EDITORIAL

La mujer en la ciencia médica

ARTURO ZARATE*

Me ha parecide curioso y muy interesante escuchar con
{recuencia, tanio en circulos sociales como intelectua-
les, que la mujer estd teniendo cada vez mds participa-
cidn en las actividades politicas y cientificas. Hasta se
congidera como un slogan que €ste ¢s el sexenio de las
mujeres, sobre todo por ser relevante el feminismo en
un campo de gran notoriedad cn México: la politica
nacional. Tambidn se comenta piblicamente que las
sefiales oficiales indican que se ha fijado una “cuota
femenina” para ocupar posiciones sobresalientes en la
nueva administracién federal. Parece ser que ¢l feminis-
mo ha alcanzado su apogeo. Este ambiente popular de
ginecocracia, me inspira a reflexionar sobre el estado de
la mujer en otro aspecto profesional: la ciencia y en
particular la médica, que ¢s la que yo conozco.

Antecedentes internacionales

Hasta antes de la Segunda Guerra Mundial la mujer
tuvo un papel muy limitado ¢n la ciencia, lo que se
padiera explicar por ¢l ambicnte socio-cultural que
imperaba en esa época, Si uno considera al Premio
Nobel como un indicador, anunque muy general, para
identificar cl lugar de ia mujer, se encuentra que hasta
1950 sdlo una habia sido laurcada en medicina;
Corneillc Heymans, belga de nacimiento y fisibloga de
preparacion, fue la recipiendaria de tal honor en 1637
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por sus estudios sobre el mecanismo de la respiracién.
En ese mismo periodo otras dos mujeres de apellido
ilustre -Curie- habian recibido el Premio Nebel en Fisi-
ca y/o Quimica: la yalegendaria Marie Curie -en 1903 y
1911-e Irene Joliot Curie, en 1935, En lo que va de la
segunda mitad del siglo, otras cuatro mujeres han sido
galardonadas con el histérico distintivo. Primero
Rosalyn Yalow, fisica dc formacidn, lo recibié en 1977
por haber desarrollade ¢l radioinmunoanalisis como
una herramienta seminal para la medicién de las hormo-
nas en la circulacién. Su colaborador fue el desapareci-
do Solomon Berson - inspirador brillante de la parcja-
quien no compartié ¢l Premio por no concederse de
manera péstuma. Rosalyn, casada con el fisico Aaron
Yalow y madre de dos hijos, tuve que vencer grandes
dificultades para graduarse y después desenvolverse en
actividades cientificas que eran del dominio masculino.
Por ello al concedérsele tin importante reconocimiento,
la doctora Yalow se convirtié inmediatamente en un
estandarte del feminismo. En una ocasién se le pregunté
que si habia sido objeto alguna vez de la discriminacién
masculina y ella con woda sapiencia contests: “en la
discriminacion, las victimas sienten y desarrollan hosti-
lidad contra los discriminadores; en cambio yo me sien-
to comoda entre los hombres, ya que en cllos se encuen-
tra el poder”. En 1983 Barbara Mc Clintock, a la edad
de 81 afios, obtuvo el Premice por el descubrimiento de
la caracteristica mévil de los genes dentro de os cromo-
somas del mafz. Los cstudios de esta gencticista se
habian iniciado desde 1940, hecho insélito ya que ¢l
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conocimiento sobre genética apenas habia traspasado la
icoria mendeliana, incluso adn no se determinaba la
cstructura del gene. La siguiente laureada, Rita Levi-
Montalcini inicié sus estudios en un laboratorio que
adapté dentro de su casa, en su natural Italia, y debido a
la persecucion antisemita de los afios 40, tuvo que emi-
grar a St Louis, Missouri, en donde descubrié cf primer
“factor de crecimicnto”, demostrando su efecto sobre el
desarrollo de las ncuronas. Por sus apartacioncs cn ¢l
conocimiento de ¢stos factores sobre el desarrollo tisu-
lar, sc le concedid ¢f Nobel en 1986, junto con Stanley
Cchen. Por ditimo, en 1988, otra conspicua mujer -
Gertrude Elion- bioquimica, compartié el Nobel por sus
estudios fundamentales acerca de la farmacologia mo-
lecular para modificar la sintesis de 4cidos nucleicos,
concomitantemente del DNA y asi sintetizar “antimcla-
bolitas™ que se ntilizan actualmente para el tralamicnto
del cancer, la gota, el paludismo, ¢l herpes y el SIDA.
Los agentes inmunosuprcsores se desarrollarian con
base en los experimentos de Elion, cuando en 1944 fue
contratada para trabajar con George Hitchings cn los
laboratorios Burroughs-Wellcome de Nerth Carelina,
gracias a que en csa época los hombres se encontraban
en la guerra, y por cllo las mujeres tuvieron mais oportu-
nidades para dedicarse a la investigacidn,

Aungue numéricamente es magra la cosecha de lau-
reados femeninog, no pasa inadvertido que en los dlti-
mos afios ¢s mis frecuente el reconocimiento de los
méritos cientificos de Ia mujer. Ninguna de estas lau-
readas es médico y esto pudiera scr debido a que dicha
profesién se consideraba como una actividad casi ex-
clusivamente mascuolina, hasta los albores de los afios
’60. Asf en los EUA s6lo 10 por ciento de los médicos
eran mujeres hasta los afos 70, durante los cuales en ¢l
Reine Unido y en Francia la cifra alcanzé entre 20 y 25
por cicnto. Por otra parte, en-la Unién Soviélica, las
mujeres representan 70 por ciento del total de médicos.
Hasta 1970 las mujeres habian mostrado preferencia
por especialidades como la pediatria, la ginecologia, Ia
psiquialria, la anestesiologia, la patologia y la medicina
familiar. Ahora, todas las predicciones apuntan a un
aumento en los porceatajes y una modificacién cn la
scleccion de las especialidades, en lo que resta de este
siglo.

