
EL PAPEL 
ELEVACION 

DE LOS EGRESADOS EN LA 
UNIVERSIDAD ACADEMICA DE LA 

El sábado 20 de enero, en el programa 
"Actualidades Universitarias" , que dia­
riamente se transmite por televisión, en 
el Canal 2, el Dr. Ignacio Cháve::, Rec­
tor de la U A.\1, dictó la conferencia 
que a continuación reproducimos. 

En este programa de televisión que 
la Universidad Nacional de México 
consagra a su Institución hermana, El 
Colegio Nacional, van desfilando, un o 
tras otro, los miembros ele esa ilustre 
Corporación. Cada un o habla de la dis­
ciplina que representa. Yo, que ocupo 
el sitial ele las ciencias médicas, pare­
cería que debo hablar ele algún tema 
de medicina; sin embargo, prefiero ha­
blar de la Universidad Nacional ele Mé­
xico, Alma l\:1ater ele casi todos los que 
cultivamos una actividad profesional o 
cultural en sus niveles superiores . 
:; La Universidad nos interesa a todos, 

no sólo por razones sentimentales, sino 
por una mayor. Sabemos que es la for­
ja más grande de . técnicos, ele científi­
cos, de artist.as y ele dirigentes con que 
cuen ta el país. Sabemos también que 
de la obra que realice, del valor ele los 
intelectuales que entregue, depende, en 
gran parte, el futuro de México, la rea­
lización de un alto destino o el fracaso 
ele la nación en su tarea ele renovarse. 

Por eso la Universidad Nacional in­
teresa a todos; a unos para servirla, a 
otros para exigirle el cumplimiento ele 
su tarea y ni siquiera faltan aquéllos a 
quienes les interesa para conquistarla 
con finalidades políticas. 

Si pues la Universidad es, quizá, el 
organismo más delicado del Estado y 
el que más interesa, el que más apasiona 
a todos, aun a quienes no le confían la 
educación ele sus hijos, conviene que la 
nación sepa ele los problemas que ella 
confronta. Es necesario que el pueblo 
sepa nuestras dificultades y nos ayude a 
resolverlas; que no se limite a ser un es­
pectador y ni siquiera un crítico, sino, 
mejor, un colaborador en la obra. Por­
que si el resultado ele su labor nos be­
neficia a todos, el esfu erzo no debe ser 
de unos cuantos . Voces que critiquen 
hay muchas, pero manos que ayuden 
son muy pocas . 

Por eso quiero aprovechar esta oca­
sión para hablar no ele cardiología, ni 
siquiera de medicina, sino ele Univer­
sidad. Todos en México saben del pro­
blema que la ha agobiado en los últimos 
años, el de la sobrepoblación escolar; 
pero no se han dado cuenta cabal ele 
su magnitud, ni menos ele sus repercu­
siones, del peligro que eso significa pa­
ra la educación nacional. 

El público ha oído que a fuerzas ele 
oleadas sucesivas, ya no caben más es-

tudiantcs en nuestras escuelas profesio­
nales; pero ignora la realidad íntima en 
que ,·ivimos. Por ejemplo, ignora que 
en h Facultad ele Ingeniería hecha para 
alojar 3,000 alumnos, hay ahora más ele 
7,000 y que la E cuela de Arq uitectura, 
construida para un cupo ele 800, tiene 
ahora 4,000 estucljantes. Que en Dere­
cho, en Medicina, en Comercio, en 
Ciencias Químicas, en todas, ha llegado 
el momento ele no poder instalar un 
grupo escolar más. Ignora también que 
hay escuelas en que la biblioteca y los 
corredores han tenido que improvisarse 
en talleres y que hay otras en que los 
pasillos han tenido que transformarse 
en aulas. 

Por otra parte, el público sabe que el 
Gobierno ele la nación ha hecho un es­
fuerzo sostenido para aumentar año con 
año el subsidio que otorga a la Univer­
sidad. Pero Jo que no sabe es que el au­
mento escolar es proporcionalmente ma­
yor y que a cada año la cantidad de gas­
to por alumno disminuye y los labora­
torios se vuelven más escasos. El públi­
co sabe que nuestro presupuesto va 
constan temen te en ascenso; sí, pero ol­
vida e¡ ue no todo es cuestión de dinero, 
que hay grandes dificultades para obte­
ner el profesorado necesario y que con 
los sueldos actuales no es posible evitar 
las deserciones. Es cierto que hay un 
grupo muy numeroso ele maestros ele 
altos merecimientos, ele vocación decidi­
da, ele espíritu de sacrificio para quienes 
el sueldo no cuenta; pero no es posible 
exigir eso mismo a todos, a los cinco 
mil profesores de la Institución. 

l Exceso ele alumnos, escasez de profe­
sores, limitaciones económicas, he ahí 
tres grandes problemas ele la Universi­
dad. Para resolver lo primero y mientras 
se · encuentran soluciones definitivas, 
como la ele abrir más establecimientos 
superiores, llámense U niversiclacles ofi­
ciales o particulares o Institutos Técni­
cos, la Universidad Nacional ha implan-

taclo, por primera vez, el sistema ele se­
lección ele alumnos. En todas las gran­
eles Uni versidades del mundo la selec­
ción es ele rigor, porque la naturaleza 
académica del trabajo lo exige. A la 
Universidad deben entrar sólo los capa: 
citados. Agréguese que si no podemos 
recibir a todos, hay que aceptar, cuan­
do menos, a los mejores; ofrecer priori­
dad a los preparados, a los capaces, cual­
quiera que sea su origen, ya vengan de 
la · Capital o ele los Estados, de las es­
cuelas oficiales o ele las particulares . Lo 
único que nos debe importar en ellos es 
su calidad. Si hacemos la selección es 
para que pasen los mejores. 

