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La mujer ha intervenido desde siempre en acciones curativas y cuidadoras, fue pione-
ra en el uso de plantas medicinales y en el desarrollado de remedios caseros. Sin em-
bargo, hasta finales del siglo XIX no se le reconoceria: ni su capacidad para los estu-
dios, ni su libertad para realizarlos. La historia reciente es la confraria, asistimos a la fe-
minizacion de la Medicina a nivel mundial y Espana estd a la cabeza.

Pasajes de un camino dificil

El primer punto positivo que habria que
apuntar al universo femenino, es el desculbri-
miento de las plantas medicinales y alimenti-
cias. En la antigledad mds remota, todo
hace suponer, que varones y hembras disfru-
taban de una convivencia adecuada. El
hombre defendia los lugares de asentamien-
to o conquistaba otros y salia en busca de
caza. Mientras el sexo contrario cuidaba hi-
jos, alimentos y morada; también observaba
las hierbas y plantas que nacian espontd-
neas en su entorno y el efecto que producia
en los animales y en los humanos que las in-
gerian; unas plantas servian de alimento,
otras curaban las calenturas o el dolor. Exis-
tian otras terceras que eran peligrosas para
la salud, que habia que evitar. Su intuicién le
llevd también a emplear remedios “caseros”
sencillos con productos que tenia a mano,
para intentar aliviar ofros males, y todo ello,
lo fue procesando y fransmitiendo de gene-
racion en generacion.

Por eso no es de extranar, que la mayoria de
las hierbas y plantas se las conociera en fe-
menino (angélica, adelfa, belladona, digita-
lina, salvia, cicuta, mandrdagora...) y que la
imaginacion de los ancestros elevara a la
categoria de diosas mitolégicas a figuras
femeninas: Panacea, Minerva, Atenea, Flo-
ra, Higea, a las que imploraban la salud.

La supuesta armonia entre ambos sexos fue
complicdndose paulatinamente bajo el in-
flujo de la nueva “Cultura del Patriarcado™
en la que fue imponiéndose el poder mascu-

lino; el hombre se convertiria en dueno vy se-
nor de hacienda, hijos y mujeres. Esta co-
rriente, procedente posiblemente del Orien-
te, fue generalizdndose de forma progresiva
3000-1000 anos A.C, por circunstancias diver-
sas, entre las que se citan, el desarrollo de la
agricultura y ganaderia y, en general, al
inicio de la propiedad, sin olvidar tampoco,
la influencia de las primeras religiones.

James_Barry (1800-1865)
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Elizabeth Blackwell

Las mujeres quedaron marginadas en las pri-
meras escuelas sanitarias, a partir del siglo IX.
En especial en las de los Monasterios
(Benedictinos, Cluniacenses), ciudades de
Dios y de la cultura, en donde se daba cobi-
jo y tratamiento a los necesitados. Ellas, sin
embargo, poseian conocimientos compara-
bles a los que se impartian, por lo que mu-
chas seguirian en sus pequenos mundos, a su
aire y sin conftrol, ejerciendo de curanderas,
parteras, adivinas y afines.

Las supuestas brujas medievales europeas,
perseguidas por la Inquisicién en los siglos XIV
-XVII, fueron principalmente mujeres sabias,
también rebeldes y paganas, que conocian,
manejaban y mezclaban a su libre albedrio
las hierbas y plantas, especialmente las lla-
madas alucindgenas (estramonio, belefo,
mandrdgora, belladona...), que confienen
alcaloides que actUan directamente en el
cerebro, modificando la percepcién de la
realidad. Bajo los efectos de las hierbas in-
fernales, imaginaron que volaban por la no-
che encima de escobas y acudian a fiestas
orgidsticas (aquelarres). Las brujas medieva-
les usaron y abusaron de los alucindgenos vy
otros estimulantes y fueron consideradas las
precursoras de las drogas actuales: L.S.D.
cannabis, éxtasis...

A finales del siglo XIX, el mundo femenino
quedard para siempre ligado al desarrollo
de la carrera de Enfermeria. Para Margretta

Styles seria “El mayor don que Dios concedid
a la humanidad doliente”. En esa época,
algunas érdenes religiosas femeninas, dieron
un primer paso para progresar, desde la cari-
dad, en la atencién a los enfermos. Las es-
cuelas laicas empezarion en 1860 con Flo-
rence Nightingale, que fundd en el Hospital
Saint Thomas de Londres la primera escuela
profesional de enfermeria y sentd las bases
de la profesionalizacién de la carrera. De-
trds surgieron escuelas en toda Europa. Un
mayor caudal de técnicas y conocimientos
dieron lugar en nuestro pais a partir de 1953,
al desarrollo de la enfermeria moderna, con
una nueva titulacién: Ayudante Técnico Sa-
nitario A.T.S.