El cambio en la profcsionalizacidn de la mujer ¢s
parte del movimiento cultural en el que aparece un pro-
ceso de redefinicion de la mujer, que ahora se¢ ve a si
misma como cducada, urbanizada y socialmente igual
al hombre. Desde ¢l punto de vista Jaboral y salarial, la
mujer estd cambiando la imagen tradicional de un sim-
ple ornamento -“coffee maker”, “office lady”-, cn ¢l
consultorio y en ¢l Iaboratosio.

Ciencia médica nacional

No hay duda que en nuestro pais, la mujer se ha venido
desenvolviendo en la profesion médica en las dltimas

décadas y s¢ ha destacado en algunos campos; sin cm-
bargo, la incorporacidn ha side menor que en paiscs
industrializados. Un indicador que sc pucde tomar
como referencia es el Sistema Nacional de Investigado-
res, en donde el andlisis del compooeate femenine pro-
porciona un diagndéstico aproximado a la realidad. En
una publicaci6u recicnte de Salvador Malo que se re-
produce ¢n el Cuadro I, se nota que ¢l grupo femenino
constituye aproximadamente la cuarta parle del niimero
total de investigadores clinicos y sélo hay dos mujeres
del total de 23 que han sidoe calilicadas cn ¢l mds alto
nivel. La proporcion de mujercs ¢s mayor en ¢l drea
biomédica. En cuanto a la cdad media de los investiga-
dorcs, las mujeres son mds jovenes on ¢l drea clinica
(40.9 vs 42.7), pero ¢s practicamente igual para ambos
sexos en el drca biomédica (37.2 vs 38.8).

Se ha dicho que la diferencia numérica de investiga-
dores y su productividad cientifica entre los dos sexos
pudicra ser ¢l resultado de diferencias biolégicas, me-
nor aptitud o discriminacion. Para aclararlo, Cole y
Zuckerman (Scicatific American, (eb. 1987, p. 80),
reatizaron un estudio cn ¢l que se tomé como indicador
-aunque es imperfecto- €] mimero de publicacioncs
provenientes de un grupo de 120 notables investigado-
res {(miembios de la National Academy of Sciences) de
los cuales 73 eran mujeres y 47 hombres, parcados por
edad, antccedentes académicos, institucion de trabajo y
campo de su actividad cientilica. Sc llegd a la conclu-
sién de que las mujercs publican menos que los hom-
bres, sin que para cllo influyan cl matrimonio o la ma-
lernidad. Se encontré que ta productividad cientifica
fue semejante entre las solteras y las casadas, €slas con
un promedio de dos hijos. En ambos subgrupos la pro-
ductividad fue menor ¢n los primeros 10 affos de profe-
sién, independicnicmente de tener hijos o ne. Las
casadas tenfan caracteristicamente una proporcidn
mayor -40 por ciento- de esposos cientificos con reli-
cion a las mujeres en otras profesiones; ademds el nud-
mero de divorcios entre los cientificos fue significativa-
mente igual al de otras actividades. Parece ser gue la
mujer cientifica, para alcanzar un nivel de prestigio y
reconocimicnto, s¢ tiene que imponer a si misma una
estricta organizacion y una adaptacidn personal. Este cs
el precio que pagan las casadas para descmpefiarse cou
la misma eficiencia quc las solteras: menos diversionces,
a cambio de distribuir el tiempo entre la [amilia y cl
trabajo. En conclusion, para explicar la menor producti-
vidad cicntifica de las mujeres, s¢ deben efectuar mds
investigaciones, ya que el matrimonic y la maternidad
no parecen ser los factores responsables.

Como el estudio anterior se realizé en mujeres con la
mds alta calidad cicntifica, sc pudicra argiiir que ya dc
por si este grupo era cxcepeional; sin embargo, ouo
andlisis, pero tomando como grupo de estudio a cientifi-
cas de mediana o baja productividad, mostré los mis-
mos resultados.

Desafortunadamente en nuestro pais no se han reali-
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zado estudios a este respecto, los cuales podrian ofrccer
resultados interesantes, dadas nucstras caracterisucas
socio-culturales que inciden sobre el matrimonio, cl
grado de paridad y la idiosincracia conyugal.

Coda

La participacién de 1a mujer en la cicacia médica se
encuentra en desarrollo con avances signilicativos gra-
cios a las condicioncs sociales, culturales y peliticas
que se vienen modificando en cl pais. Esperamos que no

pase mucho ticmpo antes que la mujer aumente su pro-
duccién cientifica, alcance ¢l Premio Nacional de Cien-
cias y sca presidente de la Academia Nacional de Medi-
cina 0 de ta Academia de la Investigacidn Cientifica. Si
en el campo de la polilica nacional ya tcnemos secreia-
rias y subsecrctarias de Estado, gobernadoras, senado-
ras, directoras generales y en el Instituto Mexicano dcl
Seguro Social, por primera vez una mujer como subdi-
rector general médico, sc puede esperar que lo mismo
ocurra de mancra equivalente en la ciencia médica. Este
es el deseo de un espécimen del otro sexo.

Cuadro 1

Investigadores del SNI en el area de la salud

Candidatos Nivel Total
iI 11K
M F M F M F M F M F
Biomédicos 70 41 37 36 21 8 14 2 162 87
Clinicos 37 16 ] 25 38 4 .21 2 194 47

Fuente: “La profesionalizacién de la investigacién clinica™, Salvador Malo, Ciencia y Desarrollo, mayo-junio

1988, p. 121, M= masculino; F= femenino
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