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EDUCACION PREMEDICA*

Por el Dr. WILLIAM D. REID
De la Facultad de Medicina de la Universidad de Boston

Seleccidn de los estudiantes.—De los muchos candidatos a ingreso en
las facultades de medicina no todos son en modo alguno idéneos, y
hay que dedicar muchos esfuerzos a escoger los que parecen ser més
aptos para el ejercicio de la medicina. A pesar de eso, como 20 por
ciento tienen que ser dados de baja en los primeros dos afios, princi-
palmente debido a fallar en sus estudios. La seleccién se basa en:
(1) erudicidn, (2) personalidad, v (3) pruebas de aptitud, estas Gltimas
un método reciente que promete ser de mucha ayuda.

Cada vez se vuelve més manifiesto que lo que debe buscarse es
un tipo o caracter mental més bien que la posesién de un volumen de
conocimientos, pues los dltimos, a menos que se empleen frecuente-
mente, suelen ser olvidados a los pocos meses. La palabra “olvidado”,
claro estd, debe ser utilizada con reservas; pero yva se olviden o no
esos conocimientos, cabe suponer sin vacilacién que la posesién de
ellos en alguna época anterior facilitara el repaso del mismo asunto,
o de otro, para decirlo asi, asentado en los mismos cimientos.

Se ha concedido mucha atencién a las reformas de la educacién.
No faltan quienes crean que se ha dado demasiada importancia a los
pormenores de los cursos de estudio, ¥ uniformado la ensefianza a tal
punto en los Estados Unidos, que los estudiantes se hallan aprisio-
nados en una especie de armadura. Vale la pena reflexionar sobre el
consejo que Huxley di6 a un amigo, al decirle que no debia dejar que
los estudios impidieran la educacién del hijo.

Reguisitos premédicos.—La Asociacion de Colegios Médicos Ameri-
canos ha establecido como requisito que los estudiantes que deseen
ingresar en las escuelas de medicina, deben contar por lo menos con
60 horas por semestre de trabajo (clases) en un colegio, 34 de las
cuales deben haber sido dedicadas asi: quimica, 12; fisica, 8; biologia,
8; y composicién, 6 horas, respectivamente. No hay para qué repetir
mas pormenores de esos requisitos premédicos, pues se encontraran
en el catalogo (programa de estudios o elenco) de cualquiera escuela
de medicina de los Estados Unidos.

El autor ha analizado los requisitos para ingreso que aparecen en
los catalogos de 65 facultades de medicina de los Estados Unidos, y
aunque hay 76 escuelas, el ndmero analizado parece suficiente para
rendir datos valiosos.

De esas escuelas, 26 exigen més del minimo de las 60 horas por
semestre, y 14 de las 26 exigen 3 afios de colegio preparatorio, y 4 un
diploma expedido por un colegio. Asi también, muchas escuelas
exigen otras asignaturus ademés de las preseritas como minimo por
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ia Asociacidn de Colegios Médicos Americanos, las cuales aparecen
en la tabla adjunta. Se observari que una lengua extranjera moderna
constituye un requisito premédico en 49 escuelas; més estudios de
quimica vienen después en 16; y por fin mas estudios del idioma,
aunque sblo exigen esto en 6 escuelas.

La lista de asignaturas (véase la tabla) aconsejadas, pero no exigi-
das, reviste bastante interés, y comprende 20 materias, de las cuales
algo menos de la mitad pueden clasificarse como ciencias méas bien
que en las llamadas humanidades. Ademas, la mayoria son asigna-

" turas que no se ensefian en las facultades de medicina.