En 1900, en pleno debate sobre el trabajo
femenino, fue importante el Illamado
“Discurso Médico Espanol” encabezado por
los Académicos de Medicina: Gregorio Ma-
randn y José de Letamendi. En él se conclu-
ye: que “La mujer tiene la misma capacidad
que el hombre, y la medicina, es una profe-
sion apropiada para ella”. Anos después
(1931) en Espana, se conseguiria el sufragio
universal; el derecho al voto significaba su
equiparacion con los hombres, su transfor-
macion en ciudadanas visibles.

El primer Premio Nobel de Medicina feme-
nino es de 1947, a la bidloga y becaria de la
Universidad de Washington Gerty Cori, por el
estudio del metabolismo de los carbohidro-
tos, en una época todavia de minima repre-
sentacion femenina.

Primeras mujeres médicas.

Para averiguar quién fue la primera mujer
con titulo médico, hemos tenido que ahon-
dar en la historia del irlandés James Barry
(1795-1865), un prestigioso cirujano de la Ar-
mada Britdnica, que hizo una labor muy en-
comiable en cirugia, y dio pasos en el naci-
miento de la higiene. Tras su muerte y des-
pués de la autopsia se descubrid que en
realidad era una mujer, se llamaba Margaret
Bulkley, que habia adoptado el nombre de
su tio James Barry para poder doctorarse en
la Universidad de Edimburgo en 1820.

En la literatura médica también se cita a otra
dama pionera, Elizabeth Blackwell (1847).
Conté con el apoyo incondicional de su pa-
dre, un comerciante del azUcar, que creia
que las ninas deberian tener la misma edu-
cacién de los ninos y que protegid sus estu-
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dios universitarios en la Universidad Geneve
de Nueva York (era el décimo centro en que
solicitaba admision). Trabajé profesional-
mente en temas organizativos sanitarios y en
particular en la infroduccién de la enferme-
ria moderna; fundaria el Dispensario para
Mujeres Pobres y Ninos en Nueva York. En
ltalia citaremos a Maria Montessori (1870-
1952), estudid en Roma; empezd dedicdn-
dose a la psiquiatria, pero enseguida se pa-
s6 a la pedagogia, educacién infantil y femi-
nismo, fue autora del método Montessori de
educacién en la infancia, que molesté al
propio Mussolini.

En Espana, la pionera fue la catalana Dolo-
res Aleu Riera (1857-1913). Sus estudios fue-
ron dificiles, ya que, para empezar, fue so-
metida a varias pruebas de admisibn que
pretendian excluirla. Tras superar los escollos
pudo asistir a clases bajo vigilancia policial;
concluyd sus estudios en 1882 con las mejo-
res calificaciones y tardaron un par de anos
mds en darle el diploma acreditativo. Dolo-
res Aleu se especializé en enfermedades de
la mujer, partos e higiene general y compa-
gind la profesion sanitaria con su situacion
de esposa y madre.

Dolores Aleu, (1882)

El Ministerio de Instruccién PUblica crea en
Madrid en 1915 La Residencia Internacional

de Senoritas dirigida por Maria de Maeztu,
filial de otras europeas y americanas, para
ayudar a las jévenes en sus estudios universi-
tarios y en la lucha por el feminismo; al prin-
cipio fue una villa con 30 plazas en la calle
Fortuny, y cinco anos después se convertiria
en varias residencias con un total de 150 es-
tudiantes. Poco a poco, se haria normal la
presencia de la mujer en la Universidad.

Entre las primeras médicas de la capital des-
tacaremos a la madrilena Aurora Villal; fue
una gran deportista, campeona de Espana
de aftletismo, con doble medalla de oro, en
saltos y carreras de velocidad. Ella misma
pagaria sus estudios dando clases de gimna-
sia en colegios. En sus inicios profesionales
fundaria un centro de alimentacién infantil.
Ahi no terminaria su progresién pues, a conti-
nuacion, se iria a un prestigioso Hospital de
Londres a hacer la especialidad de oftalmo-
logia y volveria a su pais convertida en una
referencia nacional en oftalmologia infantil y
en estrabismo.

La primera médica navarra fue Juana Gar-
cia Orcoyen, hija del médico de Esténoz-
Navarra, licenciada en Madrid en 1925,
acontecimiento que fue celebrado por todo
lo alto por la colonia navarra de la capital.
Juana tenia un hermano menor, Jesus, que
iba para ingeniero, y que estudié Medicina
para protegerla. Juana nunca ejercidé en
Navarra; trabajé unos anos como profesora
auxiliar de la Universidad en Madrid, y luego
se trasladaria a Valencia con su marido, po-
ra dirigir ambos un sanatorio antituberculoso.
Jesus llegaria a ser Director General de Sani-
dad.
A

Juana Garcia Orcoyen, (1920)



Ascension Ariz Recarte,

Desde el espacio de la medicina asistencial,
la primera doctora de Pamplona fue Ascen-
sidbn Ariz Elcarte (1911-1983). Estudié Medici-
na en Madrid vy la especialidad de Pediatria
y Puericultura entre Madrid y Zaragoza; cole-
giada en nuestra ciudad en 1935 con el nu-
mero 636 y toda una gran referencia de la
época. Al inicio de su prdctica profesional,
fue Puericultora en el Instituto de Higiene,
interviniendo en las luchas contra epidemias
y en las campafias de vacunacion; en una
fase posterior llegaria a dirigir el servicio de
Pediatria en la Residencia Virgen del Ca-
mino de la Seguridad Social colaborando en
la formacién de nuevos pediatras; asimismo
atendi®é con mucho éxito su consulta priva-
da. Ya jubilada, fallecié por atropello de co-
che.

