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Dedicado toda rai pida af trabafo en ln Facalipd de 8e-
dicing y habiendt conséituide una pasidr, esencial en mi, la
ensefansa y la ineestigacidn. €5 natueal gue o confacto con
la realidad. la cenvivencia estrecha con les jdvenes estudioses
y el afin de avanzar hapan hecho surgir en mi dmmo refles
xiones sobre oy defectos de nrestra organizacidn, e fdeas
acerea de las modificaciones gue deberian infenturse para
vericer aguellon. Es indudable que e loy afias transcurridos se
fan realizade algunas modificaciones en [os planes de estudios
§ en la organizacidn de {a Universidad. Pero roda {o heche,
con ¢f mejor dexeo. al menos en lo que respecta o o Medicina.
ha gido de una fotal inelicacia, de tal mode que al kablar con
sinceridad wno ae poede menox de decir que estamos esencial-
mente en {4 misma sirmacidn que al finalizar o pasado siglo.
Laz enmiendas reallzadas har afectado a aspectos poco im-
portantes g-ono se ha focede para nada la ezencia del gran
problema que roestras Facultades de Medicina tienen plan-
feadio,

En mi entender. lodo deriva de una covsticn esencial, que
es la avsencia de objetividad tn la ensefianza. Los locales
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destinadns a lo misma en todas nuestras Facoltades sort exi-
gons, agarte e wer pobres: la capacidad de nnestros Joboraio-
riae i climcas es limitadisima . por coniraste. ef mimers de
estudiantes ex monstruosamente desorbitado, aftadidndose a fo
anterior m escaser do persomal pagodo goe mierpieneg en fa
enseftartza. La desproporcidn inmensa goe exvite entre o -
mere de alumnos y las plazas de trabajo en los laboratorios 4
fa limitada experiencia gue impone of corto midmero de camas,
han acarreado uri ensedanza de tipo tedrico dominantemenie,
a base de lecciones de ctedra, nas o wienos magistrales, fimi-
réndose fa ensedmnsa prictica @ unas “practicas™ de fabore-
torio o de cimea, esporadicas y breves. que de nada sirven.
El avance ha sido mds bien en of sentido de la creacidn de
nucras catedras. frecaenfemente de poca importancia para [a
[ormacidn del médice. gue han tomado una proporcidn ewmi-
forme. resulrando asi cstudiade con la misma amplitad fa
Odrstetrivia o fa Clinica Médica gue [a Ororrinolaringologia o
ta Medicina Legal. En su conjuntfo. la conseciencia ex: ense-
flanza tedrica. ausencia de contacto con Iz realidad del hecho
Bioldgico o la enfermedsad y sobrecargn de lecciones. estudios
it exdmenes. posi noestros estudiamies hun acebads s estn-
iox de Licéncinturs canm anos cierfds conacindenios, carecen
del roncepte real de las cosas y de fn Menica exploratoria g
ferapentica elpmentales,

En el aspecto cientifico, las vocaciones decididas se des-
plertan muy dificilmiente rpando 'of sujeic na tiene confacto
san 'a rtaﬁ'duﬂ'. jﬂﬁ‘v!'ﬂn'hl'emr.rﬁr Fﬂ:mu!c II.I!I.'.‘FII'J.'E | Ia t:rﬂ.m:-r'.u
de gue fa ciencia se puede elelorar por feliz idea simplemente
BN wiaE mesa o.qoe of conocimiento se adguiere en los Jilros.
Por otra parie; 51 seago dicha vocacion, & pesar de fodo, expo-
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radicamante gurge, ge apaga-facitments ante la dificuliad para
purs.l'ﬂr'.r en o seno de fa Fncuﬂ.'.ld § gaimarse amnlisneamente
fa pida. Faio nooes postble koy porgque <f mintero de plazas en
las gue estos jovemes podrian  ser cofocados  puarddndolos
para la ensefanza y para la ciencia, es limitadisimo, dos o trex
por citedra, § los sueldos que rectben, aun estos pocor que
cabran algo. no alcanzan mnca o o décima parte de fo nece-
sario parn witde. Otra coza serfp o en la Facoltad fnera posi-
ble conservar a los més enfusiastas y dofados. fibres de las
preocupaciones  fundamentales, ga en Convidencia esirecha
con [n realided bioldgica y clinica. trabajando con lar manos
mucho tiempo; y mds si ésa fuera la Gnica ma por la que se
pudiera ascender en Lz ‘escala sucesiva de ascensos gue e pu-
dieran Wevar #n ol futoro & la catedea y a ln direccion de ser-
P Tt H:iy. comta e sabe, of arribe & csfay sfmacipnes &3 on
salto, pues apenas si se puede estar colocado en la Llniver-
sidad oe ofra cosa que de bedel o de catedrdtico,

La raiz de [a cuestidn es, pues, muy honda: nada s puede
conseguir con un escarbe superficial de la tierraries niecesario
profundizar y remover a fondo. La reforma es negente ¢ in-
dispersable; pere no eale la pena ni infentarla s o ha de ser
adical. Trepolucionaria’ . Ex Receigrio qise s& rompa oon ana
serie-de rutinas iradmiziblesly Iedales. coma sons-la separaciin
de las instituctones [hospitales, laboratorios del Estado. hoy
extraumiversiterios, efc.) de la Facultad de Medicina; la se-
paracidn de las funciones benéfica y docente; la vida térpida
7 cicamoteada del progress clentifico g la enseianza, de los
hospitales de provinclas; la awsenciz de objetivo soclal de las
Facultades que, unida a la ridiculs pequedier del precioide lay
mairiculas. hace dificil &l sosfenintiento econdetico de {4 mis-
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mas. eft. ¥o tengo la vehemente seguridad de que todo ello
ex de realizacidn posible, s g acomete la empresa con decidido
emipeda. § pleaso que si se hiciera. la mejoria de neaestrs. én-
seffansa g de nwestra confribucidn cieatifica seria de imealoa-
fable rtagnitnd; we darda un phso de giganie facia ef Jutaro,

Varios de los aspectos de exta pran cureatidin han sido fra-
fados por mi en diversas ocasienes pablicamenie. Ea il V38, en
el Congreso de Santander de la Asoctucidn para el Frogreso
dv fas Cientias, presenté ona ponencia en fa que s¢ trazaban
Ias lineas esencigles de mi PEREaienic; . posteriormente he
prosnciado o tees conferencies que se recogen en csoe libro,
He creida gue podri ofeecer algin interes, para los interesa-
dox en el problema, recogerlas y publicarias, y he abrigada la
experanza de contribuic con ello @ promover discusicn y eri-
Hea, por lo menos intesés en pro de ana reforma radical, gue
acasa uo deba ser exactamente como yo fa preconizo; pero
qire en todo caso tiene gide ser asi de honda y fibee de pre=
Jumron. Soy enemigo de la critica esténil, como creo Jructifecs.
en cambic. ana critica de clevada intencion. Me parece por
est mal que se reconozcan los defectas de nusstra organiza-
cién docente y se acepten como un hecho fatal que sélo puede
remendirae, pero no remedisese. Porgue of remedio necesite
sor de tol calibre vamos 2 senpic fa fatiga antes de empeender
la tabor? Hay que vivie con fe en ol future y que ella nos
sirva de fonico en la esperanza, Yo creo qgue ef momenio ex
prapicia para expeesar ifusiones ambiciasas en of progresa de
muesiD paix, cuanido sean de base real. Por (o menss, creo. que
&g hora'da GJEn: .ﬂ';urﬂn:r_-: & guienes DHos nox ka Pueaio en giidos
desde donde podemos porcibic el defecto y con o deber de
abuiarle. hablemos de ello y formemos of amblente construc-

.
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tive de Informacion &l Estado, que peede tradocicse en un
decisive meforamienta,

Exie libro ten. en risimen. of dalile objetiin de informar
del probloma y s posthle solycicn, il miamo fiempo desea
pedmocer critica, por lo cuaf guiero declarar que mads podria
Ser para mi mis sabisfaciorio que conocer la opinicn diper-
gerte de otros g ver claros mis ercores § rectificarlos. Si este
fibeo proveca discusiones o es origen de una modificacide m-
dical de lox deferios gue se sefialan. fendris colmads ef -
posita que-me ha moeido o sa poblicacion.

. HMENEZ DIAZ
Mowdeiadd, 1052



CAMINOS DE LA MEDICINA Y ORIEN-
TACION DEL MEDICO (MEDICINA HU-
MANA)

Conferencia prontmciade ¢ lo Facoltad de Medicing de
AMadricd en el curso orgarisada por #f prafeser A, de la Frente.
Pullicada en el "Bolefin del Consefo General de Colegins
Médicos de Espada”. val. 1. nimero 33, octubee 1951
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Ei viejo y relterado aforismo “Naturs non facit sal-
tus” ha quedndo desvirtuado en In actonl biologia por el
somal, v la repercuaidn de estos hechos en la evolueidn
morfoldgica. También la historie nos aleccione en iguat
sentido eom el reconoeimients de los cielos eriticos que
apareren en nuesiro horizonte idealdgico con cierta in-
termitencia, pareciendo romper ol ritmo lento del progre-
o, B muestro espiritu no tiene fuertes raices, sufre el
embale de los vientos que nos arotan en tales tormentis:
pero como también oeurre con log drbales, = tienen uni
intima adhesién con la tierra refuerzan con elflo su fir-
mezn; ¥ salvo cembios inesencinles de direretbn, afifn-
tase g posturn. Debemos permanecer permenbles o todo
o que significa un reel avanes, pigh con ello completar
nuestro tesoro, ¥ oo soliar aquello gque tendamos como
firme a las primerss de cambio, como el cuerve de la
fabula. Ls ecusnimidad eritica no ss falta de flexibili-
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dad; antes bien, dn consistencin 8 nusstros pontos: de
vigta ¥ loz hace més vallosas, o mils respotables; ¥ In
experiencin noa demucstra cugnias aparentes revalucio-
nEs o gon-oalne oscllacliones’ pendulares, v transcorrido
algln tiempo se ve com claridad que el aparents progre-
£0 que suponian se esfuma, jQué dolor para nosotros si,
privados de sentido eriticn v demostrandn hasts qué pan.
t3 eran pobres v superficinles nucstras conviceiones, ho-
maop echado por la berds lo que nos habla sido mbs caro,
Innzéndonos en po# de lo que no valia 1a pens! ; Qué afio-
ranzn debemos sentir entoncea por la actitud perdida’
Aunque tales mecidentes en la perspectiva de In historia
ge empequeniecen frecosntements v casi nmo s notan, en
In experiencia vita] de cadan hombre ticnen su reliovwe.
Bicn vale In pena su contemplacidn, =i =e bace con Tirme-
Zi no refids con Ia - permeabilidad. Bn ceasiones nos ba-
rin rectificarnos y mejorarnoa, pero sjempre deben ser
ante todo el inpentivo de la reflexién, encontrands en
romotros mismon lo gioe nuestros posiciones tenion -de méa
nukemtiog,

En el momento actun] una de estas fases afecta, como
u obifvs adpectos del pepsamients humano, & la Medisi-
na; purecs eomo s pudieran existir diferentes caminos
ante nosotros entre los que tuvidramos que decidirnos v
elegir I meteha del Tuturs. SmEeeex ha erlstalisado esta
gitupeidn titulundo a su libro, orlentade &n un elerto nen-
tido que conaiders original ¥ nueevo, “La medicinag en me-
vimlento™, La medicing eg lo clenein ¥ el arte de conocer
v remoediar al hombre enfermo; su objeto, ol hombre -
ferimo, es, sin duda; el mis inguietante v sugeridor que
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ciencia alguna pudiera tener. El hombre, nuestro seme-
jante, lo que mis destacadamente se define en nuestrs
miindo, lo gue nos es mis prixime, en cuyns angustias y
mufrimiontos vemes por inmedisto impulse pesibilidades
mismas de nuestro prople destino, Y “enfermo”, es decir,
en esx fltuncidn en que el hombre se encuentra purifica-
do de los accidentes histridnicos de la existencia: hacien-
do ¥ actuando su vida va el homhre sfiadiendn aceidentes
iosu esencis, reeubriéndose de un variade repaje v neti-
tudes, oportunas o convenlentes, gque desvirtien su apa-
riencta, Holamente cuando ha somado eso que hasta el
consenso popular ha Uamado “Ia hors de ln verdad”, o &
lo eree, es cuando les disfraces se abandonan y ln mimi-
ca forzada se deslie para dejar el cgerpo—y Fensralmente
8l eapiritu—limpio frente a la verdad indestructible de
sy destino; emtoncea con la lmplesa ¥ claridad con gue
nacld, o la que suma la experiencls adquicida, es cumndo
=0 puede conocer, ¥ con ello amar mie, si hombre, El do-
lor ¥ Is angustin que poz desnuden nos mejoran también,
¥y ol médico que vive el dolor parificante del hombre, =i
Ia vive én ofectn, forgosamente tiene gue comprender y
QTR

Iero cuendo sntes he dicho gque es In medicina, In
ciencla ¥ el arte, ete, es porque es ambas cosas; no po-
demos dudar que nuestrs ciencin siquiers esté en conti-
nuo ¥y acelerdde progresc, no- basta parn Nenar Ins nece-
sidndes del chjetive—remediar sl hombre enformo—que
nos impulen; parafraseando el aforismo hipeerfitics, po-
drinmos decir “ars longe, aclentia brevior™: ¥ por ese
campo descublerto ez por donde, alborozadas v ocon lujo
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do ruides, entran lns “doctrinas” pars, cayends sobre la
sustancls de fa Patologin, constituir sus adjetives. Y al
médico de nuestra época le hn tocado constantemente
olr opiniones acerch de eudl debs ser muestro camine
primeéra: “eiencia” o “préctica”, ¥ luego, alge que paiece
mas lnteligonte gue esn discusion, disyuntivas entre orien-
tucivnes (ue parecen cambiar nlgo esencial, patologin etio-
logistn o constitucionalista, palologia funcional, o patolo-
gia de la personas, y patologis peicosométics o antropo-
logica. Y es natural que of médien, ante estos vientas que
parecan eonmover alge de Io vivido ¥ asumide de estn
“meadicisn on movimlento”, sc pregunte hasta qué punto
son Buatantivos esod adjetives, v osi realments sefislan
taminos entre los que sen menester resnlverze a decidir,

LCiando el Frof, o8 14 FUENTE me invitd o participar
en eate ciclo de conferencias con lnn alto sentide DEEaLi-
erdo, sugeri tratar este tomn: | Presonta ls Medicing efec-
tivamente diversos posibles camines entre los gue deby
elefivse?, Jodmo seris nuestro conesjo de orientaclén al
Joven medico gui ¢ va o enfrentar con una actuscion
profesional? Rempo o] hecerlo esta noche dos héibitos
mics, uno el de lesr lo sserito en luger de hablar, ¥ otro
al de senparme en piblico de eate tipo de cueationes, Lo
prEmerds, porque deseo ajustar mi expresifn a mis pen-
simlentos del modo més escueto v dejar constancia de 1o
que diga, ¥ lo segundo, parque parece gque &5 conveniente
devir uno su pensamiento sobre estas cuestiones, no ohs-
tante creer yo que ez mis aleccionador actusr de una
clerta maners que traduee el personel criterio, que ha-
et congiderasiones que pueden luego ajastarse o no a lo
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que ung hace. En ls épooa que vivimes, o8 forgoan voso-
nocerlo, uno de los caracteres mibs froonentes c= In diso-
aigcidn de loa hechos y las palabras, ¥ BLOOUE BSEErD gl
me acompiiicis en I preferéncia de aguélios sobre Bgtus,
qulets tratar de ajostar ambuas eosas en poos COBEe]aR
sencillos ¥ sinceros. Por o demds. ereo evidente que ¢l
hombre puede ser entrevisto tanto en lo que nospta somo
e Jo que repudia. Me decin hace poco un ihustre B
milo, profescr do la Escveln y deatacada personalidad en
la pintura, que chservando slempre 1a tendencly e tie-
ne gl pintor & pintarse a =i migmo, mandd a un oo juiita
de alumnos eopiar un burro de un modelo, v en el dibujo
advirtit constantemente ¢émo eads uno le ponis su cara,

Yo ke segunido un caming v ensefiado un cafing, 8 ol
me glento eada ves con mis seguridad aferrado, FETTTN I
con sctitud permeable y pronto s la rectificacion en lo
U e convenza; pues en esto como en todo ne lenpgo
In sensacién de haber legado, me siento transe(mte, en
marcha, no parado: tengo, e=o si, un harizonte que no
cambia ¥ haein &1 quiero seguir, con flusién v fo; eate ca-
ming e largo & ignoro qué longitud del mismo me estard
reservado wndar, Bi quedo en ¢l trayecto me gustaria par
lo menos haber sabido ensefiaros por gué he creido ¥ ereo
que era ese ol mejor,

II.  DEFwictis et L0 QUR DERE SR NUESTRO OBFETIVO,

FPodemes deflinir en sintesis nuestro objetive con las
palabras que decln antes, “remediar o un hombre en m en-
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lermedsd”; al decirio asi se especifien que es un hombre
€N caia caao, y su enfermedad, con las peculiaridades que
esta afrezea. Pare ello bay que conocer la enfermedad sn
edda uno y por consiguiente considerar todss sus dimon-
giones. En Is enfermedad eomo en un blanco de tire hay
un nUeleo fundemental gue es la diana ¥ una serle de cirou-
loa concéntricos; reclentemente, al eomentar por qué me
gusta pintar hacla el parangdn éntre hacer una pinturs
¥ un diagndstico.

En uno coma en otro ease; ol arte cetd én ssbar deska-
mr In esencial de lo accesorio, srdenar jerdrquiciments las
cosis ¥ eonstrair con ello la representacion de Io real, To-
das las dimensiones del cuadro merbose son importantes
pare nosoiros en nuestro inteato de conocer le enferme-
dad, pero nuestro arte estard en saber sittar eada uno en
il rango. Frenle o un hombre son un nicho en la ogrve-
dura menor, lo quo mas importa es saber = s uns dleers
o ea un céncer; de esta corteza dependerht salvar o facili-
tar la muerte del enferme, | Qué duds cabe que ante esto
un acpidente en el EKG, una cifra de uricemia o una cir-
cunstancin emocional en su enformedad pierden interda?
Ciartn que preasnio un ejempla exiremo, cierto que la pa-
tolegia no se bosn slempre en lesiones palpables en Ia cli-
pice, poro no es menos verdad goe las enfermedudes que
ponen en trance de morir nl hambre se apoyan casi slem-
pre en ana lesion histoldgica o bioguimica:; no olviden
ustedes que el urémico de hoy fué en tiempos sflo tenido
como enfermo mental, ¥ el parkinsaniano ers un neurdelso
antes do eonocerse mejor I patologia de los ganglice con-
traloa,

(P
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Es cierto, poes, que debemos aspirar & ser médicos del
¥ para ol hombre v eanoser st enformedad en sna divoreas
fneotss ¥ faetores gentticos, n condicidn de alender pri-
mere a lo gque, por mepocer ol stencidn, &8 primordinl. Y
iedmo saber o que eas mas importante?, en esa seleccifn
esti el arte clinteo que tiene algo de Intuleldn, pero =e
sirve miis del eonocimisnto, de In experiencis v de In aten-
eibn tonsn. Con ello no haremos sine seguir las liness mar-
catlas neda menos gue por PARACELSO de investigar los fae-
tores y estudiar las reacciones, De ese moda integral, pero
Jerarquizado, debemos tratar de conocer v maneiar (como
avertadamente ge llama en aleman, Bahandling, el trata-
miento) a nuestros enfermoa; pero con ello no practicamos
un ciminoe nuevo, sino seguimos un prineiplo eterno de
nuestro arte, gue habrd sufrido slternativas en el Hempo
¥ sohre todo en el lugar, pero munca ha sido negadn. Pasa
solnmente que la evolucidn del pensamiento en Medicina
bn experimentado también, como otras disciplinas, un cur-
80 tortuoso leno de vueltas, en algunas de 185 cuales, como
ocurre ean log ricg, ha podide parecer que volviamozs al
punto de partida. Esa menor amplitud de lo que nuestra
cienciz abaren que la de lan necesidades de nuestro arte
ha sondueido en ocasiones a desarrollur mis aspectos par-
clales que ban comenzado a ser mis fructiferss en adqui-
siclones con aperente olvido del conjunto; solaments apa-
rente, coma demostrard despuss.

Yo e conores méjor definicion de lo que debe ser el
midico gue la hipoocitica: “vir bomus medendl peritus™;
&l suprimimos el “vir", gue ya no tiepe-actuslidad, hay dos
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factores, s cuyn consecucidn deben dirigirse nuestros an-
heloa de mejor bacer: bueno y perito,

Y, jedmo es, en primer térming, bueno, el médics? No
&£ mi objeto predicar este aspects, que eren que =& ha ira-
tado ya en este ciclo. Bl médicn poede tener sua defectas
comn toda eriaturn humang, ¥ por ellos sparese muchas
veeas on ridieulo, B] aiéndonos muchas vecas plenbes
enos delectos no los corregimos ¥ log vemes repetirse tan-
to, es que deben tener motivaciones én cuyo andlisis no
quiere desviarge; por otra parte, sov poco amizo de ests
tarea de Ia “serafinizaciin del prajime”. No crea, por lo
demiie, lon eensejos puedan haces 1o dque no hagn el ejem-
Plot el médico que no se ha hecho busno, hasty dande
el hombre puede serlo, en el contacte dinrio con el delar
humano, &g que no puade sorle y& de ningin modo, Nues-
tre profesion neda es si no es compasive en el sentido
etimoldgico, es decir, si no es safrir con ol que snfre; ¥
81 eae dolor que redime—tody redeneidn llova unlda una
via doloroii—no =e he sentids o no hn servido, ;de quié
pueden servir unss palabras? Pero lo qoe me interes ho.
ceras redaltar ed el aapecto mis importante de la bondad
del médico que requiere su definicidn: apurte de nuestra
bondad de hombres, 1o que interess an &) médico ea la bon-
dad gue ez 0til 8l enferms ¥ que so apone o todo agueello
que 8¢ traduce en rgravar la situacidn de &ste. Hoce al-
Hunos meses viela Yo 8 una enferms con ung semichetrie-
cion ya larga del intesting gruesa, v al decir que debia
ser opernda me decln el médico de cabecers que estaba
conforme, pera que soma &L querfa musho a la enferma, lo
dolin darle un disgusto, ¥ por ega no la habis hecho ope-
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rar, jSon busnos eses médicos, ¥ esos otros que nos ens
contramos 4 veces adheridos a una enferma—que es parn
¢ “no un eliente, sino una eosn de Is familis"—nutricndo
#ig neurpsss ¥ llesando su organismo de temores ¥ dro-
Bas, por bemdad * No | el médico més bueno es el que buzen
ante todo la curscidn del enfermo v pari ells, wparte de
prescindir de ridioilas vanidades que se disfrazan de deon-
telogizs, lo mis importanie ez procurar saber: ssréis mAs
buenoe cuanto mis estudidia, cuantn mis o= dagvele ol en-
fermo. No se redime ¢ médies que se atrevid o operar a
un semelante de Io que no sabia, dejando sbierto & |rre-
suelto su problema, porgue se emocione o golpee la espal-
da del paciente con un gesto amistoso. Procurad oon des-
vilo ¥ con renuncias aprender, ¥ aprender dessando saber
servir; haciendons wnos huenos médices, es coma podriis
ser midliea: busnog,

¥ el otro aspectu, el ser perito, jqué guiere declr v cuil
ed & comine T Keto debe tratarse aparte.

L ChENCIA ¥ PRACTICAN

Be oa podri sugerir este falso dilema: ser muy pedctico
o ser muy cientiflen, como cponiendn dog rosag diferentes.
En la ments del que jo plantea. purece estar que ser muy
prictico es abreviar el tiempo que nos prescups un enfer-
mo ¥ actuar segin una intuicidn con rapidez v seguridad:
pera lo-doloroso ed ver eon gl frecusncin eaa actiud in-
dioa uns indifarencia por el desting njeno, segin wna In-
fuiciin en la gque no se cree ¥ gue no tene base en la
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experiened propia—que no se hi querido estrenar—nl en
ln ajena, que no se ha querido gonocer, para obtener lo
rapidez necesuria pary mis sbarcar, v codntas veess ve-
mes sustitulda esa ciencia, de Ia que se ha maldichs, par
log folletos de los especifiena. De un joven eatodritive que
legd pletirico de entusinsms & une provineis ¥ sc passha
el dia o | cabecera de unes cuantas cumas del hospital,
diju un prestighoso cirujanc: “Mientras ess estudia un en-
fermo yo opers custro.” El joven médico tuve una ves
ocasitn, masado el tiempo, de decicle al prictico cirnjana:
“Mea dijermn esto, ¥ no sabe usted qué bien me hizo enton-
ces con gu comontario. Bl cirujanc—ignornmes #i sabin
sonreir—se rid mucho de su propie ccurrencia. He eono-
¢ido de cerca muchos de esog hembres gue se lamaban a
sf mismos practicos y les he considerado con curiosidad.
aciso de naturalista, ¥ no he vists sine petolansia, nes-
clencin y faltn de responsabilidad. ;Cuinto mas fisl] es
unn palebra o uns setitud, gue el trabajo perseverants!
Toda actitud que s, por uni 0 otra razdn, forgada, oculta
al hombre la realidad que trata ¥ le hace perder lo sogu-
ridiad de que dice lo gue le gustarfa decir: vo nada he
visto que ssa menos prictico que un hombre pricticn. ; Se
puede ser fronte a8 ia realidad de un enfermo de otro modo
gue slendo practico? No se puede negar que haoy bombres
que leen ¥ pierden el conticto con ln realided. Me decia un
ingenioso gran clinics, ya fallecido, de otro que tenia fama
de eapecializta del pecho, que se puso & estudiar acistics,
¥ le decia: “Yo no s& cdmo hay quien no sabe anscultar, si
s& aprende en un pequefio libro; el auscultar ea cueatitn
eolamenté de tercine y quintas.” Pero jquidn pretenderia
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que este pobre sefor ers un meédico clentifleo? Por mi
parte, no =6 que se pueda hacer nada sine sablends, No
esperids Hegar 4 ser pricticos dedicandoos sin més a eti-
quetar vueslros pobres enfermos. como tempoco serviréis
para médicos si os limitals a leer v repatic loeiendo on el
ojal de voeatra boca la pardenia do un articule leide en
idiomao extranjers, Borfis prictices solamente a1 estudldis
mucho—libros, revistas, congresos, todo este—, pers gi-
multineamente esthiz aferrados a ln reslidad del enfermo,
preguntando, inguiriendo o, lo que es lpuel, queriendo es-
tar dentro del problema de é; seréls ya pricticos punque
05 euests ennoeerle horae y horas, mis pricticos que el
hombro del minuts, ¥ & la larga =i lo hacfis con perseve-
rancia es posible que cada ver necesitéis mencs tiempo
rarn obtengr lo mismo; pero esta consecueidn sélo serd
suténtica por esa via, no encubriendo ol exoeso de perezs
o¢l defecto de pasidn con un despreécio & ls que no habéis
tenidn Ig virtnd de haeer. Recordad 1o que dise Nistache
de los pescadores que hablan mal del mar cunndo no han
Peacido. Yo, en une ocasion, pude decir a quisnes me pre-
guntghan: *;Mi ambicidn?... llegir 8 ser un précticn, 1
digno médico de pueblo; por eso estudio v leo, ¥ me paso
Ias tres cuartss partes de mi dis al lado de mis enfarmos.”
“Usted exagers.” “Na, no exnagero; me gustarin ver actuar
en un puehlo apartado, ain medios auxiliares, & esss que
se titulan pricticos, ¥ gue aceso lo sean, mas no en ol sen-
tido clinico,”

Forgue, en suma, sefiores, o1 es ovidents que nuestra
profesiin, como muchas veces he dicho, e un arte basado
en gran parte en uns ciencin, tambidn tiene In Jegitima
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espiracidn de ir ampliando ess bese. ¥ ello as cierto en
estad tréy dimensicnes: conocer la enfermedad del onfer-
M3, comcedr Bus causas ¥ seluar pera su curaclin o para
la mitigacidn al mencs del conflicto personel ¥ social gue
B0 cren. Nada de esto puede hacerse, definlends la siencia
en ol amplio sentido en que luego lo haré, sln es=a base
cientifica que no es saber tedrico desconectado v =in sen-
tido. La ciencia se sonsiituye por un conjunto de sabores
a lod que so loge por la observecibn espontinea o sxperi-
memtal de cads uns de las facetas de los problemas, qun-
gue muchas veess el espiritu prosiga eu obra Intrigado par
lo que menos priectico parezes. Los clinicos han descublier-
to muchos capitulos de la fistologia; recordad la cbra de
ApmEoN, reveladora de la funcidn de Ing chpeulas supra-
rranales; o los deseubrimicntos practicos de los labomto-
rivs desde 1a diets de higado a ls penicilins. ¥ no olvidéis
fjue no se hnce aolo la ciencla con la bhisa de laboratorio.
MACKENZIE {ué el erepdor de lo que LEWIS propagd con ]
nombre de “clencia cliniea”, que por lo mence ba probads
dos eosas: unne, que la cencis médica wo pusde olvidar al
hombre, ¥ otrs, que el hacer ciancla no o3 una profesidn,
sing -sclo uns miners de ser ¥ sctuar, qoe se integrs de
atencits tensa, permeabilidad y sinceridad de juicio y an-
nelo verdadero de goerer ver. La ciencin no es atributo
de una capedial potencia mental, ni de une menern de vi-
vir n vastir. La pagitn, la dezazin zi ao prefisre, por sona-
oer o8 lo que nos proeta ees aetitud cleptifics en la gue
todos debemos procurar estar; In fortuna de hallar o oo
algo traseendental viens, como todo, de Dios: que—aqui
podrinmos evosar la frase de Esnta Teresa—también esta
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en laz ollaz. Dos premios Mobel en neurologia, de nuestia
peninsula, CaTaL y Eoas MoNTz, bastarfan para probarnos
esa diversidad de camings. No es menos elencia mejorar ia
eperacion de las hemorroides que estudiar las mutsciones
intermediarias del pirtvien.

Pero sin duda no besta can eoo, ed necasirio ol arte
que recoge ¥ jerarguiza los fendmenon. Recoger los signos
¥ loe facteres gendticos de la enfermedad, 1 repercusion
espiritual de la situscion creada, ele.. es un arie, e aspes-
te téenien de un arte gue se consigue s8lo con su vricticn
ifancsa v perssvarinle,

He engefindo slempre que vals mis medis hora de ha-
hlar con loe enférmoe gué todes los medios suxilipres, en
la mayor parte de Joa casgs; y he tenide fama de que
reviso las historias que me presentan hechas, y a menudo
It rompo, Los que han querido estar cerea de mi, some
e han visto mis tiempo es sentado en vna cama frents
ul enferma, eon su mano cogida en Ins miss, sin premura
de Liempe. No sé quoé serd erear una escueln i no es in-
tomtar transmitic un estllo; ¥ si es eso, g8 posible fue &l
esfuarzo que be puesto en esa transferencia se ven alguna
ves considerado como escueln; sl es asl, en ella resaltard
It téeniea de explorar ¥ eonversar latiendo ¥ queriendo
haeer latir conmigo 8] hombre enfermn. En numerosss axé-
gegin he vigto comentsr somo uno de Ios méribod, cnire
tentoe como tuvo, dela obra de v. BERGMANN, su tesls de-
fensiva de la anamnesks, susque rera vez loa que estuvi-
mos en aquelia clinlea le vigramos hacerlo &l Me parece
naturzl que sorprends en alguncs medics que un clinico
interrogne, donde los ayudanten, ¥ con fresvencia lne en-
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fermerss, hacen une historin ain vida que leen al clinica.
Un cologa me desia en EE. UTL que habin qua cambiar
n patologin digestiva en €] senlido peicosomatico, ¥ vo le
dije: "Buenn, pero primero no deje usted mas que e haga
las historias la enfermers.” Uns de aquellas grandes figu-
rag de In clinfea alemana ¥ eurcpea da antes de ests gun-
rra, gque se vid forzade & spllr de Alomania, me esoribis
dezde el pais donde se veln formado 2 -estar en un medio
humilde: “Le ssepuro a usted que esto de tener yo gue
interrogar directaments o los enfermos me cstd ensefan-
do mucho.” PEpRo Lafw, mi fraternal v admirado amigo,
hn comentado, én ese admirable libro de |s historia clind-
en, eon la patéten galamura ogoe & sebe hacerls, la crisls
de KEEHL cusndo desciende de su chtedra, que por algo es
sindmimeo de sills, ¥ tiene que enfrentarse con la prictics,
¥ 82 da cuenta de que el tratamiento de la enfermedsd no
=& puede derivar integramente del conocimiante fisiopato-
lagico. Yo pienno que podia haberse enterado de ello antes;
¥ asf hubiera sido sin el encastillamisnto dicente en que
muches genios elinicog han vivide. Yo repote como arti-
ficloso el dramatiemo de eaa criziz que no he {enido frente
& mi priotiea; en log momentos del din en que salpe de
elin o8 pnra adqoirie algo més cen que volver; para nos-
abros los problemas ban merecido un eafuerss creador
euands surgieron del contacto del hombre enferma, v fué
para volver & 815 eate ez ¢l sentido que tuvo la fundscifn
de mi Instituto, anejo ¥ suxilisr de mi cliniea,

i Como sor, prictico, clentifico?; pucs yo diré técnice,
artiste, enterado, inguieto ¥ compasivo.
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IV,  ORIENTACIONES CAMBIANTES EX Li TATGLOGIA,

La complejidad mioma de nuestro problems he side 1o
causs del exiguo progresc de la medicing hasta el si-
Elo xvmL Ks dln duds muy interesante seguir lgs Inelden:
ciea de In reaccién de lod hombres médicos dedicados 4
tratar com log enfermos, sin conciencia de otrs eficacia,
tjue la que hoy pedirinmos a 1o peicoterapls, pues se limite
A In infloencia peiguicn que mantenin ol prostigio magien
de gue invistid al medico el propio enfermo necesitedo de
eredr ¥ asdiree al suxilio de aguél. Bl penssmiento clentifi-
oo natural, que cren la nesologia con el Sydenham de 18
gspecte morhoss, como li aspecie vegetal o animal, inleid
un avance gue estuvo & punto de perderse con los nosolo-

gistas ulteriores: que no pudiercn renunciar & introdueis

dactrings tesréticng (nnimismo, discrazias, Brart, Bozn-
HAVE), pero e ealve con Momoama v con LABNNDC, crea-
dores del mitode anatomocelinico, Sclamente entonces i
putologia n través del hecho edpecial g2 va ereands en una
maravilloss edrrers que etisa en el digle e Nadp mengs
que iz base lesional de las enfermedodes, la técnica de la
explorialin, el reconocimiento. de loz sintomas v ila reso.
gida do slgnoes, ¥ el conoeer por la expericoeia ooan traks
adgqulrida los perfiles propios de lis enfermededes, an su
cugdro, en sus leslones ¥oen sy evgluelon, se van progre-
sivamente creandn. Poco después g incorporan lod auxi-
lioe de las demas ciencias que parejnmente avanzan; la
figica, In guimice, colminendo esta clinica nueva en ALDI-
soi y BemetH, ¥ viens despolis e] avance gue supuss ln
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bacteriologia de PanTeon v de Hoou, sobre fa que se funda
por primers ve: una bose lOgicR—que no anulz n previe
adquisicion empirlea—de la terspéuticn v ln profilaxis.
Chue estos [neesanlés progresce hicleron olvidar en eXeeso
oiros aspectoz fecundos de la medicing es natoral ante lo
amplio del horizonte nuevo ¥ le fecundidad de laa nuevas
viag; lo cierto es que de aquellos laboratorios donde no
calaba el hombre sing. sus humores o sus Organos éxtrai-
dos respectivamenie del cusrpo en la cliniea, o del cadiver
¢n la sala de autopsias, fué saliendo lo que ba constituido
hﬁndjnm:mmuciﬂndlywltﬁmﬂumﬂmma-
tro arte de clinicos. Bl olvide de otros sapectos por su
weennduria importsncia shora, quedS relegado, acaso en
Exeesn, perc ord natwal gque fuers asl. . Cdmo anie la péa-
Lidad del bacllo del cdiers no s iba & parder ln ptenciin
sobre Ios factores teliricos, v ante el suere antidiftérico
g2 iba de nuevo & reparar st se debin purgsroen cnarto
menguante?

De la via muerta en que habis guedado se recuperd ¢
valor de la constitucidn individual en Iz génesis de lns en-
fermedades (RossEnmmacH, Huwres, MARTIOI, KRADE), me-
cuperacion sin duodn migonable, pero 2 condition de no des-
plazar la direceion cientifica, objetiva, tomada por In me-
digina. FPor oira parte, en &l sentide pristics, individual,
este constitucionnlismo, gue cerferamente lamd Broogns
“meta individual”, hs :unLrlh-uJﬂn muy pooo ol arte de cu-
i Snlm:réapriuulpu.lm sido el deglizarse poco & poco
&l terreno de jo personal, perdiendo ecardeter doctrinal pa-
ra bacerse “sysigiclogia” ¢ patologia de lu persona (Knaus,
Erveis). Deade edta patologia de la persona ¥ o travis
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de KRENL y seguidores (SiEBECK, v, WEmsAcks:) ¥ loa ame-
ricinos (DUNBAR, WEEE, ete.), s¢ he evolusionsde o ess
petologin peicosombticn o antropaligica.

Paro esta teadencia que recupera un sector con gran
ranin dejado alris a un términe segundo en el eamino
fecunde de una elencin objetiva, ;es sulénticamente uns
nuevd via aconsejable como tal para vosotros, jovenes mé-
dicos, que podriziz ver otra fietieta disyuntiva como a
antes analienda ontre rlentin ¥ practica. ahors entre usa
medicing psleogemitica individual, que incorpora el gnds-
lisis de las reacciones vivenciales, de 1 conselenciz ¥ del
mundo obscuro de los instintes, ¥ frente a elin, von infulas
de nueva orientecion también, una mediclna social, de ma-
sa, que declars frismente perseguir 1a recuperscidn huma-
ne parz el conjunte aoeinl, y expone, per ajemplo, los dias
de trabajo perdido que suponen el total de anginus de pe-
cho que sufren los hombres de un pais?

Mi respuests es éstn: no se trefa de ninglina nueva
orientecion en ia medicing, ni en la patologis mizma, sinp
de espector complementarios de indudable importanoin
prictica ¥ & ouvos mspectos estd Bien goae dedlquen st es-
fuerzo de investigaeitn ¥ estudis los que se sientan abral-
dos por investigarlos, como hay quien se dodica ' 1y bae-
terinlogia. Pero sigue en ple li orientacion dniea posible
ed el sentido de la clencia objetiva (objetiva también en
el terreno de lo subjetive) de la medicine: sigue siendo
actuil In sxclumacion de NAUNYS “la medicina seri cienois,
o no gerd pada". No estimo, por lo demds, fque oot me-
dicina peiecsomibtien incorpore ninguna movednd concep-
tunl ni pora In clinica; en ello-af disiente de mi amigo
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Liin, que dice que In medicing fué Sempre psicosomiticn,
pero iz patologis - no; lo cual no le impide deeir mis ade-
lnnts “este joven medicina peicosomiatica”, v reconocer el
paralellemo oblipado de In libor v de Ia idea. Para mi lo
origine]l no oEtd en songiderar al enformo en suants vi-
viente rraionel libre ¥ dotade de intimidad”; no creo que
desde Paiacriso, para guien ls enfermedad e intimidad,
viens do demtro ¥ debe ser considersds en In totnlidad
netural del individuo, en su integracion biologica, v s
contorno telurico ¥ cosmico, se haye perdido esa vision;
fué sblo parcialmente y—hay que decirlo—fructiferamens
te sacrificada. Yo oreo que el progréso que atipons esa
pomplementeciin de mirgr al individuo en cuanto hu=
mafin, es atender o la acciom de lo psiquico, ¥ principal-
menbe incorporar los progresos que la doctrina de Frevn
ha sapriesto on &) comocimiento de las reacciones vivencin-
lea: v del suboonscients Sin embargo, ores peceaario decir
que oia lamada a la consideracidn del aspecto espiritual
del enfermo puede afrecer mayor novedad en otros medios
médicnd que en log nuegiros:

Mo obstante, juzgo indispensable gue se mantengs une
adecuads proporeidn de lag cosas v se ondenen segin o
valor. He sbhominado slempre de la maquinizacidn ds In
clinica y de la suatitucidn del contacto calide de hombre a
hombre, médico y enfermo, por una serle de exploraciones
Instrumentales que, como praficamente decin LETAMENDL,
equivale a cambiar el dure en calderilln. Ello ha sido muy
frecuente en algunos paises donde los enfermos suelen in-
gresar en grandaz cliniens én lag que van pesando de mano
en mano rocogiendses datos que forman al final un abul-
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Lado profocolo, sin que de todos esos médiess que el en-
fermo ha ide viendo ninguino le hnya visto a &L En eatos
ambientes, eomn en agualles que conorimos en muchne
oliniees de I Emopa Central donde el elinios érn un per
Innsequiblo casi mitieo ¥ ¢ enfermo un “caso” gue afrecix
fa mismp curiosidad gue un [nsecto, recorddr que es un
hombre que debe ser integra, faica ¥ peiquicaments son-
siderndo; g8 netural que produnta una cierta sorpresa. Esa
actitud materinl ha facilitado sin duds mucho & progresa
en ol conocimionto de Ing enfermedades, pern ha dejado
sin atender uns parte importante del hombre enfermo; ha
sido mucho mias util & la humanidad que al hombre, Este
ha quedado muches veces 8l margen de la accion terapén-
tica, cuando su enfermedad no era esencinimente orglni-
ea o tratable por un medio eficar, medicaments o inter-
veneidn quirtirgica; €l médion, n veees, silo puede aconse-
Jar, encaurar ol espiritu del enfarmo, orearls harizonles,
onsenarle a vivir, péro o mayor parte de las veces, ademan
de esto ¥ por encima de esto, tiene algo mas importante
que hecer: conoeer la génesis causal ¥ formal de la enfer.
medad, Investigando con atencidn v dominio de las téeni-
cas, ¥ espiritu chjstivo limpio de prejuieios. Para que ls
eonsbderaciin dol enfermo pueds tenerse come integral
tione que ser proporcicnads, ¥ esa es In dificuliad Es lo
mifis fieil renuncisr el conogimlente del nicleo orgénieo
de In enfermedad cuando aste aparece como poro asocul-
ble ¥ su revelaclin nog exige conccimientos téenices, pa-
ciencis v saerificio; hay que saber—eoss bastante diffeil—
& guerer penetrar el misteris de la anformedad, hoy que
onfrentarse con tna realidad conorein y clara, que es mug-
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cho mus expusats ademis de diffcil de captar. ¥ hay que
repuncinr a la expresidn vags, mis cémoda, mis fheil de
la. “nevrosts”, del “factor psicogenc”, ete, Al hombre le
cuesty, en general, menos trabajo decir unn palabon que
buscer una verdad. ¥ por todo ello, 1a justs ealibracién
de lo peiguics ¥ Jo organieo tende o deaviarse en sxceso
haeia lo primers. Cennte mis Hempe pass me he ldo con-
venciendo mis de que aun situsdos en un extremizmo ors
ganicista, ain exngeramos el valor de Io palguico en la

atiologia ¥ creacidn de sintomas. jQué serin st tenemos

una tendencia mes equilibrade? De no haber vigts ol ni-
eleo orginice, me he tenide que arrepentir o deseaperar
algunes veces; nunca, en cambio, de haber perdidy algin
factor peictozena,

En la formacion de los médicos bay, entre otros, un
Eran defecto: ver mis enfermedades nrgénices dificiles o
avanzadas, ¥ por eso no & raro que en o prictios, ante
todo 1o gue no es muy objstive o catastréfice, tiéndase a
pensur en Ly peurosis, §Sen nourosis—se pregunta—esas
enfermas con dolores dorsales, Tebricula e hinchasdn de
tobilloa? [ Lo son esas con éefaléa continua, aumento de la
velocidad de sedimentacitn v profunds astenia? [T ess
el cago de los que tienen sgotamisnto con pequefio esfuer-
%o, fosfnturia ¥ dispeprin intestinal? La radicgrafia del
erinien, la cxploracion endooring, ] BEG v ¢l bjearbonatn
del plésmi o 1o tensidn en |6 arteria retinizna, ;ouantas
vecos nod delaran la via de lo orghnleo! ¥ & muchns veces
hallamds rasges pelcdgenos, ;qué mucho que asi sen con
la dolencia que no 8¢ cura y anula fa vida ? Hay que ovitar
ponsur segln al errdnes Youm hoe | ergo procter hoe™. Hato
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defecto de formaeion, derivedo de noestri ofpanizsciin
docente, sdlo se Uena aprendiendo a explorar, estudiando
¥ diseurriends por cuenta propin: neda weregls la inhibi-
oion. jCufintus mas vecss oo fatnl parn o enfermo Ja pe-
tuncldn del médice que noe se ha precvupsdo de explordz,
entretenido en consideraciones mis o menos bigarras ¥
bajo el signo eémads del aspesto paiquics, o gue no sabe
haesrlo abandonado en el camino facil de Ia conjetura,
slempre mbs facil que el aprendizaje tenaz de ls explori-
cidn, que cuando el médics interesads por alslar I hacte-
ria cultivada, o porestablecer Ia indicacidn quiriegica des-
cuida los aepectos peicoldgicos™ Me parece que aqui donde
o predomineds en exeess esa béndencis a atriboir s
(uefis del enferzo o razones puramente palquicas, es su-
mamente peligross préconizar ess netitud. Creo mejor de-
cirns- una vex mis que peroutir, auscoltar, palpsr, son
tocnicas diffelles que we adguioren solamente con perae-
verante pasion, ¥ que esa debe ser vuestra orfentacidn, en
un largo caming fsperol sdguiriclas,

For otra parte, &8 necessrio hacer constar hasta qué
panto la exploracion de ln psiguis ajena exige ponders-
citin ¥ respeto por nuestra parte. Un distinguids paicdss-
matico extramjors, que nea visitd hace poco ¥ queria de-
mostrarnos st Ingenio, s acered & una pobre asmiitica
preguntindols de improviso: 7 Se conlless usted de sus
ataques?’ La pobre mujer se queds estupefacia; menos
mal que era una de estas criafurns sufridas-del agro es-
pafinl. Can el libre, que no hace mucho s tradujo al es-
pafiol, de v. WERRATKER, [lanoe de un Ingonuo pintoresquis-
ma, cualquisr médico informado se gueda sorprendido. Y
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o8 ésta ia penetracion peicoldgica que se afiorabs para
una medicing completn T Habléndole yo de cierto lbra, el
autor de este me decin: “Hsce mucho tiempo gue yo no
leq libroa." No ed, pues, que yo cres que debe hoacerse una
mediciog matarial; ni mi ldeologia ni mi formacidn ni mi
amor al hombre son compatibles con ean; 1o que plenso ¥
lo gne os aeonsejo a poner lag coses en su punto “Primum
diagnoscere, deinde..."” Ante todo, desvelarse en buscir lo
urgénico para tratar la enfermedsd del enfermo; deapués,
cuando haya jngar y en la medids justa, aténder el aspec-
to paiquico pensando en la terspéutica, no en el dispnés-
teo; pensar gue hay une enfermedad organica y sus cir
ounstancias que hoy que tretar. Lo contrprio seris nefas-
to, ¥ es peligroso en o dpoca en gue todavis nos falia
temto que aprender pars saber objetivar, Pero esto ea ob-
Vio; ies que la practies clinica poede dejar nunca de ser
integral?, no se he repetido “usgque nauvseam” agquello de
que no bay enfermedades, sino enfermo: v si sstos enfar-
mos tienen sn enformodad, es suya, al, pero s “enforme-
dad" que llegamoa & conocer v saber tratar & fuerzz de
reunir experioncia. propia ¥ ajéns pars conalruir normes
Eenerales, que en cada- chric matizsremos; el matiz tiene
st valor, pero bien secundario; lo esencinl es el centro, el
nicleo de la figura, s disna. ;Como paade olvidar ol mé-
ica que el hombre tiene cuerpo y alma o mbs ain, ¥ en
égto al estames en conformidad con v, WemsackER, que
este dunlismo es mis aparente que real ¥ uno ¥ obri no
2on sino pspector de In unidad del ser? Pero poco haremos
ven nuestra psleagégicn si no revelamos y tratamos of ni-
cleo argiinico, ¥ en cambio, haciendo esto fltima, =i que
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influlremos slempre en e aspesto espiritial, gue contri-
bula a dar una cierts configuracion o su padecimiento. No
husmear en lo peiquls para hacer los dizsgnosticos, v =
explorar estn con venerselén ¥ prudencia para matizar la
terapiuties. Yo he golido desir que podria penerse o la
puerte de cada enfermo, igun] que en algumas casas hay
un letréro qae dice "no entrar sin hablir con el porters”,
etro cartel diciendo “mo entréld en égte hombre-din hablar
antes con €l". Perp gl penetramos hemos de haeerlo con
réspeto ¥ prudencin; no & entra en el alma ajena comis
en &l suérpo de un perro, rajindole la piel, Podomos pe-
netrar con puestrn alme oo simplemente curloss, sino com=
pasiva, ¥ asgl o hgcemos mejor muchas veces cumndo no
nos lo proponiames; Jo hacemos cuands hablamos som €l
estudinndo su actitud, su gesto, In resolucidn v el tono de
fils respucstas, mirando en qué forma se tiende en el le-
cho o abre nuestra puertn. Y lo haocemog también suando
la exploramos; en mi dedo que peroute pu pocho caté tam-
bitn mi alma buscando Jo que angustis la suya.

En euanto 4 ese otro aspecto “medicing social”, que pa-
rece lambién renovader de la medicina actusl, habria mu-
cho que hablar; pero por muchas ragones, entre otres las
de tiempn, permitidme goe hoy no lo hags. La sanidad
necesita apeyorse en la estadistiea ¥ en el conocimiento
de lea factores secinles de & enfermedad ¥ tratar de ob-
viarlos: Pero en lo que-ze refiere al tratamiento del en-
fermo, me parece reprobable todo lo que aleje & éste del
medico que elifa; el progreso social serd duar a todo hom-
bre la posibilidad de elegir su médico, ¥ poder digponer
de Tog madios de surneidn precison. Y en este sentido tam-
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poco se puede ereer lena ls necegidad con frases o dis-
cursos; asegurar no puede gquerer declr otre cosa que
hneer sl enfermn sentirse seguro

V. CoNCLUSION D METHCDNG HUMANL

En el prologo al magnifics libro de Row tuve pcasibn
de sintetizar mi pensamisnto diclendo que parn mi no hay
mae auténtios elinlea que la gue hoee un hombre con otro
hanibre. Eaa ea Ia ¢linien del hombre bueno ¥ perito. Ha
est modo de hacer, arte ¥ ciencia a la goe siempre be 43+
pirade, 1a que be procurado seguir ¥ ensefiar, v que ctoo
que estd en ¢l espiritu de clentos de médicos. Conceer al
hombre en su enfermedad v tratar de comprender éstn,
parn ayedarie; nada gue eorte el peso a nuestro ohjetive
eseneinl—inguirir 1o natwralezy; localisacidn ¥ causas de
Ia enfermedad—debe distracrnos; nade gue sirvie & coe
objetive debe dejarse a un lado. Ess medicina que pode-
mos lamar sencillamente humana, 5 es que debe tener
un nembre, a8 imica, no tiene doctrinas que Ia transfor-
men, sino avances posibles que lo complementen. Pern que
nadn falte para ells, ¥ en ese dnieo ssntido debemosz ser
practicas, pero de uno prictice consclente, sinccra, apa-
sionade y eficns. Eato de o eficacin ¥ de la sineeridad
perece gue mo €3 necesario nl mencionariy, pero no es
aegl, puee lo gue tenemos que perseguir en todo mo-
manto, ¥ quizd lo mas dificll de aleanzar, es precizamente
ostix

1Qué proporeifn mis limitads entre lod médicns cona-
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Lituyen los que s paran o intérrogar a sus enfermod ¥ oi-
ben hacerla! [Cudntos madicss miran o myos X v hacen
nnilisls, ¥ qué parte limitada de ellos sabe heeerln, aungue
el capur en camblo de redactar un informe de buenn apa-
riencia! Sefiores, cada dia aprendo unp ¢ varfos hechas que
me indican lo powo qgue sabia el dis antes de esto que se
tiende a dar por obvio ¥ Ticll, ol saber explorar: Si miro
haria atrig unes afios, podria avergonzarme de lo que sa-
biu obtener con mis exploraciones nquel vo, que =i tenia
algo estimeble ers ese sentide trégico de no saber ¥ tenar
que formarse, en e] que, gracias a Dios, zigo. (Qué dificul-
tad ofréce a veces palpar, nuscultsr, percutir! ;Cudntos
datos me surgen hoy al mirar la cars de un enfermo que
afios antes no me habris diche mada! 3 Es de exirafinr goe
diga a mie eolaboradores esto todos lo dina?; joue a ve
eei, anto un Fendmeno clinico de lmportancis al parecer
trivial, de vaeltas ¥ més veellas a sy captsoidn v valara-
eitn? Ante el énfermo discurre por cuenta propia, sin su-
gestiones, ¥ sin ¢sa pereza mental de salirse por cimoda
tangente; formnos en in patologia v disponed de la fisio-
patologis, pero, jojo!, amarrades a ln realidad gue vues
tea exploracion obtenga. 8i se hize, por ejemplo, una ra-
dioseopin sin saber hacerla. nu os apoayéis en ella, apren-
deil & mirar primero. Si og basdls sobre una eosa, que sea
segura, ¥ edlo entonees disoutir partiends de ells. Fsta
debe pep vuestra lares, Bete ps ml consejo: ser sinceros
con vosoiros mismos analizindoos, revisando Io qua aa-
biiz ¥ In que no sabéis hacer, ¥ tods aquells gus tengils
sonviceion quo es ttil para el disgndstico y ol tretamion-
to ¥ querdis utitisario, aprenderio bien. Hay que teper la
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modestie-—por jo menos interior—de busear lo gus o sa-
nemes ¥ eprenderlo bien; aprender es unk eota mny difis
cil ¥ en gran parte lo eés porque uno tiene tendensis &
trear que lo-sabe, Creedme, ege ea el tnico camine: traba-
jar ecny lop enfermos no confiar en neds QU 00 Befk Segl-
ro; &l secreto de los boenos disgnosticos estd en wnos po-
cos datod, pocos, pero qUe sean muy seguras. Lo més difi-
el &5 gue aprende el que wea saber Jo necesaric. ;Con qué

o deaprecio tratard lo que o hombre sineers considora
mis reapetabie! Los que no smben pero “presionten” o
defecto se vuelven & voces envidicson, pero no importa ;
& veced por eso legaran & eprender,

En sums, amigos, hay que trabajur objetivamentes ¥
adiestraree en las téenicas, no utilisando por el momento
para nuestros juicios sino aguello en lo que ereemos poder
y& confiarnos ¥ ademds también, estudiad, estudiad mu-
cho. ¥ mantened una actitud elentifica; plintearos proble-
mas, examinad eriticamente lns cosas, ¥y sabed plencros o
Mr:nhﬂa.d.qli&ha}* que evitar velar con [rises, ponceptos

no entendidos o doctrinas, Habri sdemis entre vosstros

algungs que tengan In posibilidad de hacer ciencis, porque
puedan persistir en un ambiente propicio; esns deben en-
tregarse a s dulee emocidn de encontrar slgn noevo cuya
impartapcia mines s= gabe do primers intencion. (Qué de-
preaivio debe sor para uno pensir en limitsr s vida n
bacer siempre lo mismo, rutinériaments, renunciands &
contribeir en lo que pueda com su esfuerzo ¥ su perseve-
rancls, sceptando desde el principlo que hay otros home
bres que son los encargades de hacerns progresar. La cien.
i espafiols necesitn gua vosotros estudiéie ¥ oprondiis,
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&n oontacto con in realidad vive, para haocer, sepin nues-
brog viefos principlos mermles, una medicing objetiva ¥
ainoera; préctica unos; con bise v hordeente elentiflcos:
mis de investigacion experimental, otros; hay que crear
para noeostrog ¥ los que nos sucedan ef clims cdlido en
fque la ciencin germing. ;Cofl podrin ser &l motive de no
hacerlo? Es cierto que la escsser de tradisién podrd cole-
earos & los que sighis esta via en dificultades e incompren-
siomes | es clerto que acaso seiis blanco de bromas o din-
tribas, v o8 surgirén obsticulos que a veesd of entrigte-
0ErEn, ¥ olras os pareceran invencibles, Pero no importa;
poned en ello la fe, baced por mejoraros v apronder de
veras el objetive fundamental de voestra vida, por mis
que parerca (lusario vuestro horizonte; que oz oourra como
ol mozs del pueblo que di6 en tivar piedras a la luna,
¥ nungue no llegd a alla, acabd por aleansar mis distancis
que ningdn otro del Jugar,

Si estais eonvencidos de que seguis el mejor, que e4
ademas el Gnico caming, sunque con frecwencia pueds ne
seér ¢l maa brillante, ya es bastante. Asi unp pisnsa que
eorresponde sl beneficio gue Diog noe ha hocho poniénda-
no#l junto al dolor para darnos ocasidn de dentirle, v de
tratsr de suprimirle o mitigarle. Vivir siendo médico tie-
ne ung véntajn muy supérior a la legitimn de ganarse com
elln la vida; sar médico nos ofrece oeasidn de haser el
bien ¥ hacernca buenoa. Valen la pera los aacrificics que
nos cuesta aprender a zerla,
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Trats agqul de expong’ las lineas fundamentales de los
fque yo considero gue deben ser las bases pars |2 snsefnn-
e dé Ia Medicina. Muchos de miz puntos de vista necesi-
torfan evidentemente una mayor amplited de exposicidn
¥ un razenaMiento mas detallado, Acaso algin dis 1o
haga Tendria sso mas interés =i tuviern la cortoss de gue
podian talen opinlones ser aceptadas o diseutidas, De ese
didfitogo podrian brotar modificaciones de mis puntos de
viste 4 lus que siempre estoy dispuesto; no tengo la pre-
tensitn de que lo que agui s sostiens ses sistematica-
menie ceértero. ¥ mi interés serian que se promoviera una
regocion & fando gus modificera la actual situscidn do la
ensefanza de In Medicin, tan errénea y ten parasitada
por pretendidas reformas que son indtiles ¥ easi pertur-
badoras, Para que una reformi de la ensefianz de la
Medicing pueda tener alguna eficacia, ha de ser rotunda,
a fondo, revolucionaria. Abarearia, en afecto, desde otra
arganizerion de Ins Facultados a In de Is Beaneficencia, Be-
gurce de Enfermedad, ete. Tan homdos son los defectos y
tan evidente es que muchos de ellos no proceden sols-

‘mente de [a Universidad, sino de |8 orientzcién del Es-



Tl (LR P 2o BT P

tade-eon respecto o los hospitnles, los veguros ¥, om ge-
herml, en lo gocinl, referente o lo enfermedad,

Estas cuestlones abarcan aspectos generales de 1na
aetunlidad e interés comin a los diversos paises, v olros
que son peculieres de Espafin. Como es natural, nes oeun-
paremos principabmente de estos (ltimos. El problema
afrece, @ efeeto, aqui cavarteres diversos g los que e
ng, por gjemplo, ¢n jop Estades Unddas, donde una 'de las
preccupaciones ha side 18 de incorporar las cscoetas de
Medicine a Jag Universidades, dor a los estudios médicos
caricter universitario [véase, pur ejemplo, O'Hara (1)1,
celebrindose gue dllimamente el nimers de éstudiantes
gue aeuden & las erewelas médicas con &l titole de baehi-
lber da Ciencian o Letras sea enda ver mis elevado, Aqul,
donde los estudics de Medicing estin ligades o la Uni-
versidad ¥ tienen 18 categoria de Focultad, ne hay ests
problema; viceverss, la gran abundancia de hospitules y
el nimern crecide de Centros de ensefianza no plantean
¢l gran probiema gue tenemos vive en Espafia del sceeso
en niimero exorbitante de alumnoes, futoros médicos, o lag
Faeultades,

I ENEERNANEA DE LA MEOINA—ORGANTZACHON ACTUTAL
¥ DEFECTORE,

La ensefisnzs de la Medicing se halls on uns situacidn
realmente deplorsble en Easpafin; no noa incumbe decir

iy OHamis ¥, Eng J. Mad, 340°50 (10505,
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aqul st esti igual o mejor que la ensefiansn de otres ma-
fering; en #u conjunio creemos que toda nuestra ense-
fanes adolece de una soria de defactes somunes & las di-
versas diseiplinas, pers In indole da lop estudios médleos,
la necesided del contacto von el problema real. Jo fndis-
pensable de un adiestramiento téenico, hacen que tan fal-
te de mavor objetividad en In enpefiarizs sea, on lo refe-
rente a lo Medicinn, de repercusiones mucho mis catas-
trdficas. 8f la ensefanz esth tan mal la investigaoidn
eigntificn fiene que estarlo tumbién, ya que, coms trsta-
ré de domostrar mis adalante, por lo menes en Jo refe-
rexte o la Medicing, no cabe haver distingos entre la ta-
rea docenie ¥ de Eormeeldn de cienciy de la Universidad:
unk ¥ otre marchan abaslutaments paralelas, Es natural
que sea mel, ya que el mismo objeto de lu labor profezio-
nal, el estudio de la enfermedad v del enfermo, es ol ob-
Jeto de la investigneiGn, v an In Modiaing, somo en todas
las: cieneine naturales, ls investipucitn .I.'ﬂ[lilitt'q' In pre-
senain material del objeto de estodio, en cuye contacto es
como (nicamente broia la curiosidad v el sntusizsmo,
Hecen falta ademis un persomal ¥ tm conjunto de medics
costosos, que noe pueden poseerse sino-en les mismos Cop-
tros de entefianza. Deapreciar la posibilidad del doble em-
pien de [ns mediod seria absurdo; algunce aspectos de ln
Medicing pueden ser objeto de investigacidn fiers de las
Paculiades, principasimente histologis, embriclogia, fi-
slologln ¥ farmacologic, pero no es deseable e existan
Centros para la Investigacion en estas cuesticnes fuora
de lg Universided mientras las Facultades sspafiolés os-
tén tan privivdas de perscmal v medios,
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L condioién mos importanio, =in duds; de la ensenan-
zi de ln Medicing e= s objetividad, ] alejfnmients de una
enpefinnen easulstica v memorista, de tono pedantesco ¥
magistral, pera ghrir paso o oo conticbo: real del esta-
diante con las cosis deade sus primerce pascs en le o=
rrevi. BEn ezle sentide, nuesira ensenanss g3 0 grin par-
te una farsa triste. En el curso de log afios =0 han modi-
firnda los progeamas st han hecho algunns reformas in-
esenciales; e ha sumentads parvamente el sneldo de los
catedriticos ¥ aun dltimamente s¢ hy sumentado tambicn
in aubveneidbn econdmics s I=s citedras ¥ Centrod dn in-
vegtgneion. Pero todo este esfierso frapmentario es casd
rotundamente estéril; nuesira ensefiinza no difiere en
esoncia de o do haee cinenenta aflea; nepso log profesp-
ren goan mis jovenes ¥ mends pintoreados, pere la suto-
ridad cientifica es von freceencia adlo provenionte del
azar de ung pposicitn que ls confiere: la originalidad esti
mibis en las-lecturas gue en la obra personal, ¥ la varie-
dad de problemas que presentsr snte el estudiznte 8
muy exigua: las clases tienen un sardcter do escuslas pri-
marias: se depone una clase preparads con mir 6 menasE
puleritud y hny, en sums, més “dicencia” gque "docencin”.
La gituacion se piede poner mas de relieve si analizamos
I8 bicgrafih de un médico, X, ubh médico ques pusde ser
cualguiera del 9 por 100 de los que =alen de noestras
Facultmdes.

Fl joven gue sigue los estudics en ellas asiste a unos
cursos en ¢l wilo preparatorlo; o primer nfio, en clases
muy numerosas, teniendo, por lo genersl, que éstudiar
materiag ge oo hen de tenér aplicacion iamedista pors
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el. Hace también uncs estudios preclinicca formando par-
te de una gran mesa de estndiantes, sscuchands desde los
bancos muchas leccionas, pere loa scaba sin ninguna vi-
gion de 1a realidad, acaso bien sbastecide de concepts
tedricos, que ha escuchado y que le son exigidos, pero
#in ningin econtacts eon la realidad; lo histologla, ln fi-
siologia, la farmacclogia, ete., disciplings que podidian
haber contrilmido & formarle un eriterio bisligies, erean-
do. lzs bazes pors pus estidios ultericres, pesan onta ol
como uns serie de lecelones, Lo laboratorios son pegusas
ftog; los medics de demostracién, exiguos; €l personal au-
xilinr no estd retribuido ¥ es eseaso, v le “tocan” las
practicas seis u ocho veces al afio. En el periodo clinico
oourre atro tanto, poes sals do Ia Facultad sin haber ssis-
tido. un parte y habiendo viste dos o tres normales. De
lag especinlidades no aprende sino unas ouantas cosas
tedrloas, pero ne so adiestrs personalments -en pinguna
exploraciin; ba visto unes cumnias operaciones, que no
va f hacer nunca; desde lo alto de unos aslentos, ¥ en las
clinicas médicas ve desfilar ante su vists mis o menos
onformos, segin el celo del profesor, con procesps muy
interesantes en ogasiones, pero pocas veces les enderme-
dades menores o corrlentes con que tropesard mis a me-
nudo en gu practica. 51 es interno en algln Servicio v
mis cozae, pero @ obligatoriedad de las clases tedvicas y
€l gran numero de ellas & sy que tiene que-asiatir le ve-
dan aprovechor ol (nles Hempo que habrin podido serle
atll, Cyando veabn la carrera puede maber mils o meénca
eosas - tedricaments; pero no tlene el bibito de hablar &
interrogar 4 log enfermos, no tiene seguridad ni 51
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pelpaciim nil en s guseuliaelin: no sabe hacer una pun-
eldn pleural o una paracenlesls, ¥ frequeniemente ni po-
nef una inyescion intravesnssn, hacér una sangrin o unn
punclon lumber; aplicer forceps; redusir unn frackurs o
abrir un flemin Cuando &2 un muchacho dpileado y ha
frecuentado un Serviolo, sabe algo de aguells sspeciali-
dad o esta habituado a la clinies difieil ¥ a ciertog mbtn-
des de exploraciin, paro no-tiene la formaeion que nece-
gita todo médice general ¥ que debe ser el punts de par-
tida pera le eapecinlizscion ulterior,

¥ @i, Cemante so- titulo, guiere empezar oo Urabaja,
resulta que ha de sufrir nuevos exdmenes & quiere ir &
un puehlo o ingresar en los Coerpos armados; ¥ 8i obtie-
Be uni u otrs cosa se enfrentarg inmedigtaments con los
enfarmoa ¥ooon s necesidad de bacer disgndsticos ¥ to-
mar resocluciones, Entonces e cuando ve la penurin de s
properacion y la esterilidad de sus abos de estudio, mis
diendo la distancia que va de poder hacer unas buénas
opogleiones & estor capacitado para jurgar de una enfer-
medad, 8i el médico vive en un medio donde la decisifn
ey lo oxige & cads momanto ¥ oes un hombre de concian-
cia que guicre saber v ticns respeko por su profosidon, va
poca & poco aprendlendo, a foerzs de intentos v actuacio-
nes imperfectas, mis 0 menos intensamente segun U in=-
terde ¥ su capacidad de aprender, como un nuevo Robin-
son #n ln igta desierta de la Medicina rural, ¥ lena lea
vacios d& unn clora visgidn de lan ecsas con “brooos"” o
nmanéramisntas, de los gue va pocd A podd enriquecton-
dey s posthilldad de salle alross,

Esto en el aspecto estrictamente profesional, pero J¥
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en ¢l sentido moral y de la eultura? Warssm (2) meciente-
ments ha regaltado cdmo In Medicinn tiene que ser ho.
manipmb, hlstorin ¢ historia oatoral; en el sentide hu-
manistico hay {res facetas: especulativa, mors] ¥ litera-
rint ln verdad, o sea el gentido clentifico; la virtud, o xea
ol agpacto moral, ¥ In cultura o elevacién Uterarin En es-
tos gentidos, 1o mayor parte:de Ins veces ge echn de ver
también al defectn; se ha podido tomar-por el sujeto como
eyencio eac que ha apréndido en log: clavstros ¥ que luego
nir Te ha sido Gtil, y a lo cual renccloon con Ineredulldad
¥ hazta con desprocio; on otras oengiones reacriomn con
sdmiracion a la ciebeis, cuando se tratn de un espirtd
mas fimpio o mis intelipente, pero se ronsiders al mor-
gen de entender o de crear, e ignora que Is eiencia tratn
de ser unn realizacidn, pero ¢y, ante tado, una netitud. En
ks otros aspectos no digamos; entre nesotros Ja Medici-
nn es unk discipiing universitaria, pero el espiritu univer-
sitario casi nunca se adiquirid en lo enrrern, donde &l ea-
tudinnte no conocio de la Universidad zine I obligacion
de unes clises, ln importancia de las falitas de asistencia
¥ @] poligro n wortear de loa suapensoe,

Maturnlmente gque no todos log estudiantes piorden su
formaeidn ; los hay mas intelipentes o miis afortunacos
que s adhisren & ung clinics, se gitdan 2] lado de un
maestro, ¥ al final persisten en su aprendizaje unos afos,
Poro estos conetifuyen unz- minoris oo superior al 2 por
1M da log alumneos, v o gue debe preocupnrnos es ol ni-
vel ¥ ln capacidad profesional (advibrtase que no digen

i@ WALEWE: Brir dred, J. 1-E80 (RN,
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“teonson”, pues la profesiom no-solnmente es téenics) del
conjuisto ¥ de o mayori.

II, ANALIBIS DE LAS CAUTRAS.

La situacion descrita, quo nodie gque eonczen el poro-
blema podrd decir que es irreal, tiene que ser remediads
sin duds, En este remedio, como ya dije; es.en lo que no
bemos progresado absclutaments nada en cincuents afios
Para poder plantear los remedics vesmos los motivos
prineipales do este resultado de muestra enscfianza.

En ¢l peviodo inicial.

Une de loa mayores males es, deade luego, €] excesive
numero de alumncs. Esto ha sugerido siempre la pregun-
ts de =i deben selécoionarse v lmitarse ln admisién.
Acerca de ello creo que bay como factor Umitante la ca-
pacidnad docente para una ensefianzd objetiva; seglin el
tamafio de los laboratories v 2l personal de que se dote
In enseianza asl deberi sor el nimerc de alumneg He cu-
rioso gue ¢n ninguna fibrica o taller se admiton mis in-
cividuos que Ios que tiemen sitlo, v en une Facultad no
sea #si, Deade ¢l momento que =2 acepte & un estudiante
que ¥ se sabe gue no va-a tener sitio, se comiensza esa
farss, que después va o perdurar ¥ acrecentsrss. Muchos
wifeton no tiemen sapueldad, o no tienon condiciones por-
sonnlen parn per médicos, y muchos de los que so ma-

Ll INVERTISACION CIERTIFIOL DE LA METCTA n7

triculan para jniclar sus estudios no tienen tampoco wha
iden clara de Jo gue e en realidead la Medicina. Es evi-
dente gue el estudiante no debe empesar sos estudina
médicoy sin tener una eulturs general histérics, fitorarin,
gromaticnl, ¢be; o5 cierte que todo eso debs adguiriree
&N ln segunda ensefinnzs ¥ hay muchos que Ia pasan &in
haberlo aleanzado, pero de eso no es culpable In Univer-
sidad, ¥ los gua no tengan ese nivel previo no deben ser
aceptados. Ea desalador ver que cerea del 50 par 100 de
loa estudinntos del cunrto corso de Medicing ne sabm o
eribir bien, rvedactar, ni cxpresarse, nl ortografia ele-
mental

+ Debe existir curss preparatorio? Yo creo din duda
que =i, ¥ en cuanto & odmo debe ser hablaré mis adelan-
te; por lo pronte digamos que, en nuesira opinidn, el eri-
terio qua debe basar su organizscién es el de informar al
estudiante de lo que es In Medicing, a través de la ense-
fianzs de una biologin general, y de despertar Interés uni-
versitario para estudics de filosofin y matemiticas apli-
eidas, Este curso debe ser ln base para el examen de in-
gresn-en In Farultad.

En el perioda preciimien,

La ensefianza organizada, seglin uno o otro progeann
de disciplinas o nzignaturas, tiene que ser ohjetive. Doy
utie importancia solamente secundaria al “plan” de asig-
anturas; lo queo me parece mis importante ¢s el sentido
gue informe estn ensefianss. Cada Facuoltad podid tener
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¢l nimero de alumnos que sefiale el claustro, segin los
medios de gue dizponga, sin plegnrse o otrs orden de con-
sideraciones. Todo eatudinnte debe tener un sitio donde
trabaje, el numers de |leeelones tedrienn dobe limitarss 3
In engefianem ser esencislmente realizadn por los muxilin-
ree ¥ jefes de laberatorio en plan de seminario y trabajo
activo por parte del estudiante; el profesor debe argani-
2T, vigilar ¥ hacer leccicnes sobre la base de fo que |os
estudiantes vayan realizando. 8i con ese criterio 1s Fa-
cultad de Madrid, por ejempls, no puede cnsefiar & mis
de 40 alumnos, gque no admite mé=2; ninguna otra con-
eideracidn debe puisr el sefialamionto de ese mixino:
8l €l pals pecesits més médieos, gue e creen miz am-
plive locales, pero que no se fabriquen licencindos bur-
lando su inatruccitn.

En &l periods clinios.

Por similares mnmﬂmanimum gl adn mia radioal-
mente importantes, debe limitarse ln enseflanza al nime-
ro de extudiantez gque poedan trakajar divestaments on
log gervieios. Toda In ensefianea de la elinics que no se
haga en Ins salig de enfermos o en los dispensarios, ne
eon metitud de espectador de tentro, que espera lo que le
suelten, aino con una bluss puesta ¥ un estetiscopo e la
minG, es rechazable, ¥ no debe seguirse aceptando. Se-
g'u_u el Comité Goudenough (3), para 100 alumnos tiene

13} “Report of the |nfer-Départmental Commiltes on Medical
Hehoule®, “Minlstey of henlt”, Londees 1844 dlzvnnp de oy per-
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que naber, por jo menes, 1000 camss; In cifrs no-me pa-
rece nada exagerade.

Loz edtudinntes tisnen que vivir sus aiics de estudio
pusando, por lo menos, casl todus las mefanas én lag clis
nleas; tlenen que habituarse s historiar enfermos, con-
firmar los detos de exploraciin, contrastar lo que oven a
los médicos con lo que ellos perciben v aprender ese mi-
nime de témicas que todo médieo tiens que manejir con
saltui,

Simullincamente, pura guo eso sen realizable, hay
que disminuir el ntmero de asignaturaa ¥, sobre todo, de
lecelones tedricas: a las diez ¢l estudiante ¥a no debe te-
ner otra ohligacién que estar en lus clinicas durpntes toda
la misfians, como después veremos, segfm mi punto de
vista, esencialmente en las climions médicas v rotative-
menie ¥ én pequenios periodos, segin los cursos, en las de
cirugla v especialidades. Bajo este régimen de vivir en
lag clinicas log alumnos deben permaneeer no menos de
euntro cursos,

Actualmente ocurre que los estudiantes tisnen cevpa-
das todng les - horas-de la mafiana haota los dod de la tar-
de. S da aprosimadamente €l mismo nimers de locciones
de Crtorrinolaringologia que de cliniea médiea u Obstotri-
ol S fundsn cétedray nbevas de dudoss imparinneis
en la formacion del médico, vy pronto se bes da una inusi-
teds pxtonsion; se pasa listn, se eliming del sxamen a los
alumnog gque tiensn cierts nimero de faltas. ¥ con eso se

grafimi que s eilis— 5 3 S nos hon uids fasifiisdes poc s e
vistn Arbor, por 1o que duetemos expreanr nmosten grstibud B

Redaenidn,
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Inutilize nl estudisnte para sn formscitn en lo funda-
mental ¥ en lo goe mas Je interesy. Acsba In época de as-
tudips ¥ no ha podido estar en una clinies, ¥ si tieno ne-
cegidad de emperar a ganerse la vide lo hoce en extrema
penuria de formacion, o I que ya Uene que renuneise
Uer estudiante inteligente me decis una vez: "Hasts aho-
T3, Yo quo estudia la Medieing ton tan gran Husidn, es-
toy desencantado; esto me parece una coleecitn de coen-
tos bastante aburridea.”

DrEnigoion de Tay enseRinons,

Aparte ln objetivaciin, que o= ls condicidn fundamens
tal, hay algunes otras condiclones que sefislar. La Medi-
pinn tiened cadn ves mis una arientaclén socinl: en to-
dos log tierapes ¥ en todes los palfses, como demuestra
Banp {4}, esta necesidad se ha sefinlado: no es cosa s6lo
del momento. No cbstante, el mejor conocimiento da o
etiologin de las enfermedades permite una fabor de pro-
filaxis, cuya importencia es definitiva. La labor del mi-
diro del futuro en Fapefia podri tener una importancia
decigiva en In tronsformacidn en muchos sspectos de la
vida espaficla. En cada profesitn hay una serie de peli-
grod pars la salud que ef modico tiene que eonocer: es
necesarie que éste s¢ convierts en el pilar de arranque
de la Sanidod nacional; de é] debe emanar ¢l ecnosimions
to de los peligros ¥, o s través, es comt debe llegar a

1 BAND Bl “Vers s medlésine sociale”. Pards, 1048,
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les individuos Ie labor benéfisn de 1 profilaxis. Bsto exi-
ge une edueacién do que, deagrociadamente, carcee nues-
tro estudisnte en absoluto, a pessr de hnber estudindo
Higiens.

En la Facultad debe fapilitarse el aprendizaje de idio-
mas, y asimiamo el manejo de librog v revistas; debe
mihtenerse un inkerés por ls enlturs o teavés de oonfo-
remecigs de temas muy diversos, v deben estimiinree los
ezocinclones estudiantiles sin ningln cavdcter politico;
pero de €llo me volverd a poupar al tratur més genéricn-
ménte gobre & sentido de la Universidad,

Como ge deaprende de todo Jo antedicho, hay dos fae-
tores fundamentales, que son: el exceso de estudiantes v
le orientseiin leiries ¥y magistral de la ensefinnza,

IIL,  POsmELES REMEDIOS: PLANTEAMIENTO DE 48 BASES
OB UKL BEERORMA THOENTE

Une reforma podri ser impignads siempre en ciortos
detalles, pero 5l no ataca los problemas bdsioos, sungue
acertarn on aljfune, es sbeolutamente inoperante & insin-
oeri; parn eso mis vale decir que no se hace nada; con
ello sigue palpitante la necesidad de scometerla un die.
Yo juzgo, por consiguiente, Gt anallzar tales bases en
des periodos: uno, primers, an el que e reeajn In mis
indispeasable y urgente, ¥ otro, todo aquells gue parces
necesario, pero e menos indispenssble. En el primer sen-
tido, puesto que hemos visto que o principal es la falta
de objetividad de la ensefianza, motiveda, a su vez por
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o felta de medics ¥ persotnl domente v el ‘excesn de
slurnoa, jos remedios ne pueden ser sino aumento de fo-
calps, medios ¥ personal ¥ acomodecifn sincers del e
mern s sl

Eate arreglo Heva consigo umne modificaclones tan
Profundis, gue. sl se hon de hacer dentro de [oF migmes
#ances €n que actuniments se dezenvielve In Universidad,
son totalmente frreplizables. A mi julcio, estd agui e
punto principal de Ia reforma: ai Ia Facultad de Madrid,
tomada eomo ejernpls; debe Heemciar todos log afics 150
médicos, necenita un heapital con un minime de 1.500 ca-
mus de Medicind ¥, por lo menes, otras tantes entre Ol-
rugin y especislidades; més uma Maternidad muy amplia
¥ un Servigio de Inferciones, amén de Dispersarios mé-
dicos. quirirgicos, de especialidrdos v otroz de eapseolal
arientacion en las luchaz sanitaring diversas (tubercolasia,
puericultura, enfermedades venéreas v enfermedades pro-
fesionalea), esi eomo servicies de urgensis similares a los
que prestan las Casas de Bocorre. Una prueha de oue
esto no €5 posible en 1a direccidn actuaiments segnida en
ios servicios universitarios estd en In diferencia que va
de lon hospitales clinleos que se trazaron al proyectar lu
(ivdad Unjversitarin, y en lo que ha ido guedando él
proyecto. 3¢ trazd entences un gran hospital central, uns
Maternided, Institutos, en edificlos aparte, de Oftalmolos
gia y Otorrinolaringologia, un hospital de nifics v otro
de anfermedndes infeoriosss; poco a poen e£os proyectos
fueron reduciéndose ol Hospital Clinico Central, destrui-
do en gran purte por Ia guerra y en provecto de recons-
truceidn pareial. En enanto'a les disciplinas del periodo
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preclimico, sqeells Facultad, trazads con un eriterio akmn-
plio de las necesidades ba jdo encogiéndose al albsrgar
wuna Bseneln Macional de Ssnidad, uns Eeeuels de Tisio-
logia, un Instituto de Medicina del Trabajo y otros, pero
todos ellos Independisntes en absoluto de In Faeultad de
Mediging, con la que no tienen mis relgciin que la de ve-
cindad srquitectinica; ¥ es de ver lu diferencia de ri-
nues en las instalaclones v pergonal cen la Ppouliad de
Medicing,

Merece analizarse en parie estn cuestiin, que es modal
en In posthie reforma de ia ensefanza médica.

Lar peerecion de los Facultades de MoBicina como organis-
wrc aparte de todo of sisteme de lo Sonidad y Beneficencia
nacionales,

Esto no s sine un aspecto parvial, el referonte n e
Medicion, de un gravisimo problems genersl que tens la
Universidad espanola, 1 saber:

La priveciin de todie funcddn social o neclonal o o
Universidad, relegada simplements a la predictoicn Yy er-
tifiewcion de la dlenous,

No creo que exigte ningun paiz tan rieo ¥ podercsc
aue podiera aguantar en ese plun doee Universidudes, que
en realidad sean tsfes v feven o eabo Ia labor necesaria
para la formarcion de aus profesionales. ¥V oen Eepaiia, que
no tiene esis riquezas, & pesar de que el trabajo denods-
div da sus bijos haya conseguldo ung cierta nivelaciim de
produedion, ne ka tenido mias remedio que dejr a las
Universidades pobres e irresles; consistentes en poco mis
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gue una arguitecturd con frecuencia argosta, vetusta e
insuficlente, y uns burcerncis de papsl impreso.

8i In Universidad fuera utilizadn pars algo, si formo-
ra parte de los Controg estatales, que sonstantemants se
erean no-sils fuers, sino frocusntements frente s la Uni-
voragidad, sus medios de sostenimiento serian inmenss-
mente mayores, J For qué se crean Centrog, éuya utilidad
no disetto, todos los dias, pars realizar uma Jabor que
deberia hacerse en I Universidad? Se responde frecuen-
temente: “Porgque en 1a Universided no hay sitic”; puea
higanae parn ella Jos edifisios que o erigen en gran pro-
fumion; o blen: “porgue Ia Universldad no tiene medios
ni personal pare eflo” ; pues créense en la Universidad en
lugar de hacerlo fuera de olls. Mientras no se llezue & esa
utilizasidn nacional de la Universidad v, aparte de la do-
cencin, eita mo realice obrag Tunciones sccialee, #] proble-
mn de la Universidad y el de erencidn de una ciencie es-
paigla ne lendrd solucidn, Acaas une de las rezones de
persistiv egfe estado de cosss-esté en nuestra tendencia
& lus subdivisiones v las autonomias.

Pero ciféndonos o nuestra cuestion, gue es ks de las
Facultades de Mediolna, sefialemos senoillumente ol heaho
extraordinirio de que hava, por ojemple, clinicas médi-
cag donde g2 ha de ensefiar In medicing prictice gon ma-
nos de 20 camas (1) : en la Facoltad de Madrid, con sus
0400 alumnos por curso, los catedrdticos de clinica
médiea tienen 30 camas: las comisiones orepdss on [n-
giuterrn [Comigidn Cohan (5) » Comisidn Gondenough]

() “The fepinog of o Dpgtor, Report of tha medcal sarricu-
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concluyen que para ese nimere de alumnoos haria falta
un minimo de 3.000 camas, o sea jcien veces mas! ¥ fre.
cuentements en psas mismas provincias existen vastos
hogpitales que no solamente son extrauniversitarios, sino
enemigos tradiciondles de la Froulad de Medicing, Los
que komos sido catedriticos en tales Faeultades eonoce:
mea bien esta terrible realidad. Y sungue exiate ung lay.
que creo fué dictada por Romanones, de pase soeesive
A In Faeultad, donde le sean necemirion, de log Servicios
que vaquen en log hospilales provincinles, ¥ estn disposl-
citn e ha refrendado reclentements, y sungue sxista una
ley de coordinselén, lo positivo es que no se cumple nada
de oo, ¥ como muestrn de ello estd el hecho de gue yo
mismo, & los veinte afios de ser eatedritieo, haya {anido
que hacer oposiciones u un Servieio del Hospital Provin-

«<in) que considerabn indispensable pars mi enssfinnza, ¥

ultimamente en algunes Fecultades, coma, por jemplo,
en Granadi, dends se tienen unas clindess pobres en un
vigjisimo hospital, hay un auevo hospital elinieo que no
80 ha entregedo alin a Ja Faoultad, misntras so sleva un
soberbio hospitul para la organieacion dol Seourn, con el
qua o Facultnd nada tiene gue ver.

Lo existoncia de Centros médicos estatales que no som
ulilizados para lo empefanza y la investigasidn.

En Madrid, sin ir mas lejos, existe un hospital de ni-
find, ¥ In Faeultad de Madicing no tene apenas elindea

Ium Commites of the Britisk Modienl Azsoeiafinn™ Bd Buatbers
worthe Sfedisal Pubil,, 1548
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imfantil: hoy unss hermosas Meternidades, con gran
afluenein de mujoree gravicies, v én b Fasulind, unas. pe-
quefias elinfcan; hay un soberbin hospital de infecciones;
v log estwndiantes... [acaban le carrers sin ver las enfer-
medades infeeciosas, gue son las que forman una parte
principal de =u prictice futura! Hay dos hospitales de
lig Bensficencing provinsial ¥ gemeral gque naoda tiensén
gue ver con la Faoulind de Medicina, pues si olgin cate-
dritico es también médico de esos hospitsles ¥ los ulili-
#i en la ensefianza es porgue he hecho unas oposiciones
independientes. ¥ mhors, con ln ereceldn de hospitalas
para ol Segure, alguno de elfos inmenze, ¥ fuera de eiu-
dad donde bays una Fheultad de Medicing, cste frritante
vontrgete se exticerba AGn. So ho trafado en alpuns ot
gitm de utilizar alguno de aquelloa Centros para In ense-
finnza, creindose o categoria de los “profesores agrega-
don"’, médieos de hozpitales que podrian téner un eferto
niinero de slumpos para su Instruccion prictica, pero
ealve algin caso excepeional, como ¢l de Madinayeitia, ha
sido un rotundo fracase; log profesores no ensefaban y
abandonaban ripidamente esta gitumcion. La razdn princi-
pal estibn en ln folts de vocseidn o orientasién docerto de
es0s medicos, gque sihabian esiudiado en las Pagulindes se
habian digerigdo nlteriorments por eompleto de ellas.

Hay, en efectn, tres factores principales pera que
enn utilizasién laxa v voluntsria de log controg hospita-
Iarios no s haya hecho wé pueda hacerse en las condigio-
nes actuales:

T

e
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La awlonomds colrouniversitaria de loy Contros bond
Heos—Aungue s trota de Centros nacionnles, mantenidoss
por debarminudes departamentos de la orpani=asion esta-
tal, de todos modos se consideran auténomos, fuern de
In edugacitn universitarin, Dependen de las Diputaciones
0 de ln Direccion de Beneficencia, fuera en todn easo del
Ministerio de Educacidn, y oo solamente no tenen nin-
guni obligacion de ensefiar, sino que incluge ensrbolan
ean orgulo la bandera de sy cardcter ne dosente. En asia
expoaicitn he renuncisdo a referir anfedotas vivides por
mi, de ssbroso pintoresguismo muehas de ellas e ineluso
tangentes con Ia plearesea del Lasarillo o de Don Pablos,
pard no reeargar ing tintas, pero en estn oportunidad
quiere referir gue siendo vo catedritico de Sevilla, re-
cién llagada, eon mi flamante nombramionts de eatedrd-
tlbhdlﬂl{nlﬂAEHEnm:im::mnﬁnlmdhlm
unn sely de mujeres (radicionalmente lnmada en agusl
hospital 14 “eals de laz viejas”; yo procuré, con mi en-
tusinemo, suplic la falts de locales ¥ me puse & estudiar
aquellss maijeres con todo carifio, ensefiando a lns alum-
nod A pareutir ¥ 4 marear loe limites do I matidez dol
eorazdn, los pulmones, ete.; pues bien, discutidéndose en
la Diputaciin si une sals que quedaba vacante habis o no
de pasar & la Facultsd, un diputade hiso un alegute en
contra refiriéndose a “los eatedriticos que en lugar de
curar n Ing enfermas les dan golpecitoz en el peclis v les
pintan la pial con ldpless de colores™, No es tan extroiio
esto cuando e aigue replitiends eon ficil efectismo que
“jpor qué han de - servic los trebajadores para que se es-
tudie en ellos™" SBupone esto ignorar que el médico, & di-
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ferencia de otros profesionales més deformados, pergiste
en ¢l estudio toda su vida, y que no hay médico gue sed

eficas que no estudie en sus enfermes, sean trabajndores:

o rémtistas, ¥ coendo &8 médien no estodis en sus enfer-
mos no #irve para noda ni moroceria la mepor stencidn.
FPor otra parte, ¢5 natural gque el estodinnte se forne én
tantecto. con Jos enfermos estudidndolos, ¥ que lo haga
donde puede hacerlo, en los sitios donde éstos estin.y
fuern cuslesquiera su posicidn social. }Se pisnsa g log
EIIErmos que eatin en un sanatorio no son estudindes por
Mmhmmﬂe]mlmn'nnmm los enfermoa mis
revieados, estudindos v discutidos son log que mejor tra-
tamiceto tienen; esos enfermos de los hospiteles, en las
clinicas donde son mis examinados y estudisdes es dan-
de mejor se lez trata, ¥ acaso ol finico privilegio gque te-
ninn esza clages ™mAs modeston ern oor tratades oo sud
enfermedades con una solicitud ¥ cuidado constantes, g
no podien lener las personas de mejor situacidn econdmi-
¢a-que hlcleran loa gastos mas dispendiosos. Este error
de perspectiva estd tan generdlizado; que ba sido una de
lus eatsas de gue persistan las diferencine entrs Centroa
docentés 3 no doeontes, ¥ ‘mientran no se deshaga serh
dificil que la diferoncia ae borre. [ Como podrian mante-
nerse abiertos hospitales cliniecs 8l se orevers gque son
siticd para estudinr en los pobres enfermcs, haciéndoles
exporimentos o irroglindoles molestias indtiles como s no
fueran semejentes? 8§ ean fuers omi deberinn serrirss to-
dea ios hospitales clinicos. Pero, por ef contrario, ningin
médica de hospital benéfico nl de hospital de ung Facul-
lad de Medicing deja de tener en ln preferencia de su in-
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teres aquellos seres mas dignos de & que Bingunca ctros,
on log que i enfermedad ea unn ontistrofe mucho mayvar,
¥ fque se entregan con una confiznzs ¥ sepurided conmo-
vedoras; uno, que habia creldo que hecla algn bueno con
ellos, ba tenldo que cir con el Hempo gue hakia que li-
brarlos de nosotros, ;

La conclurion ea gue no puade existir esa diferencla

“do Contros decentes y no docentes, y en lugur de propa-

gnr eaa distineidn con un fiell lugar comiin, €3 necesarlo,
por el contrarie, hacer saber que los enfermos tismen
que ser muy estudiades: gquoe solnmente ol médicn que
piensn que-esta sprendiends ¥ se interesa por todos los
detalles de ln enfermedad trata con interés a sus enfer-
mos, ¥ que los medicos buetios del futuro gue han de ser-
vir u la nacién, tanto a log ricos como a loz pobres, sola-
mente pueden formarse estudiando o los enfermos. ¥ gue
gl hay diferencia entre uros ¥ otros hospitales s en de-
trimenta de los no docentes, diferansia que pusds squiv-
ler & 1a quo babris ontre unn clinica v un “despache de
salud”, Yo preguntaris & los qoe creen que estudisr &
les endermos es perjudiearios y, sin embargn, piensan que
loa estudisntes tienen que aprender: “;Sobre gué enfer-
moa deben hacerlo? jBobie los pobres qua no alenncen
log- seguroa ™ ;Y por qué zohre elles?, podria replicarss.

Lo organisacidn do servicios y orientecldn fusrn del
eapivitu de lo Fooulted wriversitoria—Siendo evidente
que lo# hospitales v centros médiecs, en genersl, tienen
que pEscinras | In taren docente de lng Facuoltades, cong-
tituyen obethonles para que s sen. aparte e faleo con-
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cepto de que antez me he ocupado de contraponer docen-
cia a beneficencin, In falta de toda prrticipneidn de las
Facultadea en In oepanizaeiin de tnles Centres & Ingtitu.
ciones ¥ ol espiritu distinto del personal. Me ccuparé aho-
ra de lo primers.

Huace unos afios (8), en unu Memoria que redsctd so-
bre tomas similares a los que hoy trato, proconizaba como
necesarin In organizacidn de todos estos Centros por dis-
tritos, encabezados por unm Faoultud de Medloina: esto
dajaba clerte sutonomia en lo pursmente adminisirative
a la Dipwtacion, Sanidad, Beneficencin o institucicn de lo
cugl dependiers; pere no en lo referenle & ln organisa-
clén de serviles, personnl y planeamiento del Centro
cuando ¢ate fuera a hmoerse nuevn o modifienrss. Entre
lag conelusiones de loe Comitée que hen sstudinde el pro-
biemn en log dltlmos Hempos se preconiza también esia
idea [v, Farnex-Browy (T} e informe del Comité Gou-
denoughl. La Junta rectora de los mismos debe egtar in-
tegrada, por lo menos & partes lguales, por miembros de
ln Facultad v de la institucitn que lox patrocinn. La ma-
vor parte de los hospitales espaficles; ds las provinaiss,
no son ulilizables para la cnsefaneza, spacte de, por lo
que se reflere ol personal médieo, no orientzdo en este
sentldo, por su organizacién & instalaciones. Los servicios
de laboratorio estan en la miyor parte de estos hospitales
muy abandonedoes; hay una aola personn. eon fresuencin
miuy copes ¥ oentosineta, gue, sin embargs, no podria sar-

i) JIMENEE DA% LA ansefanzn de la Medcinn® - Crmgress e
la Aspcucidn pern vl Progresn de las Clerrins  Santander; 1538
i) Fampen-Brown: i Queart,, 5 787 (194%).
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vir satizsfactoricinente & tocas ias necedidides del hospli-
tal bien levado; no exigten buenos departamentos de au-
topsias ni hay servicios separsdos de bicquimlca v bacte-
rinlogin, ¥y anstomia patoldgica; muchos de rsos laborn-
torios, cunado existen, esthn Davadon por un polo médico,
al gue ayuda un enfermero o una monja; olre tanto eou-
ree_en muches con los deperiamentos diegnosticos (ra-
yos X electrocardiogralfa, ele.). 81 ¢l hospital ha de ser-
vir pars la onscitanza, €3 necesario que su ordensolon ¥
gne instelpciones respondan n lns necegidedes de 1o Me-
diglna actunl, para gue alli puedon alcanzar @i fermanlin
midics Jos estudiantes. Regulados asi por ung Junta mix
ta, ea de esperar que avansarinn todos esos Centros y s&
convertirian en adecusdos pars la ensefianza, 8i esto no
se hace previnmente, jodmo va a ser bien utilizado un
hodpital, mqn&énirmdeﬂnm;urﬂlmmﬂhpuﬂtnl
mhbummhdmhmmni:uﬂulmulﬁch’iﬂmdﬁm
Facultad van o aceptar para su trabajo un hospital gue
ge lew da ya construido ¥ organizado fuers de la que tie-
nen que ser log Centros de ensenanza !

El personal de tales Cenivos atilizebics, fusra de toda
reluetin on ol de las Pacidtadss. Nada Fruotifers podrd
hacerse mientrus este tercer obsticulo, acaso ol pringipel,
de la independencia de origen y desurrollo ulterior del
perscnal de los Centrog benificos o sanitarios ¥ el de las
Facultades de Meadicins no se obvie. Caomprendo gque &8
romper con muchos intereses creados suprimir de un pla-
mazo todo ol porsonn] existente. Por el momento s& po-
drin ir & une acomodacitng pero en &l future deberla apli-
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carde sistemiticamente ¢l eriterio de provisidn, que hags
un cuerpo uniforme de Lodos log médicos que sirven ofi-
ciaimente al pais, eventurlmente en un hoepltnl o en Gnn
Farultad de Medicina.

Accplimdose este criterio de Ia Facultad como un Cen-
tro gue tiene servicios irradiados en lod hospitales de
distrito, sean de uno u otre origen; lo cual supone que el
perscnal sen el mismo, confiriendo In eategoriz de uni-
versitarina a Ina médises que trabajan on cge Gnico An-
bito espivitual, sunque eventvalments lo hagnn en odi-
fielos diversos, immediatamente ol panorama darfa un
cambio radical. Los hospitales estarinn mas atendidos,
produsirian mis para la ciencia v la ensefisnza v, pord
pessu, aus enfermos saldrizn muy beneficiados. Las opo-
siciones para ocupar enrgos se multiplicarian en loa pri-
mercs peldafios de eata escals, para ayudantes, los cuales
podrian cambiar de sitlo, y extendérfan por todo el pels
el influjo de una formacién especiel v una intencidn de
estudio y doceneln, siendo sobre esss primeras plantillag
donde e basaria e crecimiento de la Medicina espaficla
¥ 8u cambio de caricter. Después exlstivian categorias
miis plovadas de médicos do hoapitales, a loa que no po-
drian nopirar sino agquellos gue hubieran hecho ya sos
proebas de vocacion ¥ eapacldad por un tiempo da ayo-
dentes no inferior a cinco afios, con certifionciones ¥ pu-
blivaciones, cuya provisidn serin un proceso mixto de apo=
sieidn ¥ demostraciones. atns médicos podrinn eambiar
a sitles preferibles quo fusrsan guédandos vacante en el
dintrite univerzitario, ¥ seriun los principales actores de
Is ensefignza en el hospital donde quadsran destinados:

Rk
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cnda e de elios seria una cabesa de grupo dentro de un
Bervioio, ¥ de éntre clloa, que adquirician e titulo de pro-
fesor cunndo sus méritos les hiclernn pereedores s ollo,
Buldrian los eatedriticos euando, babiends uns eitedrn
vacante, fuera conveeada a provision. Este grads mis
alto, él de profesor en active de una Faeaitad, se lsnaria
srelugivemente entre médioos que tuviernn yo I catego-
ria de prafesores, por un concurso, con actuacion en pi-
blice de exposiciin de labor realizade, puntos de vista so-
bre la ensefianza, proyectos, ete., juxgeds por una amplia
Comigidn (no inferior o sels miembros) nombrada de en-
tre mug componentes por &l misma elaustro de Ja Faeul-
tad. El profesor ordinsrio sarin @ jefe inmedisto de sus
servicina ¥ el jofe eepiritual, orientador ¥ regulador da
los eervicios adberldos 4 su chtedrs; entre todos estos
sarvicios rapartiria In labor docente v se preccuparin de
la integrocifn espiritual de la iabor de todos, Cuando el
personal de estos Centros fuern universitario ea la for-
me que fropongn, es indndsble que la inserparaciin a o
Imbor eomrin: de todos ellos seria total, dafinitiva ¢ indea-
tructible.

IV, CONCLUSIONES SOBRE LAS BASES INDISPENSABLES PARA
TNA PHLUMERSA PAHTE=IREENTE—EN T4 TEPONMA DE LA
FMEETANS ), SrEmie

1* La snsefignzs tieme gue ser rigurosomente ob-
Jeliva,
2* Ninguna Universidad poede aceptar mis alumnos
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parn la ensofisnes que aquellos o gquistios pueds snsefiar
prictioamente.

3" e establece como limite miximo para las asig-
natures preclinicas oumtre eatudiantes por cads mess de
trabajo, suficientermonta dotadn, én sus laboratorics.

$* Be exige como medida del perfodo ellnico no mis
de un alumno pard cads diex camae- de actividad docente,
en clinien médica, La proporcitn debe ser congruente en
las otras asignaturas clinicas.

G Para poder reslizar este desideraium se Impone
la utilizaciin pera la enscfianza ¢ investigaclin de todos
los Centros estatales, cualquiers que ses 1= institueldn
gue los patrocine. siempre que interesen para la onse-
Tianza,

6" Tales Centros tendran una Junta rectors, inbe-
graida a partes iguales por la Facoltad de Medicina ¥ la
institucién patrocinadora o creadora; ¥

T El persoeal serh comin por una escala de sscen-
%0s que comprende deade los syudentes de servicios has-

ta ¢l profescr universitario, pudiends estar distribuidos

dentro de cada Famitad, en ella misma o en cualesquiera
de log Contros sdheridos,

V. OTROB ASFECTOS DE LA REFOBMA

Cumplido lo primero, habria que dessubric numarosoas
napeetns; pore me intereas entresacir de ollog, some més
principales, los tres siguientes: programa de emsefinnzus,
labor de iovestigaoldn y espiritu de la Universidad.

b IVIITIOASON, CTEITIRLICA B8 L DT T3

Oriontacion dol prograoma de onsofansas,

La orientacion que debe darse & Ins enmsfigneaq ja ba-
sarfa yo sobre una serie de postulados que enumers a
eontinunclén ;

a) Im eneefinne an las Fasulindes de Medieing debe
tender, ante todo, n preparar a los estudinntes para el
ezercicio de la Medicing debw ser, poes;: esencialments
prictica.

b) El cariector practico de la ensefianz no debe cot-
fundirse con un eriterio ramplén: ] sentido de ia misma
debe imprimir una ortenteeidn cientifica on ol sepivityu del
ortudiants,

e} H future médies debe conocer ml hombye enfer-
mo; por censigniente, nepesitn suber fsiclogis v, con
igual interds, psicologia humanas, y luego conocer: al
hombre enfermo en su doble aspeeto fisico ¥ pslquico.

d) Sn tiempo de trabajs debo ectar distriboido Jde
tal modo gue se cmplee propercionalmente a la importon=
cia que cade aslgnnturs poedn tener para su formacidn
pomo médics practico general; y

¢t} Debe pmopliarse su [ormicién en el sentide sooial
v profilictico,

Ealns postuludos merecen - algunos someniarios, aun-
gue brevos

cobre o), debemos Ingistir &o Ja importancia que tie-
ne para el estudiante no comocer solamente lns enferme-
dades constituides, sino sus fases iniciales, ¥ asimism.
lag pequeiss enfermedades o molestias. que na 22 goelen
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estndlar, sobre todo practicamente, porque la enennnes
priictica solsments en las anlns de-los hospitales presenta
cagl slempre enfermedades ponstitildes, o meyer porte
do lnd voces graves ¥ mickas vecés cripiond, Hl alesnce
de este propisito solamenie puede lograrse cuando oo
utilicen en 1 ensefitnzh los consultorios ¥ diapeneacios,
¥ no solamente log de los hospitales, gino, 8 ser posible,
Ins dispensarios dal Seguro. La razon estd en que fa ma-
vor parte de las veeesa los enfermos gue acuden n Ias con-
gultas de lok hogpiteles bo vienen hasts goo st anferme.
dad tene una ciertn mportancin; molestizss corrientes
gont consultadas al médico del poeblo, n los médicos de
Sopiedades o del Beguro. Los estudiantes que boy scaban
Ia cgrrern con mejor formagion, que son aquellos gua hon
egtade internos en un Servieio, salen relativamente hien
proparados en lns enfermedades graves erdmicas ¥ difi-
ciles, v, en combio; no tlenen orientacion en un conjunto
e procez0s que ¥an lvego o constituir la parte principal
en gu préction. Ea ingtil decir que no puede existir en el
future ensefianz de la Medicina sin servicios de enferme-
dades infoccioese,

El postulado B) se refieve & un papecto moy diseutido,
;Debe hacérsele al estodiente une ensefanza muy cle-
ments]l desprovista de todo sentido cientificn? Me parese
que apenas i valdeis In pens discutir este apartado i no
Tuera porque estn pregutta se reitera muchas veces. Al
estadinnts, a mi juicio. se lo debe ensefinr pricticanmants,
pern ¢on un sentido cientifico; hay pors ello varias raco-
nes obvias, Ex primer término, In difleullsd e separdar
en una prictles bien roalizeds lo-uno de lo otro] en se-

L4 TNVERTIRACKHY CiEsThICA D Ta MERcIma g

gundo lugar, porque se desplerta mis la atencién del ea-
tudinnte senaible cuando se ls explican Jos metivos de las
coRas ¥ s Ip hocon vivie log problemas existontea, (No hay
que confundir of artiste gon el artesanc; el médicos tenc
que ser un arbista que ssbe sentir, concelir v realizac)
For iltimo; es imposible cnsefiar todo lo necezario: hay
que tender a ensefiar lo mbs posible y dar al mismo tlem-
Po unibase para que frente a lo desconocido, 2 Jo no &
hidn, & futurn médies, nseminds gobhes unay bases cienti-
figan, pepa digscurric por su suentn.

dAceroa de o), es evidente que cads vezr se tiende més g
elio en todos los paises; actualmente es éste un proble-
mn palpitanie de s educacitn médicn en Estedos Unidos
o Inginterre, por exmpls [v. Rostasn (8), Maceis-
TosH (8)|: la econsidermeitn dsl hombre-enfermo on an
mente fa Medicina alemann, bace ya tempo gue merad
esta orientacién [v, WEISZAECHER (10), SmEseck (11), ot-
cébera |, que, sin duda, existe de hecho en la Medicing ee-
pafinla. Es indudable que actunbmente 1o formacién del
eatmdiants an peieclogia a8 muy deficiente ¥ que eate doba
remedigres: aungue en Jos sotualés planes de ensefiansa
st ha incloido va ln pslcologla médica, weaso en la reali-
dad no se ha dado la orientneidn necesaria a s estudip,

iR Fesaannt Jo dwe Baed dev. 128, 300 (1088

() MACKINTURN . Teer, Querd, A THO (18449}

(18) ‘Warsianses, W, v 'Fallp und  Troblems®. Stutigat
Bl Thiepme, 1847

(141 BB “Melivl i Beweguse, Bil ‘Thiems Stolipaed,
LI,
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Creo gue en curso breve se debe estudier la peleslogin
genern] médics, que sirve de base al alummo pars com-
prender despiés lns neurosis ¥ las rescciones peigopitioas,
la paicoterapia, & inelugo completa su matizacidn dingnéa.
tiean ¥ terapiutica, Asimiasmo es necesurio a continuacion
¢l entodic abrevisdo de la Paigutatein, backéndose hinea-
pié principaimente en s diferengiaciin de las neurvsis y
paicosis, de lad perturbaciones y los proeeses, las psico-
patias orginieas y la conductn del médice general en los
primerns momentas de un apisodio peicophtics. Falo, ain
embargo, no quiers docir que se multipliquen estas enso-
finzas on detrimento de las aslgnaturas clinieas, ni o su
través se dbm i8 puerta o "ias doctrinas” ¥ lucubraclones
alejadas de la reslidad. En esto es necesario un justo
equilibrio (* ).

En gl insistivinmos sobire o despropersids entre o
importancia de laz asignaturas sars ol future médice y
el tiempo que emplean o & les obihra 1 emplear, respece
tivamente, en cada una de ellas. La elinica médiea ceupa
par términe medio en la notualidad Ja quinta parte del
tiempo de un estudiante de los afies clinfess, poco més
gt In Oftalmologln; la Obstetricia ocupa igual gna la
Otorrinclaringologin, é¢to. Esto no es posible: en el fuiu-
ro se tiende en bodoy Ios paldes a considerar come séentoo
de In ensefianes de Iz Medicing Ja de la clinies modiea, ¥
& =o alrededor, completande la formacién, la Cirugia ¥ Ia
Ohstetricis, que no necegitan tanto tiempo, pero sl méis
que Iaz rostunter-asipnathirss. Mo sbatante 14 ensefigneza

%1 Wéare &0 of Anlecior oapitido muestrn opinlon sabre ol mianm;

e———
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de la Cirugia tiene que ser mis sbreviada; interesan con
nifie amplitud fraciuras, uxaclones ¥, en goaneml, trog-
matismaos, gquemadurss, heridas ¢ infeceionen guirirgicas
de- Ins gue o8 tributaria ls Cirugla menor, que son presi-
BOmenle log cosis Que menos lugar seelen ocupar oo lo
ensefianza actual de la Clrugia, pues en casi ninguna Fa-
cultad existen servicios de urgencias guirdrgicas o trau-
matiamos. Inferesa, en eambio, mucho mencs repotir In
patclogia que ze estudin en la olinfea médien, ¥ aslatly o
las sesiones operatorias de un fumer cerebral o un aney-
risma, que jumés ¢l estudiante, 8 menos de que loego so
especinlice, tendri gue heeor. En ls Obstetricia, interesa
al médico el dingnbstico de la normalidad o anormulidad
el embarazo, In téenjen de asistencia, a2 urgencins v los
problemas que pusde plantear o smbarags ¢ue recas 8o0-
bre una enferms o que se ha complicade de otra enfer-
medad, En o tocanté a lais especialidades, croémos qoe
exti bien que @& havan fundado esps asipnaturas pors fa-
cilitar la investigacidn v ¢l progress sobre sus materiag
dentro de las Facultndes de Medicinn, v ssimismo pars
fasilibar lo formaeién oltervior de ezpecialistss) pern de
ningln modo &l médico general debe estudiar estas. asig-
naturas como las fndomentsles, sino que debe recibir s
engeitnnza on eglas des formas: #) Curscs muy breves do
unas diex lecélones, én Ina que s& exponga lo peculiar da
Ia exploreeion, los procesos mas importantes, los proble-
mag del diggnistico preces (por ajempls, el ednesr de 1s-
ringe, del filero, de la prastata, ete.), ¥ e ayuda que pue-
de prestar &l dimgnostico de enfermedades genersales.
b) Ei contucto con log especinlistas dentro de Ja olinica
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midica, que es doude puede verse practicamente conooiens
do log nepectos de! enfermo ¥ el motiva par el cual &l es-
pecinlisty s requerido, lo importante de la especinlidad.
En esté sentido, todos los proyectoa preconizados de mo-
difioacifn de la ensefianza de la Medicina nbogan netunl
mente por ln desaparioldn de los ecompartimientos en las
especialidades, fuera de la clinicas médica, slendo propues-
to que en cada clinita médiea oxistan especlalistas aso-
ciades o “visitadores”,

Al médico no le corresponde sclamente el cnidado de 1a
salud individunl def anfermo que inmedistamente le soll-
citn, sine que tiene gue ser In base del sitado de salud
de la nacidn, ¥, por consiguiente. es necesario, como =8
dice en el postulado e), que e oriente en ¢l futuro ol mé-
dico en este sentido social de Medicing profesional y de
profilaxls [v. NEwmaw (12), BRoTmERsox (13), ote.]. La
engefinng de In Higiene tiene gque modifienrse amplia-
mente ¢ este sentide, dindele la importancla que hay no
se Ie da y orientindols en una direceidn practica de bases
epidemiciogicas, profilaxis activas, enfermedades profa-
sionales, organizacion de las luchas sanitarlas, puericul-
tura, enfermedades v profesiones, factores nlimenticion
¥ téenica del estudio del estado de nutricién, ete., asf somo
de los deberes y rolaciones del médice con ls Sanidad y
los seguros sociales, a fin de que pueda ser un efectivo
primer esgaiom en la organizaciim de ln Sanidad nacional,

Sobre estas basesx eqnslruiriamos nosotros el progra-

1%) - NEWMAN: "The bollding of o Mabion'n henlt", Londres,
105
(18] Bworiasesoms: Debe Queerl,, 8, TAE (1949,
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nn que renlalivamente puede eristalizarue en estas dis-
postinmes

L Kl periodo preparatorio debe existr y estudiarse
en Ia Universidad por profesores especializadns. Interesa
que consista, sobre todo, en bioquimica, biclogis general,
Tilogofia e historia de la Medicing v ciengins natursles
asi como ¢n una introduceidn de metemitioas aplicadss.

Agabados estor estudics debe hacerse sl exmnen de
ingreso ¢n In Facultad; este examen debe comprender di-
versos agpoectos, perd principalments ejercicios de redae-
cidn ¥ exposicidn, cultura geniral v un andlisis o eanver-
sacion con el estudiante gque: permitn sntrover sua euali-
dudes en relacldn een log estudios médicos, motlves de su
voonclim, idea gue tiene de lo que es lo Medicing, elebte-
ra, Este sondeo de las cualidades del estudiante que ha
sido precomizade por la mayor parte de lss profesores
que han sido interrogados, poeds facilitarse & so haoe so-
lamente sobre los que han pasedo los anterlores ejerci-
ciog. Bl mimero de alumnog neaptables por sfio en eada
Faeultad debe ser establecido prevismente por el clsus-
tro. Es natural que al disminuir ! nfimers de estudian-
tes desciendn también e ingreso por matrfoulas en las
Facultndes; pero acerca de esto debe declrse, en primer
lugar, que la ensefisnza tiene que elevar muchs su coste,
aunfue exista un éierto nlimerc de matriculas gratuitas,
¥, por otra parte, que el KEstado tlene que gastar en sus
Tniversidades. O'Hara salowls ditinaments Gt ool oA
fudfanate; adomds do pagar J00 dilnres por afio (unss
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12,000 peastas), dele comtor of Fsiade unos 500 wds 1al-
rededor de 20,000 peselas) (1),

2> B periodo preclinics debe consistir en la ensefian-
za de dos cursos sucesivos: de enatomia y fisiologin, en
&l primers, v de farmacologia ¥ patologia, en el segunde.
La anatomia ¥ la fisiologis, prircipalmente humanas, ns-
turalmente, dieben ensefiarse congrucntemente. En muchae
Universidades extranjeras: sg han sumado sctunlmente
ambns en una sols wsignatura; por Io menos, es eviden.
te pars, mi que debe hacerse mu ensefianen coordinnda,
pues o anatomia que es Otil al priclico es [ {opogri-
fica, ¥ In estructurs ¥ constitoeidn de lca Grgancs que
debe satudiarse en relaciin eon sus funclones. (Otrs coss
&5 que las respeclhvas citedras organicen cursos mono-
grificos da fisiologin gensral, problemas de flelalogia de
pparato o tojidos, embriclogia, elell.

En cusnto 8f segundo oorso, aparte de la farmacolo-
gin, gue en realidad sirve & In vez de base para ln tera-
puticn ¥ parn refresear ¥ completar log conscimientos
de la fisiclogia, siendo unn excelente introduceidn a la
fisiopatologia, ponemos Iz patologin en un sentido amplio,
comprendiendo Ia snatomia petologica gemeral (eticlogia
rearoiones, procesos Mindamentales, como inflamacidn, de-
cgeneracion; tumores), In barteriologia e inmunologis ¥ e
quimica patelogica fo bisquimica patolégice).

Algunos sutores preconizan que, scebado ase periodo,
g0 haga mas bien gue un esamen mnn revision de las oua-
lidncles del estudisnte, pomeeditndale o no ol permiso para

LA INVERTIECIUN  CIENTIFICL DE LA SEIZCLNA EA

enotinugr gtisepfudies [wepse, pol ejemplo, Arworr (14)].
For o menos ¥0 creo que 20 dobe hacorse al sstudiants
que hn fenido mis de nn suspenas. Ba abeurdo que haya
entudinntos gie Negon al final de la sirrera o travis de
numerosos suspensos; la mayor parte delag veces es0
indica que no tienen cualidades o interés por 1o carvers, y
nadie investiga por qué ese alumno eg refterndamente re-
proqndo,

3* Kl perinds elinicn debe tener comic eentro de en-
refinnzn In clinlea médica—cuatto oursos—, con ploza an
un hospital. Fara quoe sus estudios puedan eorresponder
8 lo necesario debe estar libre todn la mefiana, a partie
de las dies.

El prafesor de Cliniea Modies dobe ser al jefe d& lor
Berviciod médicss de hospital donde bos esfudinnten prag-
tiguen; esto #5 natural en las pegueias Facultades In
capitales de mayor nimero de estudinntes y Centros do-
contes podria discutivse si deben ser* consideraded eoma
entedriiticos todos lns que realicen a satigfaeclin esa la-
bor desde cunlquisr hospite] incorporade; podein tambidn
aceptarne que fueran eonsiderades como profescres ordi-
narios, sin el término de “agregados”, ¥ gue cxirtieran,

-ademis, los eatedritices de ls Faculad, que ademis de

aetiar como los anteriores én sus Servicios propios, or-
denaran la distribueitn de los estudiantes y unificaran fa
enzefiangs, auwngue dejandn nma ncentuads mutonemis 8
lag médicos de hospitales, Quish aute Oltimo feera mejor

) Amnarr: Brit Mel J., 11, 407 (B850
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por el mements, pero onn ver otupados Tk plezas de loe
bogpitales por persenal procedente ds T carpeca docenle
tniversitarin, no ves el motive pura dizcernir antre nhod
¥ otros. Es muy veroslmil que las limitaciones de infeis-
tvn ¥ eategoris que e ha solida imponer a los “asrepn-
dos” haya sido uns de las causas de su no perseveransi,
De una u otro mods, cads estudiants debe considernrae
eomo alumio de une de sstos serviplos ¥ de ung de-es-
tos profesores; y en cads uno de ea08 servicios existiran
ayudantes, y lox alumnos trabajardn activamente, instru-
y&nﬂnﬁalaa en la redaceidn de historias elinicaa, en las ma-
nipulaciones de In préctien babitusl, on Ia exploracién y
en el dingndstics; recibirdn, ademis, ensefanza disria en
forma de cursos de seminrio ¥ presentacidn de enfermos
con discusion; harin su prictics a temporadas en lus cli-
nicas, ponsultorios o dispensarios, ¥ 8l profesay ders una
serie de lecciones—una o dos por semans—de plantea-
mignto y disension de problemas,

Parcjamente & la clinles médice, cada afio harin al-

gﬂnmﬂﬂhﬂu#aﬁgmm:mﬂmwm.h-
peicologia, que now parece major agui que en ¢ periodo
preclindes, eome ofros Preconizan, con ensefiansn al final -

de unu peiguiatria elemental. En ol segundo curas, s Oba-
tetriela, utilizindose las Maternidades dol distrito para
aue-log alumnos hapan mmrdiss frecusntes ¥ puedan ver
lo importante para so pelictice. En los tereéro ¥ euario
eureas, la Cirngin v Troumatologia, En el ounrto curso,
In Pediatrla ¥ Is Higiene y Medicina sovisl. Bn el curso
de su carrera tendrin que aprobar, fdemas, curaos broves
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de Oftalmologia, Otorrinolaringologia, Dermatologia, Ura-
logla, Ginecologia v Terapéuticn Tisen

YL La vABOR oIENTIFICA EN LAS TAOULTADES.

La wyuds econdmica del Betado para la investigacin
ctentifica debe evidentemente verterss schre jos Centros
universitirios ante toda. No eroo que esto deba hacerss
con un eriterio igualitario, sine on relacién con In nctl-
vided de cnda caoueln ¥ reexaminando anualmente la la-
bar rendida y log proyectss de trabajos para el afo &i-
Fulente: esto pueds no depender del claustro, sino del
Consejo de Investigaciones, pero a condicifin de quir no de-
penda de o elementos hnreeratices o de secretarlado que
resuelva mia o menos privadamente. La seccion médica
del Conacjo (Patrosato “Ramén v Cajsl” en el moments
actusl) debe reuniree en pleno en log comienzos de cada
elrse: ¥ resolver sobre lus aportaciones que destina & cads
Centro en una propuesta razonads, Con esta apartiekin
del Coneejo, gin embargo, la investigucion podrit no estar
suficientemente abastecida; es mucho el dinero que cues:
ta, sobre todo ln adguisicidn de aparates v ol menteni-
miento de personnl (que en =us primeros escalones debe
ser de Hetpo tolal para evitar que tengan fgus busoarse
la vida demesiado pronto los jovenes dotadee v econ vo-
cagidn, quo asi se pierden tan corrientémente pars I
cioncia y la Universidad), Todo lo que pe hoga e Favor
de esos jOvenes goe se slenten lamados a la earrers umi-
versitaria ¥ al cuitivo de Ja ciencia serd poco: de ells de-
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pende muy en primer thrmino el porvenir de la clencis
egpaficla. ¥ no baste con darles una decorosa ayuda eco-
namiea, sine fque hay que afinnenrles dentro del slstema
docente universitario, ¥ que no bays olra maners de In-
gresar en i, o poder ger profesor, jefe da laborstorios o
médico de los hospitales y Centrog afines, sino a través
de ese periodo, De este modo el joven gque se arroja en
ean via sube que trabajands tiené un porvenic que lo hard
perzistir y oplicarse, cosa que de otro modo es indtil pre-
tender. Hoy, cusndo un profesor Je anima a persistit on
el hospital ¥ en el laboratorio trabajande, tiene siempre
el remardimiento de si hace bien o no ¥ 8 con allo no Ia-
bra ln desgracia de su discipula.

Fara completar la aportacidn econdmics a ln Univer-
sidad al objeto de mantener ia investigacidn habri que
procerar, aparte de las subvenciones del Consajo, otros
ingresos; i nquélla tiene el papel social que le correapon-
de, etran organizaciones (el Seguro Nacional, ante todo;
las Beneficencias, ete.); Ia industris, que precisiri tra-
bajos de anilisis, comprobacion, ete; (schre todo la indus-
trin farmacéuticn ¥ dietétira). pueden contribair eficaz-
mente, Otra eontribacion muy intevesante s lo de establo-
cer en los-centros las consuitas particulares de los médicos,
de guyos ingresos una parte pasaria o la Facultad. ¥ por
ultimo hay que excitar, v reeibir con gratitud, la aporta-
cidn econdmica de las personas ricas, de sengibilidad uni-
versitariz. que concedan becas para tales o cunles estudios
o pengiotien o los institotos de ls Facoltad que les meros-
can erédite. Hay que demostrar a tales personss la grati-
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tud que @l pais les debe por su filantedpicn genorosidad,
aodl, fue nctunimente no pe ha solido hacer,

Be podrin plantear ahora la cuestion de si el profesor
dibe zor yva definitivamente fijo, una vez que obtiene gu
cétedra. Yo soy opoesto a ello rotundamente; una de las
ocnussa de ls falts de setividad en los corredores, como en
lea entedriticon, oz “haber lUogade". Bl profesor tlene que
realizar wna lukor constante, v cuando no 14 realizs o no
lz sabe hacer realizar por-sus coleboradonés, Yo -creo gus
deberin ser relevadn la Facultad de su compromiso, Tam-
bién ereo qoe el sueldo de los catedriticos no debe ser
uniforme, sino variar segun el carfoler de si labor; sea
total o parcinlmente scupado en la Universidad, ocupado
s0lo en el trabajo docente y de direccion de sus serviclos
o también realizar una labor de investigacion. En una pa-
Iebrat las Faeultades deben procurar tener los mejores,
¥ tenerlos en circunstancias de mejor produccién, como
o hace on log equipos de fitbal v.. an las Universidades
americanas,

4, Bl sentide general de o Universidod.—La labor de
la Univerzidad en cads una de las Pasultades no puede ser
meramente 1o de ensefiar v aun investigar en e orden es-
pocial deconorimientoes & gie o aplica. Debe, como va he
dicho en este encrito repetidan veces, cumplir una funcién
gocial., Pero delw, ademas, velar por a ereascion de una
tradicion y In pgoarda de In que poses. Las antiguss Unls
versidades tenian un espiritu que las definia, como las de
Alesli, Salamanca, Coimbra, ete.; silo algunas Unlversi-
dades, principulmente Ing ingleass, han goardado ess tra-
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dicion. Aqui, donda se habla més de tradicionalizme gue
&n ningin sitio, se guards menos qué en otras partea ln
cstimacion de los hombres que laborsron por la eulturs,
mientras viven, o sus recuerdos ¥ ejemplon después de
muertos. Toda Universided tiene que cultivar este amor
& los que han contribuido a su construceidn espiritonl, v de
este modo darde en ella un ssbar de hogar, Debe busoarse,
aparte el coltive de la ciensia, ¢ sorecentamients de la
cultura general en los estudiantes v crear en ésios unn
espiritunlidad elevada que persista.

Eecientemente, MoRERLY (15) ha publieada un libeo so-
bre La crizia en la Universidad, en el que hace un examen
eritico de ln- situscién de las Universidades britdnieas,
echando de menos la preccupacidn por loz altes valoros
eapiriluales en esta unlversidad actual, que califica de Lec-
nalégico-democritica, abocande a una “unlversidsd cad-
tica", sin direccion espiritus! o intelagtual, v cousiders la
eausa principal de esta situncin la desviaclén hacia una
formacién puramente téenicn, dejande a los estndiantes
abandmmeados en el sentido espiritual, sin centide de ln
signifieneién de su labor, sin Wellanschang; algo gue,
etmo ha sefislado X, Zumnt (18), afects en general o la
ciencig actual.

En Espafin, el sentido catilien de ln existenciz paede
ealvar este aspecto de In vida universitarla, o condicitn
de que, ante todo, la Universidad instruya y forme, ¥ no
se introdozen en In conciesain de enda uno coan al minmao

(15 MOBERLY: “The crikin in the Universsity™ Loadees, 10403
BOGErs, ¥ Srirmor, 1T, BRd (18507
(16 ZimiEr: “Maturdlesa Historio, Dios", Baccld, 1046
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eriterlo cermado que podria ser aceptable en log colegios de
brimera ensefianzs, pero ho en log estudiantes universi-
tarios, '

l‘.‘.‘bnm..uﬂﬁn

2 requicren muchas refurmas en ln ensefipnza de la
Medicina, algunas de ellua de orden mis general, afectan-
do & la Universidad en total, otres mis especificas de la
Facultad de Medicina. Enlre éstas bay algunas fundamen-
tales, de necesidad abeolute, sin las cunies toda reforma
ex ingincern o inoperante. S refleren a la necesidad de
una "objetivaclén de ln ensefinnza™ o base de ln utiliza-
cidn Je todes los medios goe pueden ponerss en juego de
lociles, dinero y, sobre tode, personal docente, Hay otras
reformsas importantes gque snalizamos en ¢ pArmafo sobre
el programa, pero de importancia secondaria: prims
winere, deinde

No oreo que estas reformas sean irrealizables; por el
contrario, lag ered relutivamente ficiles, ¥ me parece que
merece la pena que se conzidere s necesidad. E= nece-
sirio que enitre bien en la mente de tedes los elementos
reclores que noestros males no vienen de log programag,
de Ing vacacdones, de In prelacifn de asignaturas ¥ de to-
das eons minueiny, sing del sentide gonernl de orientacicn
¥ de In tendencia a sustituir las cosas por las polabras, los
Iptituios por log edifllelos ¥ el armeglo del personel do-
eente por los quinquenios de sscenso, los derechos de exa-
men § el Lurno & gue han de salir las oposiclones, estas
famosas oposiciones en cuye virtud, como salen las palos



1 O, FIBEENNEE-SrlAi

mas-de la chisiers dal preatidigitedor, salen de la noche
i ln mafana los eatedriticos. Cuyon enbedriticos, cusndo
van a fomar posesidn se enternn de gue, aparte de sis
defeelos perscnales de preparacidn, tisnen que luchsr dgon
la fults sheoluta de medios ¥ con el aislamisnto de 1a Uni-
visreldad como guiste sin vitalidad sleune peevestrde coa
indiferancis dentro dol ouerpa sodlal

¥ como agquel catedritico que, Degendo tarde a ciase,
decia un cuarte antes de hara, “va que hemos sntrads tar.
de, salgamos pronto”, el joven catedriitico opta con harts
frecuencia por venlr o Madrid en uni comisidn o a buescar
una pension de “ampliacion® (=ie) de estudioe

PERSPECTIVAS DE LA INVESTIGACION
CIENTIFICA EN ESPANA

Conferencia peominciada en of Colegio de Médicos e
Madrid el 1 de febrero de 19520 ¢n el cnrsa organizado por
Ia Academia Deantaldgiva.



Cuando me propuss e Dr. Rooa, mi querido amigo y
eolaborador, participar en este ciclo ¥ ooupar vuestira
atencion este noche en ol tema que ssfialé & misme ds
"Perspectivas de In investigneién cientifica en Espafia”,
maﬁauhdﬂﬂhnmpmelmiﬂumnqu&ﬂﬂmm-
vitagidn Tué becha, y por el noble y ahmegade objetive
que Ip guit en su orgenizacidn. Pienso qus, independien-
temente de lo que se dige, puede ser bienhechor et pre-
lexto para encontrares, ¥ como supongo que estas confo-
rencias van seguidas de un dinlogo, nos brindan uns ocs-
sign de trafar temas trascendentes con umn egpivitu elevadno
de fraternidad y simpatia. Fuers de esto, en el valor en
#l de las palabras que se pronunclan creo poco. Por una
parte, s¢ quedan en el aire v se diluven an &, como sspi-
riles de buma, dejando solo una efimors constancla en el
enpiritu; por obra, mi desmuyamos constantements en la
#oclon ¥ en el propdsito, [por qué hemos de perseverar en
virtud de unas-patabras oidas?

31 alguna eficacia pueden tener, sin embargo, eotas ex-
posicianas, #s solamente & fuerza de ser stacerns: rocuer-
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do wn marn que eatnbs en el hospita] moestes duronte o
guerrn ¥ lefn ¢l Cateciamo; o mis pregunine decls: “leo
eate’ libro porqgue es bieno, ¥ es bueno porgue dice ver-
ded.” Por eso gquiero que mis palabras, pars gque se acer-
qiten & ser buenss, scan verdaderas; para €llo pienso huair
de todo subjetivismo, o de toda intencidn personal, sino
qize trato de deeir escuiétn v Hanamenie lo' guos yo pienso
& rolas las muchisimas veces que reflexiono sobre ol por-
venlr de n inveastigacion clentifice en muestra Patris. Pero
decir verdad totplmente, no s0lo verdades parciales, no es
faril; parn haceric es necesaric eXPONers: & parecer Figi-
do ¥ severo; la verdad es en sl misma fuerte, dura & inte-
grante—acpso por sen somol oz eatilfinns tildadoes eon
frecuencin de derlo—. Yo no quiers, en lo que he de decir,
critlear & nadie, ni tengo, en este peguoio rocinfo goe Hos
acoge, ningidn otro proposito que declr 1o verdnd meeren
de eomo estamos, v de las cousas de nueatra situncion,
como posibles vias pars un meéjor futuro. Pide gue se ré-
eonozes mi limpia intenclin ¥y mi desso de contriboir a
ercar un eatndn de conslencis gque nos mejore] ¥ espero
yue confrontando mis palabras con lo que es mi vida, bien
transparente pars gue pueds ser jurgada, no s halle dea-
avenencla entre ambas, que pudiera quitar valor a mis
comentarios. Como muchos de los defectos que agqui he de
aefalar oo g6n atriboto de wn conjunin ndiferenciado, gino
ite nos son propiosa todos, ¥ por tanto, no me pueds eon-
giderar exceptuado de muchos do ¢llos, mi rotunds sinee-
rided serd mejor estimada.

Creo que li mejor maners de tratnr ol nrgpumento &8
haciendo previamente ungs conaidernciones de orden. ge-
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neral acerch de low condiciones de 1o investigaciin clenil-
fica, refiriéndome, naturalmente, gobre todo o In mvesti-
gacion en Medicinn; después tratard de contrastar esis
condiciones precisas eon 1a situncion nuestra, eniresacan-
do de allo endl son Ina defectos principales de nuestrn or.
gunizacidn ¥ lag cousas de ln pobress de nuestrs produe-
cifn original. A lo 0ltimo, al fin ¥ al cabo médico gue ha
contraide el hiibito de trater enfermos diffeliments cura-
bleg, kard consideraciones gobre Iog remedins,

La investigaeiin clentifica surge con lo mavor facili-
dnd en Tns mediss en gque éotn viens haciéndoan yo deade
hace Hempo, tiene unn trodieidn; ¥ en cambio lo hooo con
mucha dificuliad donde In tradiciim e exigus o esporadi-
¢4, Kgta afirmacion es una de lss verdades de que estoy
mis convencidn ¥ Ia hago resaltar shora, v recperd fre-
cusntemente sobre ella, porque creo que en el fondo es la
ontiga principal de la sHuackin en nuestro peis. Cuandos
Ing inetitucionos oxisbon, coss que es totalmente distinta
de que sean creadas; es deeir, tHenen vide perseverante y
uuténties, ofrecen un ugar de aprendizaje v una ocasidén
de despertar vocaciones, De manarn insengible, los jovenss
e glenten atraldos & la figura ceatral de s Institucion ai
fué un hombre gue: realizé una obra, ¥ ellos Aonlos gue
mnlen lu admirarin, mucho antes de qué el Estads o las
hombres madurns hayvan stbido estimar su esfuerzo, ¥
on ¢ contacte, en @l econvivir con-el EFUDo gUe COINpBORE
el eonjunto se afila lp flusidn, se compira uno con los que
han obtenido &xito en sus trabajos, v se legu o creer en
Iss propias poaibilidedes: fe e fusion, que e la cuna don-
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de =& mece el entuslasmo, 3 al molde en gue los enbelos
inconaretos do In nobless del espiritu joven toma su for-
ma en g vocaeiin clentificn; Junto o los hombres que han
realiznds unn inbor positiva de progreso, es donde se
iprenden Ias eualidades necesarias a la labor cientifien.
La rigida exactitud presisa en la téenies. la mente spreny
¥ permenhio al hecho, ln rigursaidad on ln estimacitn del
milsmo ¥ la clars separacidn de lo factos] v 1o poneeptuLl
En virtud de la existenciz de tales Instituclones se crean
elementos anxiliares, que de otro modo no tienen para qué
surgir; muchos de los gque me escuchfis recordiia mguel
hombre bajo ¥ desalifindo, de expresiin binguies, que la-
miibameag ‘ol ranero”, que fué una crescidn de D, Bantia-
go, ¥ del cunl han derivado varics hijos espiritusles; uno
de ellos que meude a los Isboratorios con unn terjeta en
la que pomposamente pone “proveedor de animales para
In Ciencia™. Es un simbolo de edmo ignalments surge urin
industria gquimiea o de fabricacitn de aparates alrededor
de laz necesidades creadas. Per todnn cstaa v ofras mu-
chas razones hay una tradicidn, surgen Jos continsadores
ficilments o la marera como ¢ reproduren frbeles de
difieil arraige en el seno de un bosque v constituido por
otrog de la misma especio, Singular preceupaciSn de un
pafs debe ser cuidar, donde nna institneidn similar haya
brotado, de su persistencia. Aqui, donde tan poco se res-
ks & les personas mientres viven v donde la ateneion
fue merecen se reruslve con frecuencia en la buzes de ra-
zongs de eritics adversa, se dn el caso paraddjfics de ereer
después qué la obri era del hombre ¥ que indn lo que
eret ¥ Ing pompaferos de labor v el ambiente inflamads
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que fortd viviends no valon noda y pusden liguidarse sin
ntenciton ninguna, Por ahi ha andado mo boenn parte de
la coleccitn de crinecs de OLORIZ, ¥ dispersos v maltre-
chos quedsron los discipulos de CAJAL, que formaban un
conjunto que rara vz podremos ver ipuslado. cuando la
energia del maestro emperd & decacr al peso de Ioa afion,
emigrands unas, cambiands st vocacidn otros hacia hord-
sentos mis productives, ¥ persistiendo berolcamente sile
adguncs en ls labor en que hebian sido inicisdes. Triste ¥
esterilizante conducta es &ste, que impide la continuidad
de i obra ¥ que se forme una sutdntica tradicion. En las
momarquints mismas, muerto un rey se busen &l sustitute
on su familin, La {nisa prosbe de estimacidn o la qiig el
hombrs de clencla puede sor sensible en s declinaciin es
VEP que st considera Uil faeiliter la persistencia del espi-
ritn ¥ el sentido que imprimid & su medio, buscando un
stcesor que pueds coatinuarla, ¥ evitandn la dispersitn
de lo que fué por €] trubsjozsamente reunido. Los honores,
fituos. eomo los Toegrs que emergen an lu proximidad de
Ins cementerios, no pusden sustituir 5 ess “estimaciin ao-
tiva" gue supone culdsr la persistencla de le obra.

Lis eondiciones que debe reunir el investigador clen-
tifico han sido ya reiterndamente snalizadas, desde &l
mkgnifiec libro de CAYAL o inntomerables librog v prinei-
pulmente trabajos breves en lns revistas elentificas, Mo
he de hacer lu mimno uma ver mas. Mas bien tengo en
cambio interéz en haeer dos afirmaciones que juzgo de
primera importancia: las condiciones no son las mismas
en Eapaiiz ¥ en pendral en los palses de tradiclfn clentifi-
ca limitada, que on otras en el que las institueiones do

T
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que antes hablaba tiepen ya una existencln larga; v en
segunido lugar, lns condiciones gque soelen anmeriras de-
talladamante todas derivan de una gue ex 1o asenglal, un
amor sincore a la vordad v In peasion pucsts en su busca.

En tempos en Alemanin, y shora principalments en
los paises anglesajones, ln organizacitm permile que un
hombre guoe-se dedies 4 16 investipaeidn cientifics téenga
grin cleris facilided plaze en wn centro de investigecion
donde sy trabajo le proporelons lo necesaric para vivir
ain otras preceupaciones econdmlcas, Bl joven luvestiga-
dor puede, por tanto, elagir este camino sin hecer un gran
sacrificin, ¥ por consiguients sin goe nosesite tomuar una
ahnegucidn espiritual para ello, Genoralmente ingresa en
un pentro donde colabors con olros hombres adicstrados
¥ tomn parte on un trebajo que pusde no interesarie ¥
aun sin tener una ldea clara de lo que se busca, ni de su
trascendencia. 31 sigue trubajando con asiduidad, sabe gue
labra au porvenir ulterior, sleansando mis sllos puestos
-academicos ¥ un prestigio social ¥y universitario. De este
modo puede resuliar, mmuuciutuqmmmmnfrﬂr
eTLEN L, qmlmhnm'bmp.ﬂnﬂuulﬂn tmhpudn&n]m
Iaboratorics, e incluac, hags hellazses intercaintes, sin
habor sentido nunca on apasionnmiento por i Clencls ¥
gin haberse preguntade por qué sigue sse camino mi god
sipnifica dentro de su representocion de |o existencia su
labor disria; Un clerto “burocrmtizmo” del olentifico, que
hues I cieneis & sueldo como los empleados de oficing ln-
bran loa expedlentss, ¥ enn clase de trabajos hoy tan sbun-
dantes en las revistas profesionules, exactos ¥ verdaderos,
o vepes desire elevado, pero en reslidad intrazcendentslas
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parn el progreso de la Ciencim, son sus secvelas s
viaiklen,

En el momento sctusl, ¢ada ves e2 mis mro el hom-
bre de Ciencia que tanto hemos pdmirado, del siglo pasa-
do o de somienxos de éste, como Pagteuse, CArin, VimoHowW
o KocH, de pensamicnto nudasmente eriginal, lhre de pre-
Juirios ¥ preccupsciones externas, que viven con renunels
abnegada de Ios pequefios placeres que disfrutsn los de-
mis; ess atmisfers romintica easi mistica con gqus ro-
degmos gu recuerdo, v que tanto nos atrae cosnda refle.
xionamaos golire sus vidae, o9 1o que snscita nsaten sdmi-
racifn y ha decidide muchss vecnciones. Ellos aupieron
vencer obsticulos que parecisn invencibles con una tenss
cidad y fortalezs que no hobieran tenido por razsones eco-
nomicas ni por el externo orgullo de ser aplandidos, Salo-
mente por una inguietud interior que predomind sohre
todns sus pasiones, en huses de la verdad, pudo curanr su
vida ds un mods paralelo en sns linesp esenclalés de oofis
ducts & In del principe de "Las mil v una nocles", en biis-
ca de la belln prinpess, de nuestros coentos infantiles, &
la de los busendores de tegoros de Ins lecturns postariores,
p 4 In de log congiiistedares de América, de nuéstra hig-
torfa. La justn cropelin do grandes centres alrededor de
In obra de tales hombres, sl ha creado. también hombres
de ciencia "burocratizados’’, sin sentido ecuménico do su
empresa ¥-5in “empaitn clentifion’ en su vida gue puede
par, fuara del laboratorin, totalmente vilgar, e evidents
gue ha sido la via de facilitar ¢l sorgir, In vocacidn antén-
tien de In investigaciin entre los jovenes acogidos en el
gany vivients da nnn tradicidn, ¥ eon log medics rrepdos
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a la mano, ¥ es obvio devir que no habrisn, &n eambio,
surgide gi el centro on cuestifn && una eroacién arbitriria
¥ artifieioss, hecha porque =i, pars despucs busoar indis-
criminadamente los hombres que la orientan ¥ dirijen.
Hstng fendmencs tienen que tenerse en cuenta en Fs-
pans y en palses de similer situacitn, Es necesario, ante
tedo, evitar la buroeratizaciin, In crescitn de centros o
Instituins que supongan un sueldo que “avuds a vivir" o
un titulo valorable en la picarescn emergencia de unas
oposiclones, Caando ademis el pais no es rico, hay otra
razim para que el Hatado limite sua creaciones alrededor
de persomas cuya vida ses une garantin del propésito v
cuya preparacidn permita esperar, si no el dxite, que de
tantos nzares depende, ai el estilo v lo creacidn a su alre-
dedor de una simdslera de limplo entuslasmo, ¥ rects ge-
veridad ea ol trabajo. Muchas veces se ha criticado In
creacion de 1al o cual puesto a la medida para una perse-
nil, como inmoral. Yo creo gue no solamente éso no es
inmaoral, sino que es I finica moralidad pesible en los pai-
des que eethn empesindo o encaumar su capacidad clengi-
ficn creadora; lo inmoral estd en Iacer 850 parm persnmas
ho preperadsy por razones de simpatin, politieas, o de
compensacion & ofres servicios estimables pero no slenti-
ficos: ¥ lo inmoral es también, 1o desastrosa actitud de
crear en el papel institneiones que podrian tener ub_-rutu
minndo hubiers gente proparada para conducirlas ¥ alen-
turias, redolviendo después su ocupsclin por las “o
clones"”, que también pusden hacerse aqui posiciones a
investigador, recibiéndose en easo afortunado un oficis
en ¢l que el protagonista es va considerade como tal, Fete
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Vprofesienalisma” y “burecratiame” de la investigacton
vientifica pueds ser tolerado por paises de gran tradicicn,
buenu hmuummnes, medigs econdmices abundantes v
Lran concurrencia por sus ventajas mateclales, pues s pe-
sar de {odo quedn alempre una selessién fque entra el eon-
Junto de burderatas de e Clencin posesn la emocién sien-
tifiea, ol entuslosmo por ln verdad v Ia paslin ebnegada.
Pero en obro caso desorlents y desvin v no solaments no
favarece pada el desarrollo de a Clengla, sino que tergi-
versa gl sentida de la investigaciin, In pervierte, v hace
dificll su rectificacidn por cuanto & una, visidn superficial
hace croer que va esth todo arganizido v la investigacion
hien atendida. Juzgo, por el contrario, necesario decir que
ln.lnwﬁuﬂl:mu clentiflea no es ninguna profesion ni ca-
rrery eapecial, que no-es sino una de s maneras de cami-
nar por Is vida ¥ enfrentarse con las cosas, que debe deri-
var de una actitud espiritun] inquicts, entusinsta. deeidida
¥ elevadn por encima de Jas ventajos matorinles, v de la
vimidad del externo éxito, ¥ que esas cualidades no =e
Juzgan por e} valor concreto de loa resuftados aleanzados,
#ino por el éatilo, por la ilusion coh qoe cads hombre abe
utilizer los medios de que dispone, dedica su afin dentro
del medio, sunfgue sea pobrizimo, en qua se halls u la bus-
oA de log hechos, por =i repugnsncia el andlisie de las
dificullades ¥ eu decidido trabajar esperando. Bl hombre
inédito que espern lener mas tlempo, mejores Iocales, un
aparato gue selicita ¥ le vendrd de Amérien, ¢le., o5 giem-
pre peligross de estrenar.

Y con esto pasamoy a un segtndn aspecto da niestro
aniliais: los medios que necesitn ol investigndor. Las que

’Ll.-"/
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vivistais el Izhorataria de DATAL, & habéis visto ol Iabora-
torio de Paariom en "Ecale Normale, o el modeste Iabo-
ratorio d¢ FraaammaG, o sabéis gue Mever desgobeid 1s
conservacion de o energia viendo palidicos en Ultrnmar,
Bavtmvg y BusT descubrian la insulins en un sdétans indo-
tado ¥ los Cumx el radium en un garaje, tentis ya forma-
dn sabre estn vuestra criterio, Aeaso od parezen peligroso
gie Vo sostenga aqui ol valor seotmdarts de los medion de
trabajo; lo bago condicionadaments como Be verd, pero en
tado casn congidero mis letal para nuestra Ciensin su pro-
fesionalizacion, que In exigilidad de los medios, En primar
térming, =5 necesario eliminar de entre los medios la per-
focorin-arguiteotonics; también Iz histerin de astom afina
de BEurapa nog hn demosgtrids con qué frecuenoie lod bun-
nog-edificios son ¢l mausolen de wne labor gue acaks, Pe
un hoapital lo gque intereésa én goe haye enfermos; que éa-
tos pusden ser bien explorados y tratados; que los servi-
cing auxilinres sean de confianza ¥ probidad v gqie nada
BE SUprimd gua sen nessaria parn curar ¥ estudiae, aun-
que-ol edificio sea antigue o de castiza estructura ¥ mo
stan luclentes sus pledras. Yo tengo actualments un Tns-
tiuto enun locsl magnifieo, pero eso no ba exmbindo el
gentido de mucsira actividad; algunn vez rememors con
ung de miz mas feles v aboegados colaboredores; Castin
MEMpoEs, Jow ding en goe nog encéntramoy golos en San
Sebastiin ¥ guisimes continuar neestros estudios e mar-
oha sobre 1 metataolisma Hpido, v 1o hicimos constrayvendo
unas jaulng de tablas pary nueatros perrof quoe se glojn-
ron en un gamje, ¥ operibamos en un séfano, ¥ no creo
gque ia [aborde entonees fernpn un sentido diferente que ia
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ie ahora. No hay duda de gue e mejor estar amplin v
comodamente: instalados los laboratorios, pero s no hay
dineto pars tods ¢ major que se emples.en o gue no poe-
de sustituirse por renincia & la comodidad,

Lo’ guo ‘on ofccto ae importants, on lo referente o o
medios de trabajo, e In posesitn de aparatos ¥ material
quimics o de laboratorio, CAJAL hace un donoso presi-
pueate del dinero que hace falta prra investipar an histo-
login; nungue excesivamente modesto pars esa disciplina
¥ parn su época, podria ser noeptado en esas oondiciones,
Otrag diseiplinas en la Investigneidn madios nesesitin
obros mediod e Instalaciones v Ia Cioncia ectunl se ayuds
de modo notable ¥ & veces esencinl de uni serie de téoni-
cag cuyo montaje es dispendioso v difiell de realizar por
su procedencia del extranjiro en una gran parte, Estos
medios son los que no deben regitearse cunndo se tenga
In conviecibn do gue no se solicitnn por rarones exlOrnas,
comme los puebloy poco civilizados reclaman relojes ¥ ro-
dlos; no duds gue podris montarse en Espafin més de un
Ingtitute magnificaments dotado sin mis gue levar a el
las apnratos existentes espareidos que no se saben utilizar
o no ae Jod ba guerido poner en funciones nunes. Entre
los madios y tombién en primera lines debe sefinlures el
perscuni colaborador y auxilisr. Tate personal tione guo
estar en primer términoe, &l no ¢oh lujo—no olvidemons que
un' catedratics de Unlversidad recibe mencd de dos mil
pesetis—. & con decoro que le pormita hacer modests-
mente fronte a g necesidades delu vida, ¥ asimizmo gue
ol tinleo mods ds coupar los puesios preeminentes en In
arganizacién cientifica del pals, en ¢l futurs, ses una vida
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largs de trabujo on ls que se demuestre In dedicacidn
nusters y cntoslista o ln investigucidn, El espiritn tem-
plado en w5t camino remintico sabe prescindic cuande
&8 necesario de Is estimacion externa, v no veeila #ino
cuanda duda s sigue un camino fesunda: =u BOPEYD O
conoce otras crisia ni ge dotione snte otros arreaifes que
los mceidentes eonsustanciales & la marehn de su investi-
geeldn; ol eapiritu sc enardese cuando s¢ siente palpiter
priximo ¢l hecho verdadero, o ze turba temporalmente
fremte al resultado negativo que se reiters on esas fases
veteriles en que el fendmeno interrogadn se cierra on el
mutismo hermético, Tales accidentos son los que, natura-
‘es en todn obrn cientifisa, forman lns emocicnes dol fn-
vestigndor y conatituyen el centro de su vida, No obstante.
#8 blenhochor y ayuda s mantener al investigador absarto
3 Eu obra, sentirse asistido v estimado, v saber que el
problemn econfmics de los suyes esth resuelto ests-
blemenie,

Después de este andlisls de lns que considers gondi-
ciones generales referentes al investigador v su medio,
pasemos i entrosscar del panorama espafiol endles son log
defeetos principales que nos afectan, nlgunos de los cuales
han sido ya aludidos. Pers mejor que ir exponiendo hechos
para sacar una conclusion final, considers convenienta
degir eudl ez mi conviecidn sobre ceta enestidn nodal ¥
tratar do rezomarle después. Acmso resulte opuests mi
opinién o la de muchos de los que ezouchan, ¥ seq apuesta
a ln que se suponga que yo iba a suatentar; pero es ple-
namente sincera, ¥ ereo que su analizis puede ser fructi-
fera para nosotros. Con frecuencia sz dice que el Hstada

K
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espaiol no atiende & lo investigacion, y el adverblo “agui”
s6 prodige de modo despectivo ¥ empalagosn; “aqui no
At pueds hacer esta”, “aguine hay medios para tal cosa',
Far “aqui” es nuestro pais o nuesiry Estado, Me parecs
injusta, derrotista y estéril esa  conclusién, Acsss o
“aqul” pudiern ser mis veruz v ssbre todo mis fecundo
st.el gue lo dice Sefialars o su cormzin mismo, o nuestro
profilo medio de profesionales;, médisos o cientifisos ds
otras disciplines. Cajal, con aguel patrictiamo ¥ aquella
penerodidsd que Ie caracterizd—mgulsd su leceldn insigistral
fue fsta—; dice que es falgo qus &l Fastado espRilol no se
ocupe de ayuder a la investigacitn: "bastt—viens g de-
clr—que se conocieran en Espaiia nuestros trabejos para
que el Estado se apresurara o darmos mejored meding de
trabujo”, Es cierto que ol Estndo no se ooupd dal Cajal
mieial ¥ qua & tive que renancior o todas las camopdidades
¥ desarroliar Infcialmente su obra en wia ehnegadn po-
breza; de ess eporeyu inieial que da cardeter para giempre
al hombre surgit el impulss ereador. Sin ells, no habria
#ido atendido por el Estado; pero si Cadal no hubiers
tenidn lu vocaridn ¥ Ja curiozidad auténtions v e hubisrs
enconirade investigndor por opositién o por razones sx-
ternas de simpatia o filacidn politica, es seguro que su
vbra no se bublera realizado. Mi obra persanal, modesta
en-sus resultados, pero ambicioss ¥ rectn en su intencion,
=e hn desarrollado inicialments en medio de diffeultaden,
Indiferencia y eriticas—que con frecuencis me han gido
muy (tiles—, Dios, mia colabaradores v yo sshemoes de
g0 que no vale la penn relorir porque Liene un Mmitado
valor puramente bicgrifice. Pero a s larga hemos ido
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conquistanda [a atencion, oo regatenda, aungue & limitada
¥ lenta, de la organizecln estatal, ¥ shora podemos decir
fque sungie In consignicion oficial cubre solamente una
parts del presupnesto de nnestrs Institute, poede ve con-
siderarse gencrose. Cada vez me cussta menos trabajo
meconoter que esto ba sbdo como debe ser; si de veras se
siente el deseo con tul vivess que legs | ser necezidad, de
Inborar originalmente en busca de verdades que nos in-
quietan, no s deja de seguir ol eaming porgue loa Ioonles
senn ostrochos o velustos, porque falte el dinero, porque
ne terga valeracion oficial el sacrifloio. Bl sacrificvio se
hace eon la misma devocldn y slegria que el secrifielo
religican: g an Traves es como rendimos algs de nosotros
&l ideal que perseguimos, v antes noz talls v fortifica que
detenernns. Acaso i el hombre buses blenestar, notorie-
dad o privilegios humanea, log obetéeulss e poedan dea-
alentar justificadaments, peve o su Intencidn es purn
acaba bendiciéndolos al saber lo que les debe. como el
arbol dendecirin ol dolor de Ja poda o el ave 1o realstencia
del nire gracias a la cusl mentiene &u voelo, ¥ sl unn vo-
cacifin avténtion se hally mezolads con motivos de vanidad
hitmana, en eon diffenliad inigial 2e podn procto de ese
ramaje endoble y efimero, para reforsr o creclmlento
hatie arriba de sus robustios puias.

No e pierto, pucs, wi debe wequirss propalando gie of
Estado eapefiol no alionte v avude In investigacidn clen-
bifion; & nuestro juicio, el error de nuestra srganizacisn
esth principnlments en no scomodar ef ritmo de sus orea-
ciones g1 de la exlatencia de los hombres gue- las utilicen
¥ allenten. Es pueril pretender que baste con abrir tnm
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placa do cultive para que se desarrolle ea elln e gormen
que busearios; hay gue tomar la raze qoe se deses eutti-
VEr ¥ con “asepsin”, &3 decir, evitando que s& interpongan
olros no buscados sembrar en un medio. Lo primers os
tener la evideneln hthmqmsahmutnqm
B¢ tiene en lx mano; su desarrollo no exige un medio de
cultive ideal o finlco; mcjores o peores preden servir va-
rice con tal de que seqn estériles ¥ refman un minimo de
condiciones. Despuds, tapar v esperar; no intervenis en su
desarrollo; spareserin nuevas colonins, mis o menos: porn
il tenemes la comfinnze en &l perman sombrado deboremaoa
tenerls en los que se desarrollen, que servivin pura miem-
bras ulteriores. El Estado espafiol no ha obtenido en ge-
neral la recompensa qie debis espersr del diners gastado:
la contianzy gue ha puesto en los hombres no se ha visto
s menudo eorrespendida, Con herin frecuencis el dinero
e hin empleads en instalnclones, aparntos y muohles, ¥ In
fundicibn =0 ha transformado en unn oficine méa del Ea-
tado, | Tieae el Estado culpn de ella? Si; pero no culpa
de genarosidnd, smo de valorscitm ¥ discriminacion.
Vivimos uns época en gue =ze viene destecando con
ereciente [ntensidad ese fendmeno humnno de In despro-
porcion entre los hechos ¥ lus palabras. Asarrea ello In
pérdide desorientadern de ln autenticidad de las comns
ﬁmﬂnmwmﬁﬂﬂmumwnqrnfrmuuelee niver-
uidad Contral, parece gue eon eso podriamos persar que
tal edificio es; en efecto, una Universidad, en plena sceién
de ensefinnza v orientacidn de la cultura, v joud lejos caté
de zer verdad estol, jqué triste espocticuln ol de noestras
Farultades de provineias, sln laborutoriss suficiontes, sin
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instalacioned para une ensefinnza obietiva. oon olinicas
médices de sols camas, lo cm) no impide qua haya tres
eitedritions numerariod: sin personal aoxlnr adiostradis
3 tlHmamente, hosta zin profesores, que acuden dos dias
por semana, o ung semand &l mes—ym hay en slguna pro-
vincia on autobis que se Hama o] de Jos “catedritioos’]
Esa disvaloracids es lo que para mi a5 &f error honde de
TuCsL argandsscion, ¥ es por eso, en virtud de o que ee
diflenlta &1 brote de 1a vocacidn, la pureza del caming ul-
terior, ¥ la persoverancia. Es satural que nosgtros nos
tengamos aqui que reforir & la investiproldn médien [l
ulrece sus particularidades de veslizacion, aunque tenga
une unidad fundsmental con otras disciplinas.

Se dificulta el brote por lag sigulentes razénes: Las
rualidedes 22 pueden tener de antemano, pero ls curlosi-
dnd texativamente diriglda en una direceldn surge de la
contemplaciin del fendmens, ¥ la resccidn de asombro o
Ldmiracion es consecusneia matural, dadas esns condicio-
net previaz ante la grandiosidad del hecho natural. Es
este femdmenn el que résiontemente tan magistralmente
ha recagido ¥ analizsdo PEsnd LATY en su magnifica oon-
fevencin sobre “Cajal ¥ el problemi dél saber”: alll re-
cuerda Lafy ls lmpresidn que CATAL tuve al ver cirenlar
I sangre en el messnterio de la rans, Pars que esty eir
runstancia se dé es necesario poner o la juventud en con-
taeto con los hechos, ¥ ln-orientecitn de micstrn docansia
#E sumarmenie tecrita ¥ apartads de ls contemplacién de
los’ fendmencs, Exiguos Iaboratorics, estrechys elinieas ¥
ninguna o muy limitada, easi formalists, objetivacidin de
lne cosas; mientras no hava congriuencis entre sl nimers
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de alumnos ¥ los medios de ensefianza, de moda qua todo
lumno vive ure gran parie del dia junto sl enfermn & &n
el laboratorio, serd initil espernr que In personalidad del
futuro cientificy se perfle. Ovurrird rara veg Bl CHS0S
excepoionalen. ¥ aun fa peregrina arganizudlon va estro-
peindoge progresivamente con In exipencis § los wlumnos
de naistir a las elasez, las nuevas creaciones gue multipli-
can de mods Ineomprensible Jas eslgnetores, In desorbi-
tada extensidn essi uniforme eon que ss enpsfian digeipli-
nas de miy distinto valor profésional v formativo, st
Con ello vamoa viends en los Gitimos afos que gada ez
permonecen menos lod que estin adseritos eomo internos
B servicio, en ef mismo. Asi urs juventud de Erindes
virtmles, de la que el estudiante “golfa” casi puede deciran
que ha desaparecido, ha perdido también casi totalmente
el estudiante original son perscmalidad, que ¥i a unns
clases y faltn o otras, gue dedica su thempo o lo que mids
le imports, ¥ que desde sus estudios sisnte preferenaiag,
profundizs en algo, elige un camine, ete, Es necesario
itraer al ambito wniversitario a todas las inutitnoinnes,
hoepitales, Institutos. laboratorios, que puedan ser wbili-
zados en ln chietivacién de la onsefiangn, ¥ éste serd ef
mayor benelicio que pueds hacerse & L Investigaciin
eteatifics en Espania, Del dolor del préjimo que nes con-
musve tiando intimumente nos seereamos & &L, de Tn in-
utilidad de nuestros esfuerzos por ayvuder o aguells vida
humana, e de donds el deseo de contribuir ol progress
nos lleva 8 1o investigacidon @ el hecho notural que produce
buestra version hoels la Ciencla tiene la mixima intensg-
dad ¥ eficicia en la Medicing cusndo este hechn eg B8]
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hombre onfermo, ¥ & seguida la enfermedad con pus oscu-
ridades ¥ #u Intrincado mecanismo de produccidm v des-
arrollo, Acaso los miles de hombrea que han estudiado In
histologin ¥ la fislologin de 1a glinduls suprarrenal toda-
via no saben gue deben su eriusiasmo = la tristezs gque
ufectd a Annracy frente a lop éasos oon anemin v desfalle-
cimiento progresive de eeusa ocufta, Primsro conocer,
peroibir; despods,; desear, querar,

Kn enanto e le pureza del camino ulterior, depende
mucho do la valoracién justa de lo gue &g Cienela, ¥ =u
separacién de lo que no tiens en al fonde ninglin sentido
de persesucidn de la verdad, sino solamente una sparien-
eia de frabajo destinade a procurar ventajas. Bse pinto-
restn exponer del “curricolum vitee”, gque oimos en @S
opeaictones a catedraa, profanande una dispodeidn bien
intencionada, produce dolor en el dnimo. [Cufintas veces
oitenta nn priximo opositor en visperns de log ejereicioa
In eomeztn do hacer alpin trabajo y publicarly urgente-
mentel ¥ al floal, en‘el juicio de los lribunales, influye
mia un detalle buscado defectuoso en la exposicion de un
ejercicio que Ia labor seria v bien arientada. ¥ o dignmos
pada de loa famesos “baremos” de Jos concurans. Tn co-
labarador min dodied sefe nfios en mi Inatitote al apren-
digije severo do las téoniens bloguimicas; imvestigd ¥
pubtlicd: Lrabajos; que luego han sSido cilados, sobre el
meteboliEmo intermediario de fog carbohidrates; estndid
lag lesiones de log islotes en la disbetes humana y expe-
rimental; lleva veinta afics en mis clinicas ¥ es jofe de un
sorvicio] en Alemanis estovo estodiands en tma instit.
cidn do didbdticos, ¥ eusndo hi concurssdo a uns plaza

=
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de especielista: de lu nutricion ha quedndo fuers por no
temer mis puntos que los de ssr médico do bafios. | Se
facilita asi ln persistencia an la mvestigacidn de intencién
sutintica y recta? Bvidente no; acasc serig mis espicin-
lUste de nutrieidn eon plam y sueldo =i hubiera hesho
oposicicnes a A. P, D., Sanidad del Aire, ete., ete, Un
auténtico respeto al valor de Ia obra realizadn. & la per-
severaneia en el trabaje medids & través de lom afos ¥
no en & periodo preopositorial, ¥ uno atencidn ol sitic
donde cada uno s haya formado, ;qué repercusidn bene-
flelosa no tendrin sobre 1o educscion ezpirituel v el oa-
mino de nusstros jovenes dotados!

Por Gltimo, una irritante e inohjetiva desigualdad de
trato produce muchas veces I torsitn del eaming, ;Por
qué In dircesién en las pensiones, becas, subvenclones y
funduciin de centros ha de depender de un nimero corto
de perzomas ¥ por qud en esta importante labor no han de
intervenir los que tengan una més clara ¥ desapesionada
vision de su cometido? ;¥ por qué no son utillzsdes los
eonsejos y opiniones de todas las personas prostigindas
por sit Inboricsidad y honestidad de intencidn! Serls In-
Justo no recordar agul la admirable labor de 1a Junts para
Ampilacidn de Estudios; se anunciaba bien pablicamente
el qomeurso parn solicitar las becns, que se scompafiaba
de una relacién de méritos v trabajos, gsi eomo de una
exposicién de propogitos, ¥ luegn se repartinn Ine solici-
fudes de botan éiitre personne diversas, de lag mbs varfa-
das tendencing paru sy informe, y se lamaba luego & los
sdlicitantes admitidos en una primern stleceion ¥ se tonin
ang ponversacion con ellos para cenocerlos, olorgindese
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can msticia las pensiones. 5i no hubiera side por eso, ten-
g0 In seguridad de que yo, no adheride ni nosids de win-
Eun grupo, no hublern sido pensienads munen. v habrin
perdido aguella ccesién de contacto con la Investigaclin
cientifica gque acabd por decldlr mi caming. Lo menins e
puedo hacer es agradecerlo ¥ proclamarle. Hse método
estaba muy bisn. ¥ era slentador pori log Jivenes, v ge
ha perdido. Hoy nadie sabe sing “a postariorl” los nom-
bres de los elegidog,

En suma, Ja falta de contacto del estudiante con los
hethes, 1s pussta en juege de procedimientos injustos o
no objelivos en In diseriminacién de la proteceion seomi-
mica, ¥ ln falts de estimacidn para la vida fotura de la
anténtica labor cientifica, en concursos v oposiciones, gon
los factores principales de la faita de vocsoidn cientifics
en la mayor parte de nuesiros jdvenes.

La desvaloracién de ls Clencla cristaliza en la deses
timacidn del hombre. Nads me parece mis simpitics de
la juventud que la critics de Ing viejor; ctindo es eritica
existe indica inguictud ¥ deseos da mejorar, en loa jove
nes, Cuando vemoe Limitada la infciativa de ellos—coma
ahora pase—a un reguler evitar las faltas ¥ o anticipar
lng vacaciones, ain Intervenir para nada en e meollo de
In vida universiteris, nos entristecemog, v dudamos que
meesté sigulends un buen camino, La critica da los jéve-
Hi podra no ger razonable § veces, pero o5 noble: todavia
no aspiran a nouestros puestos, sino que s irritan justa.
mente de nuestros desvios; podrd ser doonsclesta, pero
eatn es foounds: es ol pire limpic de la sineeridad e
entra en la camara poco aireadn ¥ Is depura y vivifion
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La critien, en eambio, de log “adultos", fecundn cuando es
erities, se torna en mesquing cusnde no revels sing el
descontento de o) mismo que trats de velsrse, No es jco-
noclasta; pars ello le falta valentia, y purezs de intencién,
y espiritu libre de reverencias y supersticlones; es tntro-
poclasta, se trate de obstaculizar al hombre, buseindale
su talon de Aguiles, v aun esto veladamente, sin energia
fremtal, en forma que no queps redpuesta, Cufntas veces
homeoa ofdo en oposiciones, Jurgando a un opositor no fa-
varite: “Es buen chico y sabe, pero no ha axpuesto tal
eosn bien, ha olvidado esto o 1o obro.”

Por tanto, yo no treg que pueds rulporse del ieato
avance de lo investigasidn cientifice al Estads e falia
de generovided i de preccupaecion por elle, Creo gue los
principales errores estén en la mals orgamEsriin de nues-
tras Universidades, en el earicter teérico ¥ predicador de
nuesira ensenanza, en el alejamiento de los {ovenes de jos
hechos ohjetivos, en la falta de accion oritiea de las ju-
ventudes sobre ln marcha de in eulturs, en la disvelora-
cidn de lu ciencia ¥ da In labor vientifica. Todo esto dis-
minuye &l brote de las vocaciones ¥ turce con frecusncia
unn frayectoria que estaba iniciads con limpiesa. No
vane muchos de los sctuaimente directivos gintieren afios
Pasados la irritacién sana contrs lo que hoy == perpaetia,
4Qué ha podido pasar?, jpor qué se han torcide aguslins
pmm:mpﬁaltm?;ﬂﬂmpnﬂque_ﬂﬂuau puro de
los dieciosho-veinticinos afios s tranaforme en el hombre
enrolads, “madure” o “en meduracidén™? ;For qué s hace
la metamorfosiz del que rompe idealmente rontrs loa jno-
nos, en el aniropoelasta exento del noble perfume de la
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fusion? [ Por qué es tan frecuente gue cuands aquél em-
plezn & gor “respetable” deje de merecer nuestro reapeto T
Hate es un punto que debe reflexionarse seriaments; bis-
quense las causas de esu impurificacidn de In tendencia
£l no gueremos: que las- oosag- peraistan esi indefinida-
mente.

Yo creo que esa indiscriminacion del valor gque hace
inzeguro ol futuro del que trebaja- ez In cansa principal de
que =& agosben lus intenciones, v revierts el eofuerzo hn-
cig o ventajs material. Con tode, no cebe duda que on
purrto tambiin le culpa exld en nosotros mismos, Yo tengo
In evidencia de gue el porvenir de Ia investigaciin elenti-
fica ¢n Espafia no estd en exigir nuevea dispendios al Es-
tadd, sino en la medida que estemos capacitador para em-
plaarlos v on la intensidad eon que realments sintamos su
necealdad con un objetivo definide en la marcha de nues-
tro trabajo. Por el contrario, semos nosolros los que de-
bemog mlentar v fortificar eon renunoias nuestra vooo-
eifm, & éa que existe. En una ocasitn me han preguntado
plblicamenta: *;Qué es lo que mis desea usted ™, ¥ con
plana sineeridad repuse: “TTtilisar bien lo que posen,”

Apenps &f hay un eonfin definide entre sstoa dos ne-
pectos gradoales de una miams setitad ¥ aclividad: inves-
tigur o actuar cientificamente. En cualquier disciplina pue-
de ¢l hombre eer un investigudor =i Hene serenc el juicin,
permesable la mente, perseverante la voluntad y, sobre
todo esto siente la comezdn def avanear obteniends origi-
nalmente lo vordaders; s no se dejs srrastrar por el brillo
de le diesidn, ln Impresiin a loa demis, ln vanidad de que-
reren apariencia logue no inferesa. La clencla no 82 hace
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#lo en In aletern solednd del lnborsteris, sine eh la fis
augtera singularidad del anhelo. ¥ no sabremos sl semos
investigadores o no para los demis; pero es evidente que
nuestra vida serh una- interrogacién eonstants o 16 des-
congcidn, Fn nuestro espirity alentard una sed infinitn ide
ver ¥ de croar, ¥ en nuestro medio yeremos SUPEFREFEE
nuestra acttod, segulds por los gue busoan & nuestro
lado su orientackén. A los que Dios noa ha puesto e¢n un
sitio desde e que podemos ¥ debemes orientar a log jive-
nes ¥ hacer el ben miximo, en nombre de nads podemas
desertar, ni por arear n ambisnies mis féciles de olres
paises; ni por schar de mence alpunas facilidades de tra-
bejo, ni porque conceptuemes que no SOMOS Binparados en
lis medide que crelamos querer. En este camine el pa-
trictiamo, ef amor & la tierra donde hemos nacido, seq una
de muestras gules: debemos laborar con denuede para
elevar &l prestigio intelectual de Espafis, con 84 contribu-
cion al progreso de 1e Clencis tniveran): debemeos spartar
nuestras apetenciae de todo Jo que no nos conmeevn sin-
vetamente; oo apelecer aquello para Jo que nooestnmos
preparedes ni fingir o fingirnos 4 nosolrod mismos un
entusiasmo o Ung voockeidn gque no sean aubénticas. Mo
apariar ¢on nuestro desconocimiento o nuestra eritica re-
celoga de su camino al hombre movido por ln busea de la
verdad cientifica; sntes alentnrls, ¥ afiany en nosclros
esa cuslidad que tanto nos ensalza: ln capacided de ad-
mirar. Todo ello se conslgue cuando es el motor que nos
Impuisa &] nmor pure. 5i ghors &8 precisa erear ambisntes,
erear tradicidn. tengamos ln genercsidad de hacerlo, per-
mitiendn que en los que nos sucedan puedn brillar el éxito



e £14 L TTMENES-DEAT

que geaso ¢l desting nos niegue a pesar de persegulrie ¢on
tegion e ilusion infatigables, Log ideas del hombre de cien-
rig toman realidad casi corpdrea g Ia Inrgn, para Herar &
sernos familisres; come en los spefiog—y [qué SHeRo COMT=
parable. al del descubrimisnto!—lp= figurns brotan de [as
ritfpes Instintivas, tambitn surgen de wlll gquisd, v suben 6
kv comeiencia en momentos de soledad v de abstraceion,
como en cuerpoe real, de lne que el cientifieo se apasions;
gai, rerolver in meognitn se Incarparn como wn necesidad
vital & la vidn nuestra, cerrands otros camines ¥ otras

preocupaciones, Made hay tan potente ¥ certero como €] -

amor para sgber singularizer ¢n une unided la ploralidad
qué en el munde g& nas ofrece, ¥ cunndo el sapirituennmo-
rado—que e In forma sublime v activa de la admiracion—
gigne el eamina rects, lo hara o eonmovide, Hevando
junto oosf In unidad elegida, Que el que gienta In comeadn
de In verdsd lebore por que zea pura ¥ tofal so dedicacion
depurads de periféricas atenclones, receloz v gpetenciaa,
Vivamos un poco fuere dal mundo, g decidimos vivir por
#. ¥ eon que esta inquistud de saber sen rects, pura ¥
eomunicads, v In aetitud interropante sea persistents, nos
sentiremos sntisfechos con nuestroa azares ¥ nueatrn in-
trungquilided. Parafraseandc a Banta Tereas; pensemos que
el éxito no esti soo en el resultado, sino &n In perseva-
ranciy, en el mejorsmientn, en la depuraciin del snhelo.
En todo cago, nuneca creeremis gue hay en este mérito;
habremos wivide del modo gue niestra ambicidn eonesp.
tud mis elevado, del Gnice modo que nos correepondia
vivir eongruentemente, dentro de nuestra représentucion
del mundo que hemos: venido 4 vivir

RECAPITULACION



Liig tres capitulos que anteceden hon sido eseritos o
promunciados en distintos momentos, ¥ por tanto podrian
partcer poco relacionados; no obstante, el lector podrd
haber pdvertido que, como es natoral, hay en cads ung de
ellos ideas eomunes a los olros dos, ¥ como Fueron redae-
tados eon una sinceridad libre de prefuicios, tradusen m|
punto de vista sobre pomo debe formarse 8] midico, ‘efmo
favoreter la vocacion clentifica en Espafia y edmo el mé-
dico debe comprender su tarea ¥ enfronturee con Ins ton-
dencing de varia apariencin gue se ofrecen ante su vigta.

Quisiera abora acertar a extraer de eses tres eaplitulos
lo que ma parece mis importente para ¢l futuro ¥ soun-
ciarlo en breve anilizie para dejar Jo més esencial, a mi
Juiclo, con el debido resalte, Para que el madico tome una
orientacion ulterior, ¥ parn que décidn en qué sentido nn-
shara dedarrollar su labor Fulura, ¢a indudable que lo pri-
mtre que os necesario es que 2 forme de un modo rodis
caimente distinto o coma puede hacerlo ahora. E| Estado
tiene que pensar, ante fodo, que no puede continuar hacien-
dose una ensefinnza tan discursiva v alejads de 1z realidnd
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vists 3 tocads de les heshos, y purn ello une de los pri-
moros puttos indispsnaablea ca apomodar 6] nilmero de
alimnon o box poribdlidedes de locales v medios. Esto es
muche mas diffell de lo gne parees a su simple aninciadio;
pero siends dificil, no ez imposible ¥ en oambio s Indis-
pensehle. 8i ge toma como limite de alumnos euntro pars
cada mesn de trabajo en e periodo preclinico ¥ tno por
eadn 10 camas de clinica médica purn &l periode elinico,

en muchas Facultades no puede haber mis de cuatro slum- -

nos por cursr. La Factullad de Madrid cuents abors con
ampliog locales para ¢l periodo preclinics, pero es indis-
peeable dotur estos 'servicios de medica suficiéntes parn
que ezgtos locales. puedan sor vividas por el sstudiants, ¥
kay qoe hoser 1o mimms con lne Fasultades do provineins,

Eislo supandrd ua gasto enorme en relacidn o el ae-
teal greqgipuesta; hay que eottdr con alls ¥ tener pregents
gue s ez0 winguna reforme sirve para nade. Pero rece-
pacitemos que In ensefanza 2 hoy ridlealamente barata.
Arenso piadi ser agi en otras Farniindss, Filowaiin, Tetrms
Deresho’ pars no ¢nlne que, como T Medicing, exizen fns-
tnlaciones y medios parn una enseflanza prictics muy do-
minante. Kl precio de |a ensefianza de ln Medieina tiene
que elevurse mucho, v con elle habrd va unn rasin pars
gue disminuyva el nimera de estudiantes. Si simuitines-
menta a8 orean beoas gratwitns vavn lox miie sobrealian-
kit 48 ovitars. que no pieda eatodinr Medicing &) estiudlbon-
te modesto, Otro caming parn goe sumente o1 ingreso de
In Faculled es au utilizacidn, que debe meditarse, en fun-
elones estatalos nparte de In enssfinnz, 7 por la industria.
Se crenn centrod foera de I Universidad pera determina-
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das funcicnes; goe podiian ser Uevados o lns citedras eo
rrespondientes, sumestands con ello su dolacifm sin ma-
yor gasto. La Nacidn tiene siempro une gran cantidad de
problemas de importancia essnecial, ¥ es natweral que sud
organismes estén preéparados pern resolver, investigando
e informandoe sobre tales cuestiones. La industria privada
de medicamentos, productos quimleos ¥ aparntos tiesen
fjue instalar laboratorios sostoscs, frepuentemente mejores
¥ mis completos que los de les Facultsdes, ¥ # menodo
utilizan i los Profesores de las mismas. ;No serin mejor
g 1a Universidad y In Industria sstuviernan en mas estre-
che relacidn, aportando ésta medios para el sostenimiento
de nguélla? Bsta orientacidn se ha venido ampliandn ere-
elentemente, con gran beneficio pars ambss partes, en los
fltimos afios on Estados Unides, Cresmons gue aumentan-
do notablerasnte el precio de les ensefiangzas, olorgands
olras funciones a las cfitedras y otilizando sus pogibles
servicios, apartz del dooente, se obviaria en su mayor par-
te ¢l coste forzesamente elevado de una ensefisnys pbjeti-
vt ¥ practica en el periodo preclinicio.

En ¢l periodo clinico, el problema es més dificll, pero
en todnd o casl tdes los paises pe utilizan pars o ense-
finnen todos los hoapitales y Ia Facultad ds Medicina no
es un edificio, sino un conjunto de persones que trabaan
en adificios diferentes. ; Odmo se pusde pretender que hayn
400K} camag de elinfes médien, v lus eorrelacionadns de
lan otrnn clinicas, por lo mencs, entre todas, otras 4000,
por cada curas de 400 -estodianies (un alumoo para cads
10} eamng) en un solo edificio. y simultAneamente haya
otros hogpitales, de la Beneficencia o del Saguro, que no
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estén utilizados per li ensefianza” El gran problema es
este. ¥ sa gelucion revolucionaris, si se quiers, pura o
intevesos croasdos. ¥ ln mentalidad que he rogide en esias
cucstiones de ln beneficencia frente a la ensefianzs, de los
modos de ingrean; de | separdeidm sbsoluta en cuanto a
persanal ¥ labor de loa hospitales v Faculiades de Medi-
vima, no pueds sor otra que Ia facorporacion de todog los
hospitalcy y enfermeriay, pean sostenidas por las Diguta-
cmog o beneficencia gimeral, o ln ssefionze de Le Medies-
na. Naturalmente que la realizaciin de esto ofrece difioul-
tades pricticas, porque muchoa hospitales tienen medios
exiguos ¥y personil no adiestrado ni orfentado en In onses
nanz, Pero si se congidern Ia medida como indispenasble,
no hay mis réemedio que ir g ello, coms se irin en razo de
guerra i la incautseidn de los hoapitales para los solda-
dos. En cierto modo debemos considernrnos en “periodo
de puerra” sl de veras queremos modificar In ensefiadiza
de ln Medicing, ¥ In incantesién da los hoapitales por las
Faoultades ea algo indispensable y urgente para bien de
los hospilales mismos, de (o8 enfeérmos, de la ensefianza y
de los mismos médicos, gue pueden entrar a formar parte,
en ba medida que su dedicacidn y preparacion o permitan,
de jog claustros universitarios. Y no solamente los hoapl-
taice radicados en ciudades que tengan Frouliades de Me-
dicing, gino también los exiatentes on poblaciones impor-
tantes sin Facrulted, que pueden pasar a ser como sucws-
sales del distrito universitario correapondiente. Una comi-
2ion comjonta gue trabaje activamente, de ja Direcciin de
Beneficeneia ¥ do la Ensefignza Universitaria, con presen-
cia pars cada ciudad de representantes de la Diputacién
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v la Facultnd, podria redsciar lag bosss de ests ineauto-
eibn. E| aspeeto mas difioil del problemiy seria quizd la
denignacion de los jefes de eervicie que vian o tener Cun-
ciin docenta| pero tiene que haber on periodo de transi-
eidn en el que lag cosas no funclonen atin perfectaments,
No obstanle, con buens volontad se puede hocer una selec-
eidn entre ¢l personal existente de los adecnados pura la
nueva funcidn, y aportarse, desde lo Faonlind de Mediei-
na, personas de fermacidn docente que se Bayan hecho
dientra de una eitedre ¥ que predan ser nombrudos parn
koa hospliales, Chrws hospitales podrin ser wtilisados -
ciimenle para el periodo préctico prelicenclilurn

Sobre las bases enuncisdas para los periodos preclini-
oo ¥ clinfeo, respectivamente, sé puede realizar Ja amplia-
eion de sErvicios neooearia pars poderss eduear el nimera
de médicos que Espafia necesita cumpliends la condicidn
indigpensable dé una enscfanga pbjetiva v prictico en con-
tacto inmediato con loes hechos, Pero tode eato no tendria
edicacin 8i no se modifies s estructurs de lo que &8 hoy
a3, M. el eeledratioo. Hi catedratice no debe poder fngprovi-
sarat, i wo dole sér-infangible. El primer absurdo s que
de antemano se cifre el nimero de catedriticos por lgual;
por efomplo: dog-de clinies médicn ¥ ung de patologia ge-
general pars cods Facultad, mlvo Madrid ¥ Bareelana que
tienen uno mis, ¥o crea que debe haber tantoa catedriti-
co8- cugntos servicios de suficiente amplitud y dotacion
hove en epda clodad, En Madrid, posibfements podria ha-
ber 104 12 profesores de clinies médicn, ¢on gran antong-
mia. ;5S¢ prefiere llamar-a estos profesores, agregados, ¥
que gean solamente quintaesenciados catedraticos des o
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tres? Eato no me perece fundamental, ¥ aeasn en ol futurs
no sed ratonahble. Lo mas importants eq que se asclendan
loz sacalones de In docencia selemente uno & wno ¥ gue ne
subsa al sigulente solamente cusndo se hays demostrado
capacidad ¥ vocacion en el anterior. Tampoco ereo que
deba ser Intangible el profesor, y me parece que la opinidn
de los estudiantes 3 de loz Claustros debe ser tenida en
auents coande un profesor no rinde lo neeesario. Comn
digo antes, el erilerio debe ser algo pareeido a 1o que s
hace en los equipos de foot-ball. No nos importa que =
den mednllas, titulos o pusstos on lns Asademing a los
profesores que no sirvan, pero de ningunn maners dejar
BN FuE mancs una ensefiunzs gue no les interase,

Otro aspecto necesitade de uns radical modifieacicn
€6 la ordenacitn de las enseflanzas, Debe cesar la amplitud
uniforme o indiscriminada de las asignatiuras, v con ello In
ngrhiante obligneidn de clazea qua tienen los alumnoa v
que les impide trobajer, sin utilidad & cxmbio. Nuestro
plan de ensefianzs eath llenoe de esignaturss de Indole ted-
riea o extramédica, que no me paréesrian mal eome cur-
sog breves ¥ voluntarios; pero por razones peicoldgicns
elementales, los catedritieos piensan que su asignatura
es dé¢ primordisl interés v In expliean, exigiends o los
slumnos s esistencia, con igual amplitud qoe se explican
ins verdaderamente importantes, Anatomis, Fisiclogia,
Farmaselogis ¢ Histolegia ¥ bioguimics normales y pato-
Fgicas son las asignaluras que deben ocupar los dos afios
del perindo preclinico. Estas ensefianzas deben sar prin-
cipalmente practicss con demostreciones generales v en
pequefios. grupos, ¥ liegoe repeticin de téenicas y expe-
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rlemelas fundamentales por ¢l propio estudinnte, que debe
tener ooupads en estus estudios toda la mafiung ¥ ung boe-
o parie do In ierde Lod cuatro cursos siznisntes - deban
ser contralments de estudio de la elinden médics; recibien-
do solamente algunas lecciones gencrales por e} profesor,
¥ muchns de pequefio seminario de éxamen v diagndstiea
de enfarmea en grupod limitedos, esn Ina auxilinres, poeo
principaiments realizands do modo personal lns cossa; ¥
adiestrindose en In exploracién, interpretacion ¥ en las
ticnicis terapéuticas, En oste periodo los alumnos delbeg
tener libre parn estar en lo clinics desde las diex de Im
mafiunn. Cadn curso simultaneizarin ol estudio de la eli-
nica médica eon alguna otra ensefianzs fundamental cormo
& Obatetricia; la Peicologia v Peiquiatrig, ln Clrogla {prin-
cipnlmente aimgia menor v trawmatologis], Poericuiturs
Pediatrin, ¢ Higiene v Medicing social ¥ del trobajo. Las
dapeclalidpdes eomo Olgrrinelnringalogin, Ginecologin, Of-
talmologia, Dermatologis, Urologia, ete), deber snveflarse
e eursos breves tiurnantes,

No gquislera entrar en detalles del contenide de las asig-
naturas, pero tengo lo evidencla de que s¢ me podris tldar
de soneiderar exresiveaments pentral Ia Prtologis 7 Cliniea
médicas. Tingase presents, no obstante;, que lo gue deel.
moy es refereate o la formacidn del total de Jos médicos.
Y en este sentido, [guién podrd negsr que no hay ninguoa
razin pary que les estadiantes curssn tres adiog In Cirugha?
Por lo general e Tes vuelve & explicar la misma patologin
médicy, ¥ ven realizar opérsciones muy vallosas ¥ eomple-
ji5 o sudsees, e no plensan reslizar jamis. [Qué obieto
tisne esta? Yo creo que 28 importznte que los slumnos
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vean ¥ practiguen 18 reduccion de fractinas v hxaciones,
sepan qué hacer cuando se enfrenten con un tFaumatizade
¥ sapan tritar una herida o abrir un absceso. Hsto es, sin
embargo, lo que menos ven ¥ hucen. Por lo demds, In Cl-
rugia debe limitarse g1 andlisis de los indieasiones Operii-
tortes viztas desde el ndo del cirujano, v resultados (e
pueden eaperaree. Todo ello puede muy blen explicarse en,
8 lo-sumo, dos cursos: uno con ensefinnza prbetion de la
cirugin traumitica ¥ otro an el dlimo curse. Por otra
parie, si ge organizs la ecsefisnan clinics en los hespitales
hos estudiantes mantienen uns relacldn constante no ghio
von la ¢inlen 'médica, alno también oon las restantes. ¥
aprenden an I colaboracion de aguélla con las de especla-
lidades todo lo necesario de dstas para I practics médics.
Lax citedras de especinlidades tienen ung inmensa nboar
a desarrollar en log eurgos supericres de formacion de pg-
pesia kst

Asl como estimo Indizspensable gue se limite &l nimera
da aﬂlm_utuma obligatorias v de lecciones tedricas, abogn
par 1 multiplicacion de conferencias, cursillos monografi.
o8, [ncluse sobre temas fronterisos a In medicing, ¥ mes.
tionea generales de oultiva, wto, gue [ormen un climn
elevadn en ls sede econtral de Ia Pacultsd de Medicing,
dande ademas deben estar las biblictecas, con régimen de
préstamo de libros v revisias, v ensefansa espacializada
de idiomas. '

Er mema, mis conclusiones son |as siguientes:

1) La investigacion médica no puede syudarse efi-
carmente ain gue también se modifique la ensefianza del
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estudiante poniimdole en contaets son ba Feilidad objetim,
de dondi pusde surgir su auténtioe Yoonoidn,

2} La ensefiinza de la medicing es actuslmente muoy
deficiente en Espans, siendo defecto esencial la falta da
objetivided, deducida de |z pequedes de Tos locales. L faita
de personsl auxilinr hien pagado v Bl &xeero d8 esin-
dlbar e

4) Es indispensable unn peforma radieal, revolueio-
naria, & fondo, de Is enseianes médica, Todn reforma -
perficial guoe afeetn solamente a los detalles, pero no re-
mueva 1o enestidn de fondo, es de toda ineficacia v perjo-
dicial porgoe poede der & sensacidn de rqoe ge ho hecho
algo.

4) Es indispensable, ante todo; quoe - se- llepus 8 uns
adecuanidn de la amplitod de jos servielos con el ndmers
de estudisntes que se acepte, en eada Facolfad.

5) El aumentn de servicios, personal bien pagado v
meéding scondmicod peguibre medides extraosrdinaring do
presupucstsy ¥ organizaciin,

B} -Aparte de qua el Estpdo sumente In dotaolin, res-
lzands un mayer esgfuerso econtmico, debe aumenbirges el
ingress prople de las Facoltades; un aumento muy inten-
sa del pago por matrienlas ¥ una utilizacicn de log servi-
cios da la Farolted pars ins necesidades secinles, fstato-
leg o do s industris, pueden ser gaminoes tn esta direceidn.

7) Ea indispensable la incorporaciim geneross & I
enzefianzs de los hospitales, distribiyendo entre ellos los
alumnos del periodo clinico, dnica manera de aleanzar In
objetividad prictica en el aprendizaje.



13E  TIMENET-AR

B)  La funcidn docente no debe ser improvisade an ol
future ni depender del azar de una oposicidn. Debe zer
uns -eseala, cuyos primerns poldafios sean lsa funclones
de Interno, ayudante de practicas o médiso wdjunto, ¥ los
ulterigres lo= de médico de hospitales, profesar ayudante
o agregado. Los profesares no deben estar todes igualmen-
te pagados, sino que su suelds debe dopender dej tiempa
que dedican a lo Facultad. No deben ser intangibles, gino
reapelados en In medide que su Inbor merezce.

) Con serviclos mejor dotados, con una cnsefianza
previn mis objetiva ¥ con que el porvenir da cnda hombra
que persiste-en ¢l hogar universitario dependa ds Ia labor
que realiee, creemos que e problema de aumentar Ja de-
dicacidn de nuestros jivenes a la clencin quaderis auts-
miticamente resuelto.

Creo haber expressdo en lag piginas anteriores lo que
realmente plenso de estes problemas que tantan importan-
i tienen para nosotros. Me parese haber sido Io hastante
abjetivo: poro temo que & algin lector, que no tenpa loa
migmes puntos do vists gue yo o gee no conezea el pro-
blema & fondo, pueds purecerle pesimists, Lejos de 6so,
tengo interés en hacer constar mi optimismo, mi esperan-
2y mi fe en of future de la Mediclna espafioln. Creo’ po-
sitivamente que; & pesar de todos log defectns apuntadas,
o ln largs noestron midicos estin a la altura de los pro-
fegionales de ofros palsen, ¥ qué por numercsss Fregnes
idecaldgicas ¥ morales, la prictics médies en Ezpafis thome
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an ealor humano, estableviendo fazod -estrechon entre @l
mddies ¥ lag Eamilisg, gue son carsctercs -de-deciaivo vi-
bor, 3 gue faltan, o por lo miebos no son ten relevanies,
en la practica en otros paises,

Eata fe tions unas bases objetivas. El contacto ponti-
nup {antas horas diaries dorante tantes afios con la ju-
ventod universiterizs v el haber ido conoolends oomo se
han desenvoelts ulterforments esos estwdinntes, cuyve on-
eefianss tuve tantos defectos, hasta llegar a ser con fre-
ciencia midicos admimbles, constituyen el spoyo de este
opiimisme. Cufntas veces me he sentido emocionado ¥
tepoléado por ln dedicacidn roméntica v aboegada de los
jvenes médicos o estudiantes ante un enfermo grave,
ante un problema teraplutics diffeil o ante e coestidn
intoresants planteada !

Considero que €5 necesario recoger esaa dotes de nues-
tras juventudes facilitondo su lwbor, depardindoles s ocR-
sitn de gue desenvuelvan las posibilldades que su esplrity
gncierra v excitando o los predispusstos a laboear por ubd
eontribucion serin ¥ eficaz al progreso de la piencis uni-
voreal desde Espafia, Seri necesario glempre oriontar &
Estos en Jo que es uns auténtica coniribucidn clentifica;
de Ia gue importa su sutenticided por mas que 18 contri-
bunidn ses en = modesta, Cuando se Je ofrecio & don San-
tiego la estatus quecon tanta flusion se puso en el palic de
niestra Facultad, preconizabe, con squella hopests jas-
bapa que 1o enracterizd, que no so hiciern tal estatma sino
hasta que; transowrridos muchos lustras, se confirmaran
s, doctrines. Hay que Jughsr conira el mfiscmn oiito-
rin, €l eultivo de la exhibieiom, = conferencia, e artionlo
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de revista que nada afinde, ete. Ean labor tenuz v resusl.
in debe hacerse eon fo., Cunndo se tenga In evidencia do
que s dice alge gue se ha vists, hay que désterrar In cor-
tedad, que no tiene nads que ver con el respEln quE mers-
cen los grandes maestros de agui o de foern que ban con-
Iribuido al progress cientifico.

Muchas veees nos lumentamos de que 1 labor clasti-
fica hecha en nuestra Patria sea pocs tenida en cuents on
otros palses, ¢ con frecusncia desconocida. Bsto es en par-
te eierto; pero no hay que ver en ello ninguna suerte de
malevolencli. Aparte de la gloricaa contribucidn en el
aspecto histolOgics, no hemos comunicade bastantes ha-
lnsgoe parn suecliar la curiosidad, sin 1o cual es dificil
que nuestra labor se conczea, Fe clerto que muehos tra-
bajor eapafiolea esn desconoeideds, v oen combio, se men-
clonan otres posteriores o menos Importantes reslizados
en olros palzes. En parte es culpn nuestra, Con frestencia
en revistas o libros extranjerns s ven atribuirse ideas &
ctrog concludadanes que no hen side originales de ollos.
Me parece muy mal ese “chauviniems’ slentifico: pero
tumbién me parece mal ¥ poco slentndor gue lns cosas
hoohas en Espafin scan muchas veces conocldas aqui so-
inmente cuendo son mescionndss desde Tuwera. Yo EenEn e
evidencia de que perseverandn en i labor, ruestrs obra
suscitard creciente curiosidad e interés v serd justamente
estimeda internacionalmente. Pusa enn etto un poca la goa
oon la nisve; cusndo empieta s nevar todavia no ls nota-
mog ol mirar sl suelo, “no cuajn": y solamente 8i con ln
temperalura adeciads 1a nleve sigue cayendo tenazmente,
liega & bisnquear €l suelo ¥ conoorse.
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