Requisttos premédicos adicionales

Asignaturas Exigida |Aconsejada Noxfgggcw
1o Anatomif. - .o e 0 11 54
2, Buologia } - ee-oo 6 5 54
3. Botaniea ' 0 8 57
4, Quimiea - . 16 17 32
5. DIbujO- -l 0 10 55
6. ECONOMIA . el 0 14 51
7. Composieion 1. .__.._. ... 6 15 44
8. Q 1 64
9. 0 9 56
10. 0 16 49
11 49 9 7
12, 2 8 56
13, Lbgiea. oo 0 12 53
14, Matematicas_ __ . L. 4 17 44
15. Filosofia_ . o 0 1 64
16. Fisica Lo oo e 4 4 57
17. Ciencia politica_._ . ____ . . . . 0 12 53
18. Psicologia. . e 2 25 38
19. Ciencia social y sociologia- - - - ... o_.._____ 0 23 42
20. Z00d0gIa b e 0 1 54

Ademis de lo exigido por la Asociacién de Colegios Médicos Americanos.

Comentarios—Parece de valor dudoso agregar més asuntos pre-
médicos a los estipulados por la Asociacién de Colegios Médicos
Americanos. Thorpe comparé los grados recibidos en los afios de
preclinica ¥ clinica por un grupo considerable de estudiantes de la
Facultad de Medicina de la Universidad de Pennsylvania, con la
proporcién de estudios de la A.C.M.A. que habian tomado mientras
asistian a la escuela preparatoria, dividiéndolo en tres secciones: (1)
los que habian tomado el minimo, (2) los que habian tomado el doble
del minimo, y (3) los que habian tomado aproximadamente el triple
del minimo. El resultsdo no favorecié al grupo que habia tomado
més asignaturas premédicas antes de ingresar en la facultad de medi-
cina; es més, los que sélo habian tomado el minimo prescrito habian
promediado mejores notas en todo su curso de medicina. Este dato
confirma claramente lo dicho por el Presidente Hall, en el sentido de
que mientras el estudiante asiste al colegio hay que estimularle la
mente en todos los cursos: la educacién debe ser extensa mas bien
que intensa. Si el estudiante se pone a concentrar en un grupo de
asignaturas, como las comprendidas en los requisitos premédicos,
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acaso corra el riesgo de madurar demasiado temprano, y perder por
1o menos el amplio cultivo mental derivado del estudio de un amplio
grupo de asuntos. Si la permanencia del estudiante de medicina en
ciernes en el colegio por tres o cuatro afios, en vez del minimo de dos
afios, reviste importancia, esa importancia quizas proceda de la demora
de la madurez mental, y del estudio de una variedad mayor de asuntos,
como consecuencia natural del tiempo adicional utilizado.

La educacién representa algo mds que la adquisicién de un volumen
de datos. Debe denotar primordialmente el desarrollo de un tipo o
constitucién mental. El sujeto educado se caracteriza por su capaci-
dad para razonar y pensar légicamente, cultivo de sus facultades
mentales, posesién de algunos conocimientos y, sobre todo, por saber
c¢bémo adquirir méds datos en caso de necesidad. También, sabe
apreciar Ja relacién de sus propios conocimientos con la suma total
del saber universal. Es posible que los educacionistas médicos
dediquen demasiada atencién a los asuntos que deberian los estudian-
tes conocer antes de su ingreso a la facultad, e insuficiente atencién
al estado de cultivo mental que alcancen esos aulmnos. Una gran parte
de lo aprendido es rdpidamente olvidado, pero los hdbitos y el desarrollo
mental adquirido, poseen un valor mds permanente. No tanto lo que
han estudiado como lo que han hecho, es lo que determina el éxito de
esos jévenes en su subsecuente educacién médica.

A mi parecer, no debemos tratar de aumentar el nimero o contenido
de las asignaturas premédicas requeridas. Il colegio debe hallarse en
libertad de cumplir sus finalidades. Xl estudiante se pondrd a
especializar bien pronto, y asi lo hace cuando estudia medicina.
Parece tan manifiesto el valor del estudio de una numerosa lista de
asuntos, que me gustaria que todas las facultades de medicina, como
ya hacen algunas, agregaran a sus declaraciones relativas a requisitos
para ingreso, alglin consejo contrario a estudiar mds asignaturas
premédicas que las presecritas, y en favor del estudio de un amplio
grupo de asuntos. En todos sentidos, debe alentarse al estudiante en
ciernes a escoger aquellos asuntos que no podrd estudiar en la facultad
de medicina, y estudios para los cuales jam4s encontrard una oportuni-
dad tan buena como en el colegio preparatorio. Si asilo hace, se le
abrird la mente de modo que puede resultarle de valor constante en su
vida de médico.