E l problema del profesorado sigue en 
turno. No es el momento ele abordarlo 
sino sólo ele señalar que ese problema es­
tá íntimamente vinculado con el pro­
blema económico. La Universidad nece­
sita elevar sus ingresos, disponer de fon­
dos mayores para retribuir a sus profe­
sores, a sus in vestigaclores y en general 
a sus trabajadores. Lo necesita también 
para dotar sus laboratorios, sus biblio­
tecas, sus talleres, para crear estímulos, 
para impulsar las ramas superiores que 
conducen a la formación de los maes­
tros. 

Ese aumento ele los arbitrios, no hay 
que esperar que caiga todo sobre el 
Gobierno. Este ayuda generosamente, 
pero el resto debemos hacerlo nosotros, 
y con nosotros la nación entera, vinien­
do en ayuda de las Universidades. De­
cía yo en una ceremonia reciente: "Es 
hora de que el industrial comprenda y 
ayude, pues su éxito depende ele la ca­
lidad de sus técnicos. De que los hom­
bres ele la banca o del comercio com­
prendan y ayuden, pues su auge depende 
ele la ric¡ ueza nacional y los técnicos son 
creadores ele riqueza. De que el pueblo 
entero comprenda y apoye amorosamen­
te, pues la esperanza ele elevación de 
sus hijos está en el éxito ele los institu-

. (Pasa a la pág. 8) 
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Cine Club de la Casa del Lago 

CICLO "LA COMEDIA MUSICAL" 

En colaboración con el Grupo "Nuevo Cine" 

UN DIA EN NUEVA YORK 

(On the Town) 

Con Gene Kelly, Frank Sinatra, Ann Miller 
y Betty Garret 

Dirección: Gene Kelly y Stanley Donen 4 de febrero 

CANTANDO E LA LLUVIA 

(Singing in the Rain) · 

Con Gene Kelly, Debbie Reynolds 
y Donald O'Connor 

Dirección: Gene Kelly y Stanley Donen 

SINFO lA DE PARIS 
( An American in París) 

Con Gene Kelly, Leslie Caron y ina Fo eh 

11 de febrero 

Dirección: Vincente 1inelli 18 de febrero 

LA MAGI DE TUS BAIL • S 
(Thc Barkleys of Broadway) 

Con Frcd Astaire, Ginger Rogers 
y Osear Levant 

Dirección: Charles Walter 

BRI DIS AL M R 

(The Band Wagon) 

Con Fred Astaire, Cyd Chari se O car 
Levant y anette Fabray 

Dirección: Vincente Minelli 

25 de febrero 

4 de marzo 

Domingos a las 12.00 y 17.00 horas 

Abono a cinco Funciones $ 10.00. Tel. 14-30-21 

Dirección General de Difusión Cultural 

CASA DEL LAGO 
CINE CLUB INFANTIL 

CINE DE AVENTURAS 

KIM DE LA INDIA 
EL HIJO DE ROBIN HOOD 
LAS MINAS DEL REY SALOMON 
EL LLANERO SOLITARIO (P parte) 
EL LLANERO SOLITARIO (2~ parte) 
IVANHOE 

3 de febrero 
10 " " 
17 )) 
24 )) 
3 " marzo 

10 " 

Sábados a las 12 y 17 horas 

Abono a seis funciones $ 5.00 

Dirección General de Difusión Cultural 
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CURSOS TEMPORALES 

PROGRAMA GENERAL 

CURSOS DE ESPAÑOL. (Principiantes, Intermedios, 
Avanzados.) 

Mark Twain School 
Lunes a viernes cada semana 
6.00 p. m. a 6.50 p. m. 
7.00 p. m. a 7.50 p. m. 

I ncarnate W ord School 
Lunes, miércoles y viernes 
9.30 a. m. a 11.00 a. m. 

PROFESORES: 

Profesor Felipe García Beraza; Español para Principiantes 
Profesora Angela Martínez del Río; Español Intermedio 
Profesora Mercedes Linares; Español Superior'. 

COI FERENCIAS. 

Mark Twain School 
8.00 p. m. a 9.00 p. m. 

1st Week.-January 8th to 12th. Lic. Antonio Castro' Leal 
La .. Novela Mexicana Moderna (Spanish) 

2nd Week.-January 15th to 19th. Lic. Manuel Vergara 
Garza 
Last Chance of U. S. in Latín America (English) 

3rd Week.-January 22nd to 26th. Lic. José Valero Silva 
El México de Hoy, Su Progreso y Realizaciones 
(Spanish ) 

4th Week-January 29th to Feb. 2nd. Dr. César Lizarde 
Ramos 
Mexican Prehispanic Cultures (English). 

