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CAP. XII. LA ESCUELA DE MEDICINA DE MUJERES DE LONDRES

“One cannot but wonder at the courage shown by Sophia Jex-Blake who had initiated the struggle in Edinburgh and who now determined not only to complete her own medical education but also to make it possible for other women to acquire one without going through the soul-searing experiences she had undergone.”
 

I. Fundación de la London School of Medicine for Women

Perdida la batalla para obtener el título en la Universidad de Edimburgo, Sophia decidió llevar a cabo el proyecto que venía madurando durante el último año: la creación de una escuela de Medicina, al modelo de las escuelas norteamericanas, donde las mujeres inglesas pudieran cursar estudios de calidad, adquirir la preparación práctica y teórica requerida por los Tribunales Examinadores y acceder finalmente a la obtención de un título que les permitiera registrarse y ejercer legalmente en su país. Había existido en Londres otra escuela de medicina para mujeres, el Ladies Medical College, fundado por el doctor James Edmunds en Fitzroy Square: 

“In 1864 an attempt was made in London by Dr. Edmunds, now Medical Officer of Health for St. James’ Parish, to train a superior order of skilled midwives. Classes were accordingly organised in Fitzroy Square and short courses of lectures on Anatomy, Physiology, Chemistry, Hyigiene, Medicine and the Diseases of Women were delivered. The project did not succeed…The schema, like those which aim at giving medical women a training less thorough than that prescribed by law and custom for medical men, aroused no public enthusiasm.”
  

Isabel Thorne fue alumna del Ladies Medical College antes de incorporarse a las clases en Edimburgo, y se refería así a la enseñanza impartida en el mismo: “Classes were held in Chemistry, Anatomy, Higiene and Midwifery. Except as regards the latter subject the teaching was of a very elementary character.”
 Esta experiencia  llevaría a Isabel Thorne a formarse una opinión sobre el tipo de formación que debían recibir las futuras doctoras, y los riesgos de una deficiente preparación:

 “My experience in connection with the Ladies Medical College caused me to realise very forcible the risk of imperfectly trained persons being expected by the public to undertake the duties of fully qualified practitioners, and the danger of their being called in to treat all the ills that flesh is heir to, because they were acquainted with the normal deeds of childbirth and could attend midwifery cases.”
 

Se trataba ahora de crear una escuela donde las mujeres recibieran una enseñanza de calidad, que les permitiera una preparación científica y práctica similar a la ofrecida por las escuelas de medicina para hombres. Contó Sophia inicialmente con el apoyo de tres doctores que se ofrecían como futuros profesores: Mr Arthur Norton, cirujano del St Mary’s Hospital; el doctor King Chambers, profesor de la escuela de este mismo hospital y el doctor Francis Anstie, médico del Westminster Hospital. El propio Dr. Anstie, tras fracasar en su intento de que el Westminster permitiera a Sophia y sus compañeras realizar prácticas clínicas, le había aconsejado la creación de una escuela en una carta fechada en diciembre de 1873: 

“I think (so far as I can at present judge) that your best course would be to take some premises in London and build a thoroughly good school, fit for first-class teaching of the theoretical courses. I believe if this were done you would get teachers. And with that solid evidence of sincerity and energy in your work I believe the hospitals, or some of them, would give way and grant you hospital practice.”

En el verano de 1874, Sophia se trasladó a Londres y alquiló una oficina provisional en Wimpole Street, disponiendo de la ayuda financiera del Comité de apoyo de Edimburgo. Contaba, sin embargo, con la oposición de Elizabeth Garrett. Sophia le dirigió una carta el 21 de agosto de 1874, haciendo constar la conveniencia de que apoyara el proyecto que, en todo caso, se llevaría a cabo aún sin su colaboración. Quizas esta carta influyó decisivamente para que Elizabeth Garrett  participara en la fundación de la escuela.  Alguno de los párrafos parecen ser premonitores de lo que sucedería en el futuro:

“”..I am more than willing to say that if, in the opinion of a majority of those who are organizing this new school, my name appears likely to injure its chances of success, I will cheerfully stand aside, and let Mrs Thorne and Miss Pechey carry out the almost completed plans... In conclusion let me say that I never said it “did not signify” whether you joined the Council (though I did say that I believed the School was already tolerably secure of ultimate success). I think it of very great importance, both for your credit and ours, that there should, as you say, be no appearance of split in the camp, and I should greatly prefer that your name should appear on the Council with Dr. Blackwell’s and those of the medical men who are helping us.””
 