De parecer bien que el futuro estudiante estudie una amplia
coleccién de asuntos, tal vez convendria que los escogiera la Asociacién
de Colegios Médicos Americanos, agregindolos a la lista de lol
requisitos premédicos. Un reparo pertinente, es que el interés de
individuo en un asunto dado constituye un gran factor en el beneficio
por él derivado de sus estudios, y debe concederse libertad al estudiante
para que seleccione temas que le interesen.

Probablemente, también seria dificil llegar a un acuerdo general con
respecto a los asuntos que mds convienen, ademds de los que figuran
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entre los requisitos minimos prescritos, y el contenido de esa hipotética
lista tendria, sin duda, que ser cambiado frecuentemente. No
faltardn entusiastas que traten de agregar asignaturas que, para cllos,
son importantes, y de llevar a su extremo 16gico la teorfa, habria que
prescribir todo el curso premédico. Peca de falaz suponer que, si
cada estudiante tomara la misma lista de materias, todos los alumnos
que ingresan en la facultad de medicina serfan intelectualmente
homogéneos; y de ser posible obtener tal homogeneidad ;seria con-
veniente? Siendo asi jpara qué preocuparse del asunto? Parece
suficiente que las escuelas que asi lo deseen consignen en sus catdlogos
lés otras asignaturas que consideran valiosas, pero no obligatorias,
como preparacién para ingreso en la escuela.

Conclusiones.—Los educacionistas médicos deben considerar las
finalidades y métodos de los que se dedican a la educacién premédica.

La educacién es algo mds que la adquisicién de un volumen de
datos: denota mds bien el desarrollo de un tipo mental.

Todo aumento en el nlimero o contenido de las asignaturas médicas
requeridas, es de valor dudoso.

Conviene que cada facultad de medicina agregue, en su declaracién
relativa a requisitos para ingreso, alguns advertencia en favor del
estudio, de un grupo més amplio de asuntos, més bien que de una
proporcién mayor de los requisitos minimos dictados por la Asociacién
de Colegios Médicos Americanos.

Etiologia de la parotiditis—De un repaso de la literatura, Philibert (Progrés
Méd. 145, eno. 23, 1932) ampliando previas comunicaciones deduce que la paro-
tiditis debe ser considerada como una encefalitis primitiva de localizacidén secun-
daria en las parétidas, glandulas salivares, testiculos, pincreas y quizds las gldn-
dulas lacrimales y los rifiones, pudiendo faltar todas esas localizaciones secundarias.
Para él, el virus es citétropo y neurétropo, comparable al de la rabia, y penetra por
una via todavia incégnita, que puede ser la conjuntiva. Llega electivamente a los
centros nerviosos, provoeando en las meninges una reaccién més o menos intensa.
Siendo poco virulento, no defermina més que lesiones poco profundas y transi-
torias. Cuando es mds activo, puede destruir células nerviosas de los centros, y
evocar pardlisis. De los centros nerviosos es eliminado por las glindulas sali-
vares, provocando alli o no hinchazén o destruceién parcial, y por el pdncreas,
pasando a veces al testiculo, rifién, ete.

Médicos de los Estados Unidos.—En su censo necrolégico anual, el Journal of
the American Medical Association (ab. 21, 1934) revela que en 1933 sucumbieron
en los Estados Unidos 3,209 médicos, comparado con 3,142 en 1932 v 2,952 en
1931. Laedad oscils entre 25 y 100 afios, con un promedio de 64.4. Encabezan
la lista de causas las cardiopatias con 1,131, viniendo después la hemorragia
cerebral con 360, la neumonia y bronconeumonia con 313, y el edncer con 286,
Las muertes accidentales ascendieron a 148, y los suicidios a 70. Por otra parte,
fueron titulados en las facultades del pais 4,895 estudiantes, o sea un ineremento
neto de 1,686 médicos.
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