CANCIONES Y BAILES MEXICANOS 

Edificio de la YWCA, 405 5th Ave. 

Principiantes: 7.30 p. m. a 9.30 p. m. Lunes y jueves 
Adelantados: 7.30 p. m. a 9.30 p . m. Martes y viernes 

CANCIONES: 9.30 p. m. up. 

Profesora Alura Flores de Angeles. Enseñanza de los 
principales Bailes de México 

Profesor ~rmando Gonz~lez. Acompañante para los Bailes 
Y ensenanza de CanciOnes Típicas Mexicanas 

En estas actividades no se admitirán alumnos menores 
de 14 años, ni espectadores en los salones de clases. 



CARRERA 
DE 

MEDICINA 

tará a la totalidad del ser individual del 
hombre. Se ha dicho justamente que no 
hay enfermedades, sino enfermos ( alu­
diéndose a que las enfermedades no son 
si~o .e~ tes teóricos, abstractos ) y, mejor 
aun, personas enfermas. La medicina con­
temporánea ha comprobado, plenamente, 
que l.as perturbaciones emocionales y las 
condiCIOnes sociales inadecuadas impar-

Por el Dr. Jorge Derbez tan tanto en la producción de estados 
de enfermedad como los factores físicos 

. La ensefíanza de esta profesión es ofre­
Cida por la Escuela N acional de Medi­
cina en tres niveles: profesional, maestría 
y doctorado, los que constituyen una se­
ne académica; es decir, para cursar la 
maestría es preciso, entre otros requisitos, 
haber obtenido el título profesional, así 
como para seguir los estudios del docto­
rado es condición poseer la maestría. En 
el primer nivel se imparte la carrera de 
M.écl ic.~ Cirujano y Partero, a cuya ter­
mmacwn se otorga el título profesional. 
La Maestría y el Doctorado en Ciencias 
Médicas se ofrecen en varias especiali­
dades: Pediatría, Cardiología, Gastroen­
terología, Anatomía Patológica, Endocri­
nología y Nutrición, Hematología, Gi­
necología, R adioterapia y Medicina Nu­
clear, Oftalmología, Otorrinolaringología, 
Psiqu.wtría y Psicoanálisis. Se imparten 
también cursos de Adiestramiento Clí­
nico para G raduados; de ellos se hablará 
posteriormente. 

La Medicina es el conjunto de técnicas 
empleadas con el propósito. de recuperar, 
conservar y mejorar el estado ele salud 
entendida no como la simple ausencia d~ 
enfermedad, sino más bien como el es­
tado ele funcionamiento óptimo del ser 
humano en su doble aspecto: individual, 
es decir, orgánico y fisiológico .y personal, 
esto es, psicológico y social. El objeto ele 
es tudio de la Medicina es el ser actual 
del hombre· mismo, considerado en su 
totalidad, pues la comprensión del hom­
bre enfermo, objeto de su acción, no es 
completa sino en la comparación con el 
hombre sano. Aun cuando con fines di~ 
dácticos las diversas ciencias que se ocu­
pan del hombre lo estudian separada­
mente en sus aspectos biológicos, psico­
lógico y social, así como en sus aspectos 
normales y patológicos, en la realidad el 
hombre funciona saludable o patológi­
camente como una totalidad, con todo 
su ser; y es a esa totalidad a la que la 
acción terapéutica se dirige. La enfer­
medad es una reacción funcional, acom­
pañada o no de modificaciones de la 
es tructura orgánica, que el organismo 
desarrolla ante todo agente o situación 
ambientales (agentes patógenos) adver­
sos a su óptimo funcionamiento. Así co­
mo estos agentes pueden provenir del 
n;edw físico-biológico o del medio psico­
logico y social, así la reacción del orga­
msmo será predominantemente en sus 
mveles fisiológicos, psicológicos o socia­
les: pero, en todo caso, la reacción afee-

y biológicos; se ha visto por ello con­
ducida a incluir dentro de su terreno no 
únicamente el aspecto biológico del hom­
bre sino; insistimos, el hombre en su 
totalidad. 

Es ,por eso que el fundamento cientí­
fico de la Medicina se encuentra no 
nad~ I~á.s en las ciencias físico-químicas 
y ?wlogicas -anatomía, fisiología, bio­
qmmica, etcétera-, sino también en la 
psicología, la sociología y la antropología. 
La patología ha dejado de ser exclusiva­
mente anatomo-patología y fisiopatología 
para ser patología psicosomática, así co­
mo la terapéutica debe incluir en todo 
cas.o l a psic?terapia junto a la fisio y 
quumo-terapw. 

En la función del médico -función 
sanitaria- distinguimos dos modalidades 
fundamentales: la labor curativa o mé­
clica propiamente dicha, aplicada a la 
tar~~ ?e recuperar la salud, y la labor 
higiemca, aplicada a la consolidación v 
mejoría de la condición de salud y a la 
prevención de las enfermedades. 