La navarra Angela Herrera Recalde, estudié
Medicina en Zaragoza; su Ultimo curso coin-
cidié con el comienzo de la Guerra Civil Es-
panola del 36. Término los estudios como
pudo, entre la incertidumbre y el temor. La
que pudo ser la segunda colegiada de Na-
varra, se casd con otro médico el Dr. Mén-
dez especialista en Farmacologia, y ambos
se exilaron a Méjico por motivos politicos.

La verdadera segunda colegiada con el nu-
mero 800 seria, Lucina Aranaz lIriberri, espe-
cialista pediatra, Profesionalmente le tocd
atender uno de los cupos de ninos de la Se-
guridad Social, y ademds, trabajar en el
Banco de Sangre ubicado en el Instituto de
Higiene; se encargaba, entfre otras funcio-
nes, de la trasfusién de sangre a los recién
nacidos que presentaban anemia hemoliti-
ca debida a incompatibilidad rh. Un antiguo
paciente de la doctora, amigo del que sus-
cribe, recordaba su amabilidad, simpatia vy
sonrisa. Posiblemente su valia quedd algo
eclipsada, por ser hermana de uno de los
mejores jugadores de futbol del Osasuna de
la posguerra.

Mencidn especial a Pilar Luna Solano de Isa-
ba-Navarra, que estudié Odontologia en
Madrid y que, durante 40 anos, fue la Unica
dentista femenina de Pamplona, consulta
qgue compartia con su marido Carmelo Ja-
cue; a su jubilacion, recibid el homenaje de
sus companeros presidido por la alcaldesa
Yolanda Barcina .

Primitiva Antdn (dcha.) y M Teresa Fortun

Primitiva Antén Santiago fue la primera ex-
perta en Laboratorio. La especialidad de
andlisis clinicos de ayuda diagndstica, em-
pezaria a dar resultados a partir de 1900-
1920, Los tres primeros ingredientes serian; la
oring, el microscopio y la sangre, y de alli, se
pasaria a estudiar las diferentes excreciones
del cuerpo humano vy las aguas de bebida.
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Una especialidad sin apenas contacto con
el enfermo, un espacio discreto, con mucho
camino por recorrer, en el que se integrarian
muchas de las primeras médicas.

En las listas del Colegio aparecen, aungue
con curriculos mds novedosos: Dolores Jura-
do Grau especialista en Nutricién Y Endo-
crino procedente de Barcelona, Pilar Salda-
na Cunchillos de Tudela anestesista, Carmen
Gbébmez Dorronsoro psiquiatra. Josefa del
Real Ferndndez medicina general. Pocos
anos mds tarde se sumardn las primeras mé-
dicas formadas en Universidad de Navarra.

Siglo XXI.

En la actualidad el 41% de los médicos son
mujeres y sus especialidades predilectas son:
Pediatria, Ginecologia, Medicina de Familia,
Anestesia y los diferentes Laboratorios.

El colectivo femenino ha demostrado mu-
chos valores en su dedicacién a la Medici-
na, entre los que se destacan: eficacia, em-
patia y mejora de la comunicacién. Su com-
petencia intelectual, quedard avalada por
los Premios Nobel de Medicina conseguidos.
Hemos citado a Gerty Cori, recordamos
especialmente a Rita Levi que estudié los -
Factores de Crecimiento- y Francoise Barre
que descubrid el -Virus V.ILH.- y asi hasta 11
premiadas, a las que hay que anadir algun
Premio mds en dreas de apoyo a la Medici-
na, desde la Fisica o la Quimica, como Ma-
dame Curie o Ada Yonath.

En ofro orden de datos, las chicas estudian-
fes de Medicina, representan en la actuali-
dad el 71% del total, lo que hace suponer
que para el ano 2030 el porcentaje de mé-
dicas superard ampliaomente el 60%. La femi-
nizacién de la profesién médica es un fend-
meno mundial en aumento progresivo. Espa-
Na estd por delante de otros paises de su
entorno tales como Francia, Italia o Gran
Bretana.

Asunto diferente son los cargos directivos,
catedras y jefaturas de servicio; sélo el 7%
estdn ocupados por mujeres. Un porcentaje
de damas no accede a esos cargos por mo-
tivos de conciliacion familiar. Habrd que es-
perar a la jubilacién de los actuales directi-
vos y a la mejora de los planes concilia de
sanidad, para ver lo que vaya a ocurrir en el
futuro.
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El Colegio de Médicos de Navarra recibe
a los nuevos colegiados (2017).
Obsérvese el nUmero de mujeres




