo la situacion de la anestesia en
Espafia, decide también que sea su amigo y compa-
fiero en Oxford, Robert Macintosh, quien lleve a ca-
bo la anestesia.

El azar juega a favor de su deseo cuando se entera
de que Macintosh acudird a Espafia invitado por el
Consejo Superior de Investigaciones Cientificas.

La intervencion se realizaria en Barcelona y Leri-
che vendria a practicarla desde Paris. S6lo quedaba
concertar la fecha. Se llevaria a cabo en la clinica
(Fig. 4) del Dr. Corachan, maestro de Trueta y amigo
de Leriche y Macintosh.
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Al conocer la fecha de la llegada de Leriche a
Barcelona, Macintosh se traslada desde Madrid para
la intervencién. Serd simpatectomia lumbar izquier-
da, por ser la de ese lado la extremidad més sintoma-
tica; se llevo a cabo el lunes dia 4 de noviembre de
1946, a las tres de la tarde, después de haber comido
Leriche y Macintosh con el Dr. Soler Roig, a quien
Macintosh ya conocia de anteriores visitas a Barce-
lona y también de San Sebastidn en tiempos de la
Guerra Civil.

El paciente se colocé en decubito lateral derecho
y en posicion extendida (postura para lumbotomia).

La intervencion transcurrié tranquila y sin inci-
dentes, con una tensién arterial de 140-110 mmHg
mantenida y sin descenso cuando se produjo la extir-
pacién de la cadena simpética lumbar izquierda.

La anestesia, a cargo de Macintosh, se realizé con
éter administrado con el vaporizador de Oxford, uti-
lizando como premedicacién Avertine, un hipnético
de administracion rectal [3].

A las 36 horas de la intervencion, el paciente pre-
sento fiebre y taquicardia a causa a una atelectasia
pulmonar derecha, y en la exploracion pulmonar se
observé ausencia de ventilacién en base pulmonar
derecha.

Leriche comenta que no es infrecuente este tipo
de complicacién después de estas intervenciones,
siempre en el lado opuesto al operado, debido a la
posicion curvada que se emplea. Refiere que en un
paciente al que se habia practicado simpatectomia
lumbar bilateral le ocurrié en dos ocasiones —ya que
no se realizaban nunca simultdneamente— la misma
complicacion en ambas bases pulmonares opuestas.

El paciente evolucion6 favorablemente y Leriche
abandond Barcelona en coche hacia Paris el miérco-
les 6 de noviembre de 1946.

Durante los dias de estancia en Barcelona, Leri-
che pronuncié ademds dos conferencias, seguin se
relata en los periddicos Noticiero Universal del lunes
4-X1-1946y el Diario de Barcelona del martes 5-XI-
1946 y del viernes 8-XI-1946. La primera, el martes
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Figura 4. Clinica Dr. Corachan, en Barcelona. Cartel publicitario de la
época.

5 de noviembre de 1946, sobre ‘Los dolores conse-
cutivos a las pequenas heridas de los dedos’, pronun-
ciada a las 19,30 h en el local social del Colegio Ofi-
cial de Médicos, en la Via Layetana 31, invitado por
el presidente Dr. R. Garcia Tornel, y la segunda, en la
Clinica Corachdn, sobre ‘Tratamiento quirtirgico de
la hipertension arterial’, invitado por su cuerpo fa-
cultativo.

Refiere el Diario de Barcelona del viernes 8-XI-
1946, que la conferencia en la Clinica Corachén se
pronuncié después de haber practicado una delicada
intervencion quirurgica asistido por los doctores J. Pi
Figueras, J. Prim Rosell y A. Rodriguez Arias. Como
este acto se produce dos dias después de la interven-
cién que nos ocupa, pensamos que se aprovecho la
presencia de Leriche para que practicase otra inter-
vencion, al parecer de mayor importancia, en la Cli-
nica Corachan [4-6].
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Antes de separarse, Leriche y Macintosh concer-
taron practicar la simpatectomia lumbar del lado
derecho el 7 de enero de 1947.

Se realiz6 en la fecha prefijada y acudieron de
nuevo a la Clinica Corachédn de Barcelona.

Refiere Leriche que, cuando llega otra vez a ex-
plorar al paciente en enero del afio siguiente, dos
meses después de haber practicado la simpatectomia
lumbar izquierda, el paciente estd bien y aprecia
mejoria clinica en la extremidad; comenta que le lle-
na de satisfaccién, pero apostilla que no le sorpren-
de, porque no esperaba otro resultado.

La segunda intervencion, simpatectomia lumbar
derecha, para la extremidad menos sintomatica, tuvo
un resultado similar.

Comentario

El relato de esta simpatectomia lumbar de René Leri-
che en Espafia, ademds de constituir una curiosa
referencia histérica para los cirujanos vasculares
espafioles, nos provoca algunos comentarios no sélo
sobre la calidad cientifica de estos dos grandes de la
medicina (Leriche y Macintosh), sino sobre su cali-
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dad humana, no siempre coincidente en los hombres
destacados.

Nos gustaria resaltar, en primer lugar, el concepto
de la amistad. No eran comodos los viajes en aquella
época. Piénsese que Leriche se traslada en automovil
desde Paris a Barcelona por carretera, y Macintosh
va desde Madrid a Barcelona en tren, no muy confor-
tables ni veloces en aquel momento. Ambos volverdn
desde Londres y Paris dos meses ma4s tarde para la se-
gunda intervencién. Encomiable sentido de la amis-
tad, ya que, aunque no tenemos noticias de ello, no
creemos que pasasen sus honorarios al paciente.

En cuanto a la necesidad de que fuese Leriche el
de mas confianza de Trueta para realizar esa interven-
cién, parece una decisién fruto de la amistad o una
decision tipica de aquel que emigra al extranjero e
infravalora todo lo que ha dejado en su pais por no
satisfacerle personalmente. Piénsese que, en ese mo-
mento, Martorell, entre otros en Barcelona, no sélo
realizaba simpatectomias lumbares, sino técnicas di-
rectas sobre los vasos, similares al resto de Europa.

Respecto a la anestesia, la situacién era comple-
tamente diferente y la oportunidad de que Macintosh
estuviese en Espafia no podia desperdiciarla Trueta,
mads todavia siendo amigos y compaiieros en Oxford.
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RENE LERICHE'’S SPANISH SYMPATHECTOMY

Summary. Introduction. Lumbar sympathectomy was a hyperaemic technique used to improve blood perfusion in the
lower limbs of ischaemic patients that marks the early days of Vascular Surgery in the first third of the 20th century. It
was the only indirect revascularisation treatment available before the development of reconstructive arterial surgery.
Owing to his important contributions to the diagnosis and treatment of vascular diseases, René Leriche, a French
surgeon who lived in the latter part of the 19th century and first half of the 20th, is considered to be one of the pioneers
in the study of such conditions. Aims. To report on a historically unusual case which was treated by René Leriche in
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Barcelona (Spain) using lumbar sympathectomy with the aid of the anaesthetist Robert Macintosh, the father of modern-
day scientific Anaesthesiology. Development. We examine this historical curiosity and comment on not only the scientific
but also the personal values of the characters involved; the fact that this medical event took place at the request of a
mutual colleague and friend of theirs is also considered. [ANGIOLOGIA 2005; 57: 451-6]

Key words. Barcelona. Clinica Corachdn. Leriche. Lumbar sympathectomy. Macintosh. Spain. Trueta.

456 ANGIOLOGIA 2005; 57 (6): 451-456