La labor curativa se desenvuelve en dos 
fases : diagnóstico y tratamiento. Para la 
diagnosis o determinación de las condi­
ciones de funcionamiento del organismo 
y la persona, en general, y del proceso 
mor?oso desarrollado, en particular, el 
médico analiza los síntomas observados 
por el propio enfermo y sus allegados y 
explora los signos físicos de la alteración 
mediante sus puros sentidos -procedí: 
mientas clín.icos- o recurriendo a pro­
cedumentos mstrumentales -laboratorio 
radiología, endoscopía. Explora asimis: 
n:o los antecedentes higiénicos de su pa­
Ciente, su desarrollo psicobiológico, su 
funcionamiento mental y las condiciones 
sociales en que vive - vida familiar y 
del trabajo, hábitos de alimentación y 
vestido, condiciones de la habitación, et­
cétera. Recogídos y valorados todos los 
datos pertinentes, se integran en la sín­
tesis diagnóstica; de ésta se desprenden 
los lineamientos a seguir en el trata­
miento, cuyo princip.al propósito es ali­
viar la angustia y el dolor y colocar al 
paciente en condiciones favorables para 
que las fuerzas naturales restituyan el 
equilibrio normal; para esto, el médico 
recurre a procedimientos higiénico-dieté­
ticos, al uso de drogas y productos bio­
lógicos, a técnicas quirúrgicas y a medidas 
psicoterápicas. Logrado el restablecimien­
to en algunos casos habrá que procurar 
la rehabilitación del paciente -enfer-

mo~ lisiados- o vigilarle periódicamente, 
a fm de prevenir recaídas, como es el 
caso .en muchas enfermedades de curso 
cr?nico. Es de subrayarse que la base 
nmma de la posibilidad de la acción 
~nédica está determinada por la relación 
mterpersonal establecida entre el médico 
y su pa(Úente; sin la absoluta confianza 
y. col~b~raci~n de ést~, ~,i la pesquisa 
diagnostica 111 la prescnpc10n terapéutica 
podrán ser cabalmente realizadas. 

Asocia~a a la labor médica va siempre, 
o deber Ir, una la?or de investigación, 
tan~o con el propósito de ayudar mejor al 
paciente como con el de contribuir al pro­
greso de las ciencias médicas; cada en­
ferm? .presenta .al médico un problema 
c!enbhco peculiar -la alteración pato­
logtca, verdadero experimento de la na­
turaleza- que el médico debe estudiar 
con espíritu racional y objetivo. 

La enorme amplitud y complejidad de 
los problemas abordados por la medicina 
así como el ince ante progre o de la cien: 
cia médica, han obligado a una muv di­
ver ificada e pecialización n su ejcréicio. 
Se cuentan actualmente alrededor de cua­
r:n~a e. pecialidacle médica . • st, pe­
Claltzación ha acontecido egún vario en­
f~qu~s; segú~ 1~ edad del pacient -pe­
dlatna y genatna-; 1 i tema y órganos 
principalmente afcctndo -ga tr entero 
logia, cardiología, uro! gía, dermatología, 
ortopedia, oftalmología, p iquiatrí,, tcé­
tera-; el tipo de agente o proce o mor­
boso -alergología, infectología, cancero­
logía, tisiología, reumatologí;~, tcétcra-; 
de acuc~do también al principal medio 
terapéutico empleado -intcrfunción ge­
neral desarrollada: el cHnico o médico 
propiamente dicho, el auxiliar del clínico 
en los procc o de diagnó tico y trata­
miento -laboratorista, radiólogo, anes­
te i?~ogo, etcétera- y el investigador 
-:-f1s1ólogo, farmacólogo y patólogo, prin­
Cipalmente. 

En la labor higiénica la acción del 
médico 1·a dirigida no tanto al individuo 
cuanto a la colecti1 idad agrupada en 
escuelas, sitios de trabajo y diversión y 
centros de población . Preocupación del 
higienista es la mejoría de las condicio­
nes generales de vida y de los hábitos 
que estimulen el desarrollo de la salud, 
así como en particular, la prevención de 
enfermedades específicas mediante vacu­
naciones, evitación de contagios y de fac­
tores morbígenos determinados. Corre a 
su cargo, asimismo, el e:-:amen sistemá­
tico de grandes núcleos de población, a 
fin de diagnosticar oportunamente esta­
dos incipientes de enfermedad -cáncer, 
tuberculosis y parasitosis principalmente. 
Mucho de la labor del higienista es de 
tipo educativo y además de la ensefíanza 
higiénica propiamente dicha, pro e u r a 
también educar al público para que se 
sirva con mayor pro\·echo de los recursos 

(Pel$a a la pág. 6) 
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teatro estudiantil de la unam 

Cabra , litografía de Picasso 

Símbolo del T. E. U. M. 

EL 

TEATRO ESTUDIANTIL 
DE LA 

UNIVERSIDAD DE MEXICO 



invita a los estudiantes 

universitarios a integrar 

los grupos que funcionarán 

· en 1962 

AUTORES 
DIRECTORES 
ACTOR·ES 
TECNICOS 

inscripciones en el 

teatro .de la unam 
Rosales 26 

durante el mes de febrero 

a partir de las 17 horas. 