Elizabeth aceptó, sin gran entusiasmo en un principio, ser miembro del Consejo de la escuela de la que sería decana posteriormente durante casi veinte años. 

La primera reunión formal de constitución de la escuela se celebró el día 22 de agosto de 1874, en casa del doctor Anstie. Estuvieron presentes Mr.Norton, los doctores Anstie, Buchanan, Burdon-Sanderson, Chambers, Cheadle, Critchett, y Sturgis, la doctora Garrett, Edith Pechey y Sophia Jex-Blake. Se acordó que “a school be founded in London with a view to educating women in medicine and enabling them to pass such examinations as would place their names on the Medical Register.”
 Se la denominó  London School of Medicine for Women, y se fijó su apertura para el día 12 de octubre de 1874. El doctor Anstie fue nombrado primer decano y se eligió un Consejo Provisional, compuesto por veintiún doctores debidamente registrados, incluidas las doctoras Elizabeth Blackwell y Elizabeth Garrett, cuyos nombres, por orden alfabético, recoge Isabel Thorne en la obra citada:

 “Dr. Charlton Bastian, F.R.S.  Dr. Elizabeth Balckwell,  Dr. Bradbent, Dr. King Chambers, Dr. Cheadle, Mr. George Cowell, Mr.Critchett, Mrs. Garrett Anderson, Mr. Ernest Hart, Mr. Berkeley Hill, Professor Huxley, F.R.S., Dr. Hughlings Jackson, Dr. Murie, Mr. A.T. Norton, Dr. J.F. Payne, Dr. W.S. Playfair, Mr. Rivington, Dr. Burdon Sanderman, Dr. P.H. Stoke, Dr. Octavious Sturges.”
 

Algunos de los miembros de este Consejo eran personajes relevantes en el mundo de la medicina y de la ciencia. 

“One of its members was Mr Ernest Hart, a surgeon, who was also the Editor of the British Medical Journal. Other famous names on the list of Council members were those of Professor Huxley, Dr. Burdon-Sanderson, Dr. Garrett Anderson, Dr. Elizabeth Blackwell and Dr. Hughlings Jackson. Soon afterwards Sophia was appointed one of the four Trustees, along with Dr. King Chambers, Mr. A.T. Norton and Mrs. Thorne” 
 

Sophia no podía pertenecer a este Consejo Provisional, al no ser doctora titulada, pero se hizo cargo del trabajo de secretaria, y fue quien asumió la mayor responsabilidad en la organización de la escuela. Contaron con el apoyo de personajes importantes, entre los que también se incluían Charles Darwin, Henry Fawcett y James Martineau.  El 12 de septiembre, ocurrió la muerte inesperada del doctor Anstie, aceptando el puesto de decano Mr. Norton. El 15 de septiembre, Sophia, junto con Mr. Norton, firmó el contrato de alquiler de una casa situada en el 30 de Henrietta Street, Brunswick Square, y se encargó personalmente de dirigir las obras para transformarla, en menos de un mes, en una escuela de medicina. 

Así la describía el Daily News en marzo de 1877: 

“”For the early existence of an institution like this School of Medicine, no more appropriate home could in all probability be found within the wide area of London than the curious old house in Henrietta Street. In a central position, within easy reach of museums and libraries, but retired from the bustle of noisy thoroughfares, a range of spacious rooms stretches a long front towards the green sward of an old-fashioned garden. Apartments admirably adapted for the purpose of lecture halls “give”, as the Americans say, from underneath a broad verandah on this pleasant out-look. Cosy in winter, cool in summer, and undisturbed by the sounds of external life always, these rooms should be highly favourable to philosophic contemplation. In the upper storey –there is only one above the ground-floor--  are several smaller apartments suitable for museums and reading rooms.” Daily News, March, 13, 1877.”

La escuela abrió sus puertas el 12 de octubre de 1874, sin ningún acto de apertura formal, sino iniciando directamente las clases, tan ansiadas por las catorce mujeres que constituían el alumnado en aquel momento:  Mrs. Thorne,  Miss Sophia Jex-Blake,  Miss Pechey,  Mrs. Marshall,  Miss Kerr,  Miss Annie E. Clark,  Mrs.  Foggo, Miss Vinson,  Miss Rorison,  Miss Shove, Miss Elizabeth Walker,  Miss Agnes McLaren,  Miss Waterston y  Miss Fanny Butler. Las doce primeras habían sido miembros del grupo de estudiantes de Edimburgo. Agnes McLaren había prestado amplia ayuda y se había unido a las clases de medicina en los últimos meses. Mrs. Marshall, de soltera Mary Anderson (hermana de James Skelton Anderson, cuñada, por tanto, de Elizabeth Garrett), era una de las tres estudiantes que abandonó sus estudios a principios de 1872. Su esposo había muerto pocos meses después de su boda, y asimismo había fallecido el  hijo nacido de esta unión. Se unieron también al grupo de Edimburgo “Miss Waterston, a South African, who later became famous for her pioneer medical work in her own country, and Miss Butler, who was to use her training as a medical missionary in India.”
 Durante el primer año se matricularon otras nueve alumnas. 

En cuanto al profesorado, el primer claustro de profesores estuvo compuesto por las siguientes personas:

Anatomía............................. Mr. A. T. Norton (de St. Mary’s Hospital)

Fisiología…………………. Mr. E.A. Schäfer (de University College)

Química…………………… Mr. Heaton (de Charing Cross Hospital)

Botánica…………………… Dr. P.H. Stoke

Materia Medica……………. Dr. Octavius Sturges

Practice of Medicine............. Dr. T. King Chambers (de St. Mary’s Hospital)

Cirugía …………………….. Mr. Berkely Hill (de University College)

Medicina Forense………….. Dr. Dupré, F.R.S. del Westminster Hospital)

Cirugía oftalmológica……… Mr. Critchett (de St. Mary’s Hospital)

Patología…………………… Dr. Cheadle (de St. Mary’s Hospital)





 Mr. Charlton B. Bastión (de University College Hospital)

Anatomía comparada………. Dr. Murie

Obstetricia............................. Mrs. Garrett Anderson
II. Financiación

La Escuela contó inicialmente con el apoyo financiero de los miembros del Comité de apoyo de Edimburgo y “subsequently from many others who, through Dr. Garret Anderson and other London friends, became interested in the School and its work.”
  Como recuerda Sophia en su obra Medical Women, ella misma junto con Isabel Thorne, previamente a la apertura de la escuela, “had suceded in obtaining contributions of 100 pounds each from fourteen friends.”
 La lista de estas catorce personas amigas de la escuela incluía, además de las propias Sophia Jex-Blake e Isabel Thorne, así como el esposo de ésta última, a: Mr. Andrew Coventry, Mrs. Holland (de Liverpool), Mrs. Priestman (de Newcastle), Mr. Edward Pease (de Darlington), Mr. E.M. Smith (de Shanghai), Mr. Walter Thompson, Sir Francis Goldsmid, y Mrs. Pennington.

Durante los tres primeros años, se obtuvieron unas £2.000 a partir de contribuciones particulares, siendo las tasas abonadas por las alumnas £1.249, y ascendiendo los gastos de este período a £3.267. Este gasto era superior al de la mayoría de las escuelas de Medicina, debido fundamentalmente a que los organizadores juzgaron conveniente garantizar una remuneración fija a los profesores, lo que no solía suceder cuando se trataba de doctores de un hospital conectado con la escuela. En junio de 1877 se convocó una reunión, presidida por Lord Shaftesbury en St. George’s Hall para recaudar fondos para la escuela. “the appeal for 5,000 pounds was successful, 3,464 pounds being raised at the meeting and 5,255 pounds being reached shortly afterwards.”
 

Al mismo tiempo fue una ocasión más de ganar el apoyo del público a la causa de las mujeres doctoras. Elizabeth Garrett intervino rebatiendo el argumento de la falta de adecuación de la medicina como profesión para las mujeres: 

“In the matter of health (she said) the medical education of women is less trying than the life of a fashionable lady. As to morals, the study of medicine is of an elevating character; and as to good manners I think the habit of dealing with people of different tempers can be of the utmost value to women and afford an exceedingly wholesome discipline.” 
 

Henry Fawcett intervino asimismo felicitando a las mujeres en nombre de los asistentes: “this meeting regards with the greatest satisfaction the progress of the movement for promoting the education of women in medicine and their admission to the ranks of the medical profession.”
 

En estas mismas fechas la escuela recibió su primera donación importante, fruto del testamento de Mrs.George Oakes de Parramatta, Nueva Gales del Sur.  Al llevarse a cabo obras de ampliación de la sede de la Escuela fue preciso solicitar créditos bancarios y se  volvieron a lanzar distintas campañas de recaudación de fondos, para hacer frente a los gastos.

III. Los primeros años: de 1874 a 1877

Se organizó un plan de estudios de cuatro años, tres de ellos de clases teóricas sobre la base de rotación de materias en cada curso:

“1874-75: 
Winter session: Anatomy; Practical Anatomy; Physiology; Chemistry

Summer session: Materia Medica; Practical Chemistry; Comparative Anatomy;  Mental Pathology.

1875-76:
Winter session: Anatomy; Practical Anatomy; Physiology; Surgery; Practice of Medicine.

Summer session: Midwifery; Forensic Medicine; Ophthalmic Surgery.

1876-77:  
Winter session: Practice of Medicine; Clinical Medicine; Clinical Surgery; Pathology.

The fourth year was to be devoted to hospital work or to practice in a dispensary, to include practical pharmacy and midwifery, vaccination, etc. 

The curriculum also included such subjects as Zzoology, Mental Pathology and Ophthalmic Surgery, not required by most of the existing examining boards.”

Es importante resaltar el hecho de que la London School of Medicine for Women, al igual que había sucedido años atrás con la escuela creada por Elizabeth Blackwell en Nueva York, incluía en su curriculum materias no requeridas por la mayoría de los Tribunales Examinadores, tales como la zoología, la patología mental, y la cirugía oftalmológica. En cuanto a su capacidad de captación de alumnas, en el segundo año se admitieron cinco alumnas más.  Posteriormente, el número de alumnas fue creciendo cada año: en 1887 contaba ya con setenta y siete; en 1889 con noventa y una; en 1892, con ciento treinta y tres, en 1896 con ciento cincuenta y nueve.  La escuela mantuvo su éxito con el nuevo siglo, en 1903 contaba con trescientas dieciocho alumnas y en 1917 con cuatrocientas cuarenta y una. 

El 3 de mayo de 1875, el Consejo Provisional (Provisional Council) formado en el verano de 1874, cedió el control de la escuela a un Consejo Ejecutivo (Executive Council), formado por los miembros del Consejo Provisional y diferentes amigos y suscriptores, Lord Shaftesbury, Thomas Huxley, y J.B. Stansfeld, entre otros. La primera reunión estuvo presidida por Lord Aberdare. Este Consejo Ejecutivo elegía cada año un Comité Ejecutivo (Executive Committee), que se reunía, primero semanalmente y luego cada quincena o cada mes, en la misma sede de la escuela.

Lord Shaftesbury distribuyó los premios obtenidos por las alumnas en los dos primeros cursos, contando en ambas ocasiones con gran afluencia de público al acto, como exponente del apoyo encontrado por la escuela. Al final del primer curso, en junio de 1875, Lord Shaftesbury, en su discurso de entrega de premios, manifestó su fe “in the inherent right of choice possessed by all persons as to their occupation... If the ladies succeeded they would add just so much intellect and power to the profession.” 
   

La escuela se enfrentó desde el comienzo con dos necesidades fundamentales: el reconocimiento oficial de un Tribunal Examinador; y la posibilidad de que las alumnas realizasen prácticas en un hospital de al menos cien camas. Ya antes de la apertura de la escuela, durante su nombramiento como decano, el doctor Anstie había realizado gestiones para que fuera reconocida por tres de los Tribunales. “Dr. Anstie wrote to the Apothecaries’ Company, to the Secretary of the Royal College of Surgeons of London, and to the Registrar of the Royal College of Physicians of England.”
 Los tres rechazaron su solicitud. Mr. Norton, al día siguiente de su nombramiento como decano, se dirigió asimismo a catorce Tribunales “to ask them to place the school on their lists of recognized medical schools”
, sin que ninguno aceptara su petición. 

Al no tener acceso a prácticas hospitalarias, durante la sesión de invierno del curso 1876-77, se sustituyeron las materias de medicina clínica y cirugía clínica, por anatomía práctica con demostraciones. Se solicitó admisión al London Hospital, sabiendo que disponía de un número suficiente de camas para satisfacer las necesidades de sus alumnos y de las alumnas de la escuela, puesto que “the number of students was, I think, under a hundred, and the Hospital contained 600 beds, -about the same number which in the Royal Infirmary of Edinburgh affords a field of study for nearly 2000 students.”
 Se solicitaba acceso a una pequeña parte del hospital (aproximadamente cien camas, un sexto del total) y, dado que el número de estudiantes con que contaba el hospital era insuficiente, los pacientes hubieran sido beneficiados al contar con la colaboración de a las alumnas de la escuela.  Gran parte de las autoridades del hospital (incluyendo algunos de los doctores), estaban de acuerdo, pero, una vez más, venció la oposición a las mujeres doctoras. El único hospital en que podían realizar prácticas era el New Hospital for Women fundado por Elizabeth Garrett, que resultaba insuficiente al contar únicamente con veintiséis camas. 

Durante los dos primeros años estas dificultades hacían difícil predecir un futuro positivo para la escuela. En el informe presentado por el Comité Ejecutivo al Consejo en enero de 1876 se manifestaba: “Several students have already left the school in consequence of its inability to afford them qualifying hospital practice and they have reason to fear a still further decrease of numbers for the same cause.”
 Probablemente, el planteamiento ante el Consejo Privado de su Majestad de estos problemas por parte de la comisión de la escuela en marzo de 1876, influyó en el apoyo prestado por el gobierno a la Russel Gurney Enabling Bill. Esta comisión, a la que nos hemos referido en el capítulo anterior, estuvo compuesta por Lord Aberdare, Elizabeth Garrett, Sophia Jex-Blake, el Dr. King Chambers, Mr. Norton y el Honorable James Stansfeld. Representó al gobierno el Lord Presidente del Consejo Privado de su Majestad, el Duque de Richmond y Gordon.
Como hemos visto en el capítulo anterior, el 12 de agosto de 1876,  la Ley de Russel Gurney quitaba toda posible traba legal a los Tribunales Examinadores para admitir mujeres. En diciembre de 1876, la London School of Medicine for Women, tras la gestión realizada en su nombre por las alumnas Edith Pechey y Edith Shove, era reconocida por el Irish College of Physicians, que admitiría en adelante a sus alumnas, a condición de que justificasen haber cumplido los requisitos de formación exigidos.  Y un año más tarde, las mujeres podían también optar a los exámenes de la universidad de Londres. Asimismo en 1877, el acuerdo con el Royal Free Hospital permitía la formación clínica práctica de las alumnas. Una nueva etapa comenzaba.  

IV. La fusión con el Royal Free Hospital
El Royal Free Hospital, sobre cuya creación hemos hablado en el capítulo IX, había rechazado inicialmente la solicitud de la London School of Medecine for Women. Sin embargo, una conversación  entre el Honorable James Stansfeld, tesorero honorario del Royal Free, y el presidente del Comité de Gobernadores del mismo, James Hopgood, movió a éste a consultar la opinión de algunos gobernadores y presentar posteriormente la propuesta al Comité. Tras varios meses de debate, “the board of governors agreed on 12 June 1877 to allow the women students access to the wards and out-patients department.”
 La escuela se comprometía a pagar cuatrocientas libras anuales y, a cambio las alumnas recibirían clases prácticas con los cuatro doctores miembros de la plantilla médica honoraria del hospital. 

Las mujeres estudiantes eran aceptadas, pero continuaba presente una sombra de prejuicio sobre la posible repercusión negativa de su presencia en las salas: el Royal Free Hospital exigió el pago de otras trescientas libras anuales para compensar  la posible pérdida de suscriptores contribuyentes como consecuencia de la admisión de las mujeres. Cinco años más tarde, al renovar el acuerdo, el Comité de Gobernadores rescindió esta cláusula, tras haber comprobado que la presencia de las alumnas de medicina no suponía daño alguno para el hospital, sino más bien al contrario. La cantidad exacta que la escuela tuvo que abonar al hospital durante los cinco primeros años fue de setecientas quince libras. “Five hundred guineas were to go to the medical staff and the balance towards the general expenses of the hospital. Three friends gave their personal guarantee to the hospital for this money, the exchequer of the school being empty: they were Mr. Stansfeld, M.P., Mr. Frederick Pennington, M.P. and Mr. J.G.S. Anderson.”

En cuanto a la contribución del hospital en la enseñanza de las alumnas de la London School of Medicine for Women, inicialmente, 

“the staff of the Hospital consisted of two physicians, Dr. Cockle and Dr. O’Connor, and two surgeons, Mr. Grant and Mr. William Rose. The teaching was limited to attendance at the visits of the staff and to the opportunities afforded by the clinical clerkships and dresserships. There was no special department, no casualty department, no pathological teaching, no preparatory classes.” 

El clima de aceptación de las mujeres doctoras dentro del Royal Free Hospital fue aumentando gradualmente. En 1884, la escuela solicitó un departamento de maternidad, “the Hospital replied that “the staff saw no insuperable objection to the proposal”, but on further consideration decided that it was impracticable.”
 Este departamento se creó finalmente en 1891. En 1887, ante la falta de espacio en la sede de la Escuela, el hospital ofreció el uso de una habitación en sus instalaciones. En 1889 se nombró por vea primera a una mujer cualificada miembro de la plantilla del hospital, como encargada  del museo. En 1893, la Dra. Aldrