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COMENTARIOS

1.° Emotividad.—Parece ser un factor no decisi

vo en sí mismo, pues se reparte en proporciones
muy parecidas entre los resultados. Sin embargo,
es favorable cuando acompaña a la actividad.

CONCLUSIONES

2.® Actividad.—No cabe duda de que éste es el
factor de la personalidad cuya importancia es ver
daderamente decisiva para la actitud que adoptará
la mujer en el transcurso del parto. En efecto, en
la mujer activa, la emotividad será rara vez causa
de descontrol, sino que se derivará hacia la ejecu
ción de actividades útiles a lo largo de todo el tra
bajo. La activida,d domina y encauza a la emotivi
dad. Esto se demuestra con toda claridad al com
probar cómo la proporción de activas, que es del
96 por 100 en los resultados excelentes, disminuye
hasta el 70 por 100 en los buenos, y queda reducida
al 9 por 100 en los regulares, siendo, en cambio,
muy parecido el porcentaje de emotivas en los tres
grupos.

A primera vista puede parecer paradójico que el
porcentaje de activas en el grupo .de resultados
nulos sea muy superior al del de resultados regula
res. Pero, en realidad, este aparente contrasentido
no hace más que confirmar la regla, pues si de los
fracasos del método separamos aquellos casos cuyas
causas nos son conocidas (distocias de tránsito, fa
llos en la preparación, etc.), vemos que entonces el
100 por 100 de los resultados nulos corresponde a
mujeres no activas, y, por regla general, emotivas.

3.® Resonancia.—Aun cuando la proporción de
presentistas es superior en el grupo de resultados
excelentes ^que en el de buenos o regulares, creemos
difícil decidir la influencia de la resonancia sobre
la actitud de la parturiente. Es posible que una más

El cparto sin dolor> por el método psicopro-
ñláctico es una realidad confirmada por la expe
riencia.

2.' _En los_ partos normales, el tipo nervioso de la.
parturiente tiene una gran influencia sobre su com
portamiento y, por consiguiente, sobre el resultado
del método.

, Mediante la determinación del tipo caractero-
logico a que pertenece la gestante, es posible prede
cir, con muchas probabilidades de certeza, el resul
tado que se obtendrá en cada caso.

d.' Si bien lo anterior es válido para la mayor
parte de los casos, existen multitud de factores im
ponderables (intrínsecos y extrínsecos) que, por su
mmiencia sobre los complejos procesos de la activi
dad nerviosa superior, pueden alterar el pronós
tico.

5.* El diagnóstico del tipo caracterológico de la
gests-nte proporciona una valiosísima información
sobre .su posible actitud y reacciones en el parto.

6. Independientemente de la emotividad y de la
resonancia, ^ actividad es el factor del carácter
que más influencia tiene sobre la actitud de la
mujer durante el parto.

7.* El diagnóstico de los tipos no activos plantea
el problema, dadas las grandes probabilidades de
fracaso, de si una preparación especial podría ser
capaz de modificar en sentido favorable la desfavo
rable actitud de estas mujeres en el parto y hacer
variar así los resultados. No hay duda de que para
la solución de este problema se precisa una estrecha
cooperación entre tocólogos y psiquiatras.
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amplia estadística proporcionara datos más demos
trativos.
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El marasmo de la ciencia médica española durante los siglos XVI y XVII llega a proyectarse
en Guatemala, donde es prácticamente nula la

enseñanza de la Medicina en dicha época. Igual que
en Europa, en España la escasa retribución de los
profesores, su falta de preparación al no exigfrse-
les para el desempeño de sus cargos ni siquiera
concurso u oposición, hacían más insuficiente la pre
paración profesional. Los estudios médicos se redu
cían a tres o cuatro cursos, desarrollados en las
cátedras de Prima-^~doúde se enseñaba Fisiología y
Materia médica, con algunas nociones de Farmacia
y Botánica—, de Vísperas—con estudios de Patolo
gía—, de Aforismos—con comentarios y lectura de
los hipocráticos— y la de Cirugía de Guido—donde
se enseñaba Obstetricia, Cirugía y Anatomía—. Es
tudios sumamente exiguos y carentes de toda labor
práctica.
Prueba evidente del escaso interés científico uni

versitario de la época, nos proporciona el hecho de
que desde la fundación de la Universidad de Gua
temala, en 1676, hasta el 1783, con la llegada de
Flores a la cátedra de Prima, pasan años en los
que no hay un solo estudiante matriculado. A par
tir de don José de Flores, asistimos a una fase de
resurgimiento de la Medicina guatemalteca, siendo
de rigor el estudio práctico de la Anatomía y exi
giéndose igualmente el exacto cumplimiento de to
dos los articulados establecidos en las constituciones
fundacionales de la Universidad, en todo semejantes
a las que «con presencia de las Leyes de Castilla,
formó para la Universidad de México, el Ilustrisimo
y Venerable Señor Don Juán de Palafox y Mendo
za, en 1649».

El estudiante que había de graduarse de «ba
chiller en Medicina»—^una vez superado el bachille
rato en Filosofía—tenía que estudiar cuatro cursos,
en cuatro años distintos, en la cátedra de Prima de
Medicina (única cátedra médica entonces existente
en la Universidad), con asistencia cada cuatro me
ses a las prácticas de Anatomía. Estas prácticas,
realizadas en el Hospital de San Juan de Dios, es
taban a cargo de un cirujano, por cuyo ejercicio
recibía a título de remuneración treinta pesos, pa
gaderos por la Universidad. Durante estos cuatro
cursos, el estudiante tenía que sustentar igualmen
te un acto público de la Facultad.

Concluidos los anteriores estudios y prácticas, ha
bía de leer diez lecciones de una duración media de
unos treinta minutos cada una, de las diez materias
diferentes de que se componía el temario.

Con_ las certificaciones del catedrático de haber
cumplido los anteriores requisitos, solicitaba el gra
duando del señor rector fecha para el examen. Para
ello habría de confeccionar una especie de progra-

—tarja—que comprendía dieciséis materias gene
rales, sobre las que tenía efecto el examen. Esta
tarja debía estar en poder del Tribunal al menos
con cuatro días de antelación al examen.

El Tribunal estaba compuesto por ocho miem
bros, siete de ellos doctores o licenciados y el cate
drático de Prima de Filosofía (o el temporal de
Artes). Este Tribunal había de estar presidido por
el catedrático de Prima de Medicina y asistido por
el rectoi" u otro doctor no examinador, así como por
el secretario — generalmente un escribano — y el
maestro de ceremonias. Como emolumentos, estos
componentes del Tribunal percibían, a título de gra
tificación, dos pesos el rector, tres pesos el presi
dente, dos pesos cada uno de los examinadores, tres
pesos el secretai'io, peso y medio el maestro de ce
remonias, un peso cada bedel y cuatro pesos la Uni
versidad.

Cada examinador formulaba al examinando dos
preguntas, una de cada materia de las incluidas en
la tarja.
Terminado el examen, se procedía a la voteción

secreta en una urna, mediante la introducción en
ella de una A (aprobado) o de una R (reprobado)
de bronce que previamente el maestro de ceremonias
había entregado a cada uno de los examinadores en
el acto del juramento, que éstos hacían ante el se
cretario, de «aprobar o reprobar según la suficien
cia del examinando, como Dios y sus conciencias les
dictare».

Concluida la votación, y abierta la urna por el
rector, se efectuaba el recuento de los votos, lla
mándose entonces al examinado para otorgarle el
grado de bachiller, reteniéndole el título hasta que,
transcurridos dos años de prácticas en el Real Hos
pital, se le concedía con carácter definitivo.
La cátedra de Prima intervenía igualmente en los

exámenes de cirujanos y boticarios, que se ajusta
ban al siguiente ceremonial:



128 MEDICAMENTA tomo XXIX-Núm. 319

Previa presentación de la solicitud para ser exa
minado, en unión de certificados de «calidad, vida y
costumbres», así como de haber practicado durante
cuatro años en hospital o botica, con cirujano o bo
ticario aprobado, el estudiante era admitido a exa
men por el Tribunal, que, al efecto, y por orden ^-
bemativa, nombraba el catedrático de Prima de
Medicina de la Universidad.
Una vez nombrados los distintos miembros del

Tribunal, así como el fiscal, tenía lugar el examen
teórico en presencia del escribano, que daba fe, y,
terminado éste, se pasaba al hospital o a una botica
para proceder al examen práctico, dando cuenta pos-
teidormente al superior gobierno de la aprobación
para que éste emitiera el correspondiente despacho
del título.

Posteriormente tenía lugar la ceremonia del ju
ramento, que se hacía a «Dios Nuestro Señor por Su
Santa Cruz, prometiendo defender el Misterio de
la Concepción en Gracia de María Santísima Nues
tra Señora y ejercer fielmente su facultad (médica
o farmacéutica). Amén.»
A continuación transcribimos, a título de ejem

plo, el acta de examen de cirujano de don Isidoro
Soto, que copiamos del legajo Audiencia de Gua
temala número 650:

«En la Nueva Guatemala a dieciocho de junio de
mil setecientos noventa y seis. El Sr. Dr. D. José
de Flores, Médico de Cámara de Su Majestad Ho
norario y Protomédico de esta Corte en su Real Tri
bunal de Protomedicato, asociado del Dr. D. José de
Córdova y de Don José Tomás Caseros, examinado
res, y del Dr. Don José María Guerra, Promotor
Fiscal, nombrados y citados para examinar este día
en la facultad de Cirugía a Don Isidoro Soto, a
quien de orden del mismo tribunal hice comparecer
yo el Escribano y por ante mi, se comenzó el exa
men, haciéndose por el orden correspondiente las
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preguntas y repreguntas que tuvieron por conve-
niente, a que contestó el examinado correspondien
temente. Y habiendo pasado al Real Hospital y re
conocidos varios enfermos que le señalaron los dos
examinadores citados a presencia del Promotor Fis
cal y mía, ligó y desligó y manifestó el estado de
los enfermos y el método de .su curación. Y vueltos
al Tribunal, el Sr. Protomédico, en inteligencia del
e.xamen de práctica y de la conformidad de los
examinadores con lo operado con el examinado, pre
vino al Promotor dijese lo que tuviese por conve
niente, y este expresó que mediante a haber res-
puesto dicho Soto a las oportunas preguntas que
en lo teórico y práctico se le han hecho con el acier
to que había visto en el examen celebrado, era de
sentir que_ se le diese su aprobación, y se le tuviese
por examinado (salvando mejor dictamen). Y re
convenidos entre si los señores examinadores vi
nieron unánimes en que se aprobase al nominado
Soto. Y habiéndose conformado con estos dictáme
nes el Sr. Protomédico dijo que lo aprobaba, y en
efecto dió por aprobado al dicho Don Isidoro So
to; y cómo fuese dicha votación a puerta cerrada,
se mandó abrir y entrar al examinado, lo que veri
ficado ^ le hizo saber su aprobación, y después de
prevenírsele el uso de la caridad y demás actos de
religión y de la facultad se le mandó comparecer
a hacer e? correspondiente juramento cuando se le
llamase; y que haciendo constar la satisfacción que
debía hacer de la respectiva media annata se le li
braría el respectivo título, de lo que quedó entendi
do dicho Soto.»
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T res semanas

■1
ODOS los días cuan

do el sol se pone espe
ra uno el amanecer;
todos los días cuando,
al caer de la tarde,

veo las noticias que se han pro
ducido espero el amanecer siguien
te para ver cómo se enriquecen
las cosas. Hoy no me siento po
bre, sino más bien lico, y estoy
contento de poderles decir mu
chas novedades de todos tipos.
Muchos cursillos y cursillos. De

Medicina de urgencia, uno en Ma
drid, y de Cirugía de urgencia,
uno en Zaragoza. Para Radiolo
gía torácica se convoca uno en
Salamanca. Esta vez es la Ciu

dad Condal quien lleva la pal
ma, ya que junto a los citados
hay que considerar el de anoma
lías congénitas infantiles, que or
ganiza la cátedra de Pediatria

para abril, y el de Electroencefa-
lografía clínica, que el sei'vicio
correspondiente del Profesor Pe
dro y Pons, con colaboración de
otros interesantes servicios análo

gos, ha organizado para marzo.
De la Sanidad oficial tenemos

los cursos para oficiales sanita
rios.

Dos noticias de las Reales Aca

demias y Sociedades: la apertura
de curso de la Real de Granada,

en la que pronunció el discurso
inaugural el Profesor Ortiz de
Landázuri y se entregaron los pre
mios correspondientes al curso pa
sado, y la relación de premios
otorgados por la Oftalmológica
madrileña.

Hoy están más movidas las Uni
versidades : se declara vacante una

quirúrgica de Valencia; se anun
cia a oposición Anatomía de Ma
drid, Histología de Salamanca y
Santiago, y Legal de Sevilla; hay
plazas de adjunto en Madrid y
Valladolid, además de internos en
Barcelona y Zaragoza.

Casi, casi—y siempre digo lo
mismo—, la primerea noticia que
debería comentar es la siguiente:
el concurso de A. P. D. ha sido
resuelto, como es natural, provi
sionalmente, y se da cuenta de las

vacantes que han quedado para
que las mismas sean incorporadas
a las posibilidades de destino de
los opositores que van a ingresar
en este admirable cuerpo.

Siempre los organismos de la
Sanidad oficial tienen resolucio
nes y convocatorias de concursos
u oposiciones: así hoy tenemos
una de Odontólogo en Guinea a
oposición; otras, también a opo
sición, de médico residente en el
Orfanato del Pardo, en el Hospi
tal del Rey de Toledo y en el
Orfanato Agustina de Aragón de
Zaragoza; una de médico director
del Sanatorio de Leganés, que
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Nueva confección incorporada
al campo terapéutico de los

trastornos neuropsiquiátricos.

^^^xtuctbideealidad
Inititoto Farmaeelófieo Latino, S. A.-Madriil.

sale a concurso-oposición. Luego,
vacantes de analistas en Institu

tos provinciales de Sanidad, lín
concurso de vacantes en Sanidad
nacional y la relación de admiti
dos a aspirar a las plazas de Ma-
ternólogos del Estado.

En el Seguro, nombi-amientos de
especialistas en Valladolid y una
7'ectificación al concurso de Me
dicina general de Granada.

Rectificaciones al Reglamento
de la Ley de especialidades, tan
sumamente coinentados, comple
tan esta nutrida y hermosa infor
mación.

Como contrapartida de esta axu-
be7-ancia tan simpática, los perió
dicos están sosos. Sosos en su sts-
temática ambición de explicarnos
que hemos de vivir mucho y cámo
hemos de conseguirlo. Sosos en su
7'eiterativo deseo de decirnos cómo

y cuándo hemos de curamos ese
cáncer que todos de cuando en
cuando ci'eemos tener. Sosos en su
manía de 7'eglamentar nuestra ali
mentación, nuestro sueño y, si me
apuran, hasta nuestro amor.

Quizá esta sosería, que estoy se-
givro es puramente transitoria, se
convierta en fecha próxima en
esplendorosa 7'ealidad de hechos
nuevos e inauditos. Pero hoy no
hay nada.

Que nada es el optimismo en
las empresas funerarias inglesas
que prevén buenas perspectivas
para este año que acabamos de
comenzad', optimismo del que des
de luego participarán algunos co
legas nuestros del Reino Unido.
Y aún es menos el hecho de que
se nos comunique—clai'o esta que
una- mujer—que hablamos con el
cerebro, no con la laringe, y que
las cuerdas se mueven por impul
sos .anímicos que hacen que vibren.
El aire no tiene nada que hacer
en ello. Me temo, ciertamente, que
teniendo en cuenta eso de que lo
que tienen las mujeres dentro del
cráneo sea un fluido etereo seme
jante al que antes creíamos que
hacía vib^'ar las cuerdas larín
geas resulte que, en su caso, la
doctora de la ciudad de los gángs-