T. E. U. M. 

U. N. A. M . 

• • •••••••••• 
• TEATRO DE LA UN AM. 

• Rosales 26 • 
• Tel. 21 - 1 6 - 5 O 

' El Caballito. 

• 
• TEATRO ESTUDIANTIL UNAM . 

• 
• 1 o<.> piso de la REcTORÍA, C. U . 

• 
• Tel. 48-65-00, Exts. 123 y 124 

• Héctor Azar, Director. 

DIRECCIÓN GENERAL DE DIFUSIÓN CULTURAL 



Carrera de Medicina 
(Viene de la pág. 3) 

médicos, públicos o privados, en caso 
de enfermedad. 

Parece difícilmente necesario referirse 
a la importancia de la Medi~in~, ~in 
duda una de las primeras especiahzacw­
nes del trabajo humano instituida en toda 
comunidad· en la medida en que el hom­
bre es san~, en esa medida ama su vida 
y combate .tenazmente la. enfermedad 
que le invahda y le angustia y amenaza 
su existencia misma. Sin embargo, es de 
señalarse que la medicina contemporá­
nea al extenderse al campo de lo psico­
lógi~o v lo social, así como al socializar 
su ejercicio y atender cada vez más al 
fomento higiénico, ha adquirido una ma­
vor trascendencia social, al descubrir cau­
sas de enfermedad derivadas directamen­
te de la estructura social misma. La 
ciencia médica tiene ahora una significa­
tiva contribución que hacer al diagnós­
tico y tratamiento de los problemas so­
ciales. 

La vocación médica puede ser tomada 
como prototipo de la vocación asi ten­
cía] pues, en efecto, con la excepción 
de la situación normal de la infancia, en 
ninguna otra el hombre está tan desva­
lido y necesitado de ayuda como cuando 
enferma. A un poderoso interés asis ten­
cial {mese, para determinar la vocación 
médica, el interés científico en la enfer­
medad. ¿Qué es e te enemigo de la vida 
que lbmamos enfermedad, tan estrecha­
mcn te asociado al dolor y a la muerte? 
¿En qué consiste, qué formas adopta, 
cuáles son sus causas? ¿Cómo luchar 
contra ella, afirmando así la existencia 
y el goce de la vida? Vemos en el fondo 
de la vocación médica el amor a la vida, 
la disposición a luchar por ella, por con­
servarla y mejorarla. Es el componente 
humanístico ele la medicina, dirigida a 
la comprensión del hombre y fundamen­
tada en último término en la afirmación 
del valor del hombre. 

La elección de especialidad dentro del 
amplio y variado campo de la medicina 
obedecerá, desde el punto de vista emo­
cional, al predominio de alguno de los 
intereses apuntados o a la coexistencia 
de otros. Así, la decidida supremacía de 
la vocación asistencial conducirá a la me­
dicina propiamente dicha, esto es, a la 
práctica del arte de curar y dentro de 
ésta a especialidades más bien técnicas 
-la ortopedia, la neurocirugía, por ejem­
plo- o más bien humanistas - como la 
medicina interna y la psiquiatría . De ser 
la vocación asistencial relativamente dé­
bil, se abren al médico una serie de po­
sibilidades, acordes con otros tipos de 
vocación: la vocación científica (véase 
p. 62 ) conducirá a la investigación en las 
ciencias básicas fisiología, bioquímica, 
farmacología, patología, bacteriología, et­
cétera, la técnica (p. 77 ) a las especia-
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lidades auxiliares de la clínica; fisiotera­
pia, laboratorio de análisis cl.ínicos, ra­
diología, anes tesiolo~í~ en . fm, la co­
presencia de la vocacwn social (p . 103) 
y de la administrativa (p. 127) condu­
cirá a la salubridad pública. 

La misma diversidad y amplitud del 
campo de la Medicina permite que en 
ella encuentren aplicación casi todas las 
formas de aptitud, así como diversos tipos 
de carácter. La única condición general­
mente requerida para el aprendiz.aje y. 
ejercicio de la profesión es una mteh­
gencia clara, superior a la normal, ya que 
la medicina es una profesión científica 
cuyo objeto, el hombre enfermo, ~s ~~o 
ele los más complejos . Para la dedicacwn 
a la clínica será además indispensable la 
madurez del carácter productivo a que 

nos referimos al discutir la vocación 
asistencial, así como buena salud y, en 
particular, órganos de los sentidos nor­
males. La práctica de la cirugía, por su 
parte, demanda un carácter firme, aco­
metiYo y muy controlado y buena habi­
lidad manual. Para la dedicación a la 
investigación, a la salubridad pública y" 
a. las ramas auxiliares del clínico serán 
precisas, respectivamente, las aptitudes 
científicas y las técnicas. 

El plan de Estudios para la carrera 
de Médico Cirujano y Partero ha . sido 
recientemente reformado, después de ha­
ber sido parcialmente puesto a prueba du­
rante algunos años. Se desarrolla en seis 
años, con un promedio de veintinueve 
horas por semana durante los primeros 
tres años y de treinta durante 49 y 59. 
El 69 año está dedicado exclusivamente 
a la práctica de internado en hospitales. 

Está formado por veintiséis materias, di­
vididas en : Ciencias Morfológicas, que 
se cursan en 1er. año; Ciencias de la 
Función, en 29; Introducción a la Clí­
nica. 

Todo el plan está inspirado en un 
principio ele integración : integración de 
las ciencias básicas entre sí, de éstas con 
la patología y ele todas en la clínica. Así, 
se enseña una Anatomía con un sentido 
funcional y aplicado a la clínica; la 
Farmacología se estudia en 29 año al 
tiempo que la Fisiología y la Bioquímica, 
con las que forma un todo orgánico; la 
Microbiología y la Parasitología se im­
parten en el 3er. año, cuidando princi­
palmente ele encauzarlas a la práctica 
médica y sus bases anatomo-patológicas; 
la clínica, la patología y la terapéutica 

se estudian en unidades relativas a los 1 
diferentes aparatos -y sistemas; la Psicolo­
gía Médica es enseñada a través de toda \ 
la carrera: dos cursos introductorios en 
19 y 29 años, integrada a la propedéutica \ 
y a la clínica en los siguientes años y 
además un curso de Psiquiatría en 59 
Además de los cursos obligatorios, la 
Escuela brinda a los alumnos la opor­
tunidad ele asistir optativamente a Semi­
narios de integración de las diversas ma­
terias entre sí. 

Las materias y seminarios son los si­
guientes : ler. año, Ciencias Morfológi­
cas: Anatomía Hu mana (del desarrollo 
o Embriología, microscópica o Histolo­
gía, macroscópica, radiología y clínica), 
Psicología Médica ler. curso. Seminario: 
Integración de las Ciencias Básicas de 
la Medicina y las Ciencias F ísico-ma­
temáticas . 29 año, Ciencias de la Fun-



ción: Bioquímica, Fisiología, Farmacolo­
aía Psicología Médica, 2!.> curso. Semi­
~a;ios: Integración de las Ciencias Bá­
sicas las Ciencias Básicas y la Clínica, 
Neu;oanatomía y Neurofisiología. 3er. 
afio, Introducción a la Clínica y a la 
Patología: Introducción a la Clínica 
(Propedéutica, Laboratorio Clínico), In­
troducción a la Cirugía (Anestesiología, 
Técnica Quirúrgica, Cirugía Experimen­
tal) Anatomía Patológica, Microbiología 
y Parasitología (incluyendo Virología y 
Micología), 1 er. curso de Nosología ( Pa­
tología médico-quirúrgica, capítulos co­
rrespondientes al primer curso de clínica 
médico-quirúrgica, estudiado en el si­
guiente año). Semina.rios de integración: 
Microbiología, Parasitología y Medicina 
Preventiva; Microbiología, Parasitología y 
Anatomía Patológica; Patología y Medi­
cina Forense. 49 año: primer año de Clí­
nica médico-quirúrgica: Sistema Músculo­
Esquelético, Aparato Respiratorio, Apa­
rato Digestivo, Aparato Circulatorio, Ne­
frología y Hematología; Nutrición y En­
docrinología, Dermatología; 29 curso de 
Nosología, capítulos correspondientes al 
29 curso de clínica médico-quirúrgica. 
Seminarios: Farmacología y Terapéutica 
Clínica; Clínica y Deontología Médica. 
59 año de Clínica médico-quirúrgica: 
Neurología, Psiquiatría, Gineco-obstetri­
cia, Pediatría, Enfermedades Infecciosas 
y Parasitarias, Sociología Médica y Me­
dicina Preventiva, Historia y Filosofía 
de la Medicina, Medicina Forense. En 
este año no hay seminarios. La enseñanza 
de la Clínica se efectuará en forma de 
rotación por las diversas asignaturas, du­
rante un bimestre en cada una de ellas y 
estudiando sólo una a la vez; en ellas 
los enfermos son examinados en forma 
integral, para lo cual el profesor Jefe 
del curso podrá solicitar el concurso de 
los especialistas necesarios. Durante los 

1 

dos años de Clínica el alumno habrá 
cubierto un total de 2,000 horas de en­
señanza, sin que ello signifique que sea 
indispensable que cada estudiante pase 
por todas las especialidades ya que, como 
se ha dicho, en todos los cursos el en­
fermo será estudiado en forma integral. 

Terminada la preparación académica, 
el 69 año constituye una iniciación su­
pervisada en la práctica profesional: du­
rante él, el alumno cumple un internado 
en hospitales adecuados para la enseñan­
za, sean de la SSA o privados y estén 
en el D. F. o en el interior de la Repú­
blica. El estudiante pasa en forma rota­
toria por los diversos servicios del hospital 
y así se encarga de la atención de en­
fermos encamados y de los que acuden 
a consulta externa, hace prácticas quirúr­
gicas y de procedimientos auxiliares de 
diagnóstico. 

A este tipo de preparación sucede la 
práctica independiente durante el Ser­
vicio Social, que tiene por objeto, de un 
lado, la consolidación profesional del 

estudiante y de otro, hacerle contribuir 
a la solución de los problemas asisten­
ciales en el medio rural. Por ello el Ser­
vicio Social, que se extiende a un período 
de s~is meses, debe ser efectuado en po­
blacwnes carentes de médico titulado. 
Sin embargo, en algunos casos el pasante 
puede realizar su Servicio en el D. F. y 
alrededores, como asociado a equipos de 
invesitgación y asistencia organizados por 
la Secretaría de Salubridad y Asistencia. 

· Para obtener el título profesional, una 
vez cumplidos los requisitos anteriores 
el estudiante deberá presentar una tesis 
original sobre un tema libre -pero no 
un mero informe de su Servicio Social-, 
que somete al examen ele la Comisión 
de Tesis . De ser su tesis aprobada, el 
alumno presenta, por último, examen pro­
fesional que versa sobre un temario es­
pecial en el que se incluyen los conceptos 
y temas generales de la medicina así 
como .los referentes a situaciones de 
emergencia médica. 

La Escuela ofrece además cursos para 
la obtención ele los grados de Maestría 
y de Doctorado en Ciencias Médicas, así 
como cursos ele Adiestramiento Clínico. 
Los cursos para la Maestría persiguen la 
fonnación de profesionistas idóneos para 
la práctica especializada, así como de 
profesores e investigadores. Se desarrollan 
en dos años, con promedios ele 36 a 40 
horas semanales de clase y en institu­
ciones hospitalarias debidamente equipa­
das y afiliadas a la UNAM. Son requisi­
tos de ingreso poseer el título profesional, 
obtenido no menos de 2 ni más de 10 
años antes de la iniciación de los cursos, 
ser de reconocida moralidad, tener un 
promedio mínimo de 8 y conocer bien 
un idioma extranjero. Se ofrece en las 
siguientes especialidades: Anatomía Pa­
tológica, Cardiología, Hematología; En­
docrinología, Diabetes y Nutrición; Gas­
t r o en terología, Pediatría, Ginecología, 
Oftalmología, Radioterapia y Medicina 
Nuclear, Psiquiatría, Psicoanálisis (este 
último se desarrolla en 4 años) . 

El Doctorado, destinado principalmen­
te a la formación de investigadores, re­
quiere la posesión de la Maestría, el 
conocimiento de un segundo idioma ex­
tranjero y la aceptación individual del 
Jefe del curso; las materias de estudio son 
fijadas por éste, con la aprobación de la 
Escuela, y planeadas para un mínimo de 
dos años de estudio. Se ofrecen actual­
mente las mismas especialidades que 
para la Maestría. 

Los cursos de Adiestramiento Clínico 
se imparten con el propósito de capa­
citación para el ejercicio profesional es­
pecializado. Se desarrollan en 10 meses, 
con promedio de 36 a 40 horas por se­
mana y para tomarlos no hay más requi­
sito que poseer el título pr?f~sional. Se 
ofrecen en las mismas espec1ahdades que 
la Maestría y el Doctorado, exceptuan~o 
Psiquiatría, Psicoanálisis y Radwterap1a 

y Medicina Nuclear; hay también un 
curso en Obstetricia. 

El análisis del mercado ele trabajo de 
la profesión médica ofrece serias com­
plejidades y por eso no pueden aún sen­
tarse conclusiones definitivas al respecto. 
En condiciones ideales habría una de­
manda considerable de médicos, pues 
h~y. e~ el país alrededor de 15,000 y los 
higiemstas han calculado que para cuidar 
adecuadamente de la salud es necesario 
un médico por cada -mil habitantes. Sin 
embargo, hay que contar con que el 
acceso de nuestra población a la medicina 
científica se ve grandemente dificultado 
po·r diversos factores, tales como la po­
b.eza y el hecho de que varios millones 
de compatriotas residen en poblaciones 
de menos de 500 habitantes y, además, 
mal comunicadas. Por otra parte, debe 
considerarse que el progreso económico 
ele la nación, la mejoría de las comuni­
caciones y la socialización de la Medicina 
tienden a la superación ele esos factores. 
En conjunto, puede quizá decirse que 
la competencia profesional es intensa, 
pero que el buen médico encontrará 
siempre excelentes oportunidades de des­
arrollar su labor. 

ORIENT ACION 

VOCACIONAL 

NUEVOS 
PROFESIONISTAS 
DE LA UNAM 

LICENCIADOS EN DERECHO 

Federico Falconi Alegría. El delito de in­
cesto. (Estudio dogmático.) 

Pedro D'iego Suinaga y Lanz Duret. Ré­
gimen constitucional de la propiedad 
raíz. 

Javier Alegre Dávalos. Los contratos de 
adhesión. 

Fausta Moreno Flores. El derecho de es­
tancia y los actos que lo limítan. 

Jorge Antonio Bello Bobadilla. Las j1tn­
tas de Conciliación y Arbitraje y m 
naturaleza jurídica. 

José Guillermo Lliterras Repetto. El pro­
blf!1na de la personalidad en la he­
rencia. 

Gabriel Morales Escalante. Aspectos ju­
' rídicos del problema inquilinario en 

México. 
Marco Antonio Espinoza Pablos. La ca­

pacidad jurídica del ejidatario. 
Ramón Herrera Esponda. Límite del fue­

ro de guerra. 
Manuel Luna Ruiz. La funciÓ1Z del de­

recho natural en la elaboración del po-
sítivo. 
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El papel de los ... 
( \'iene de la fJág . 1) 

tos de educación. El día que el país, to­
do el país, ayude en esta e~1presa d~ 
interés superior, nuestro destmo habra 
cambiado en el curso de una o dos ge­
neraciones." 

Todo eso parece fácilmente hacede­
ro. Mas para ello es preciso que indus­
triales, comerciantes, banqueros, pobla­
ción en general estén convencidos de la 
bondad de nuestra labor v sean ganados 
a nuestra causa. Pero antes que dirigir­
nos a todos ellos, importa que los uni­
versitarios mismos vengamos en ayuda 
de la casa nue tra . ¿Dónde están los an­
tiguos egresados ele la Universidad? An­
clan dispersos por todo el país, cuando 
no por el extranjero, trabajando, ~rod~­
cienclo, pero olvidadO> de su UmversJ­
dad, cuando ellos son, ~ntes que na d1•~. 
los abocados para ayudarla. 

Hace un me , reunido con la gene­
ración de Ingeniero de l927-l9jl, 
lancé una proposicion, dirigida no ólo 
a ellos sino a todos los egrcsados de la 
Universidad: "¿No sería un gesto her­
moso -les elije- que todos los profc­
~Hn.alcs salido de una Escuela o Fa­
cultad univcr itana, se agruparan en una 
Sociedad de Egresados ' que todo ellos, 
por un pacto de honor," se comprometie­
ran a mantener el con tacto con su es­
cuela, así fuese episódico, en activida­
des acndémica que los perfeccionen? 
¿1 o podrían comprometer e también a 
brindnrle u apoyo, en forma de conse­
jos o sugestiones que beneficien a los 
futuros alumnos? Y algo m(!s: ¿no po­
drían. acaso, reconociendo públicamen­
te que la deuda contra ícla es de las que 
no se saldan nunca, continuar indefini­
damente, a lo largo de toda u vida en­
Yianclo a su e cuela la cuota de colegia-

tura como si fuesen alumnos perma­
nentes? La cifra de $ 200 al año, mí­
nima para el estudian te, se vuelve sim­
bólica para el profesionista. Y, sm em­
bargo, diez mil, veinte mil, cincuenta 
mil cuoras ele esas formarían una apor­
tación caudalosa para la Universidad. 
Para ev1tar olvidos o retardos involun­
tarios bastaría .con que cada uno en­
viase,' por una sola vez, la cifra de 
$ 2,500, cuyos réditos asegurarían para 
siempre su cuota an ual. El dinero ele los 
ingenieros iría a su escuela, el de los 
médicos a la suya y así sucesivamente. 
Cada uno tendría la sensación, que se­
ría una seguridad, de estar enviando, 
como un hijo que emigró en el tiempo, 
una ayuda a su Alma Mater. Pago que 
sería ofrenda; ayuda que sería recono­
cimiento; con tribución que sería sím­
bolo del amor a su escuela." 

Apenas lanzada la proposición, la res­
puesta ha sido inmediata . Son muchos 
los profesionistas que han enviado apre­
suradamente su cuota anual; otros que 
han enviado su bono único y muchos 
más los que escriben preguntando a 
quién deben dirigirse para su inscripción 
en la Sociedad de Egrcsados de su ra­
mo. A todos ell os contesto que ya se 
han dado los primeros pasos para orga­
nizar el movimiento; que se está pi­
diendo a las mesas directivas de cada 

generación salida de las escuelas profe­
sionales, que obtengan de los componen­
tes ele su grupo la rápida inscripción; 
que unidos los dirigentes ele las distin­
tas generaciones ele una profesión, for­
men la Sociedad ele Egresaclos; que sean 
ellos los que catequicen e inscriban y 
no la Universidad; que sean ellos los 
que colecten y envíen. 

Al comienzo podrán ser unos cuan­
.tos millares; después serán legión y 
cuando el movimiento sea general, por 
no decir que unánime, ya podremos, 
confiadamente, dirigirnos a otros secto­
res y decirles : nosotros, los universita­
rios, estamos haciendo lo nuestro, a us­
tedes toca hacer lo suyo. Hoy es el lla­
mado a los muchos para que contribu­
yan con poco. Después será el llamado 
a los pocos que estén en condiciones de 
contribuir con mucho. Y así, en un mo­
vimiento general, no limitado en el 
tiempo, sino permanente, ascencional, 
la Universidad irá resolviendo sus pro­
blemas económicos. Con su apoyo se 
irán resolviendo los otros . No todo lo 
da el dinero; pero sin él hay reformas 
que no pueden lograrse. Sumados el 
apoyo económico y la mística universi- ~ 
taria, la transformación de la educación 
superior estará asegurada. 

Dr. Ignacio Chávez 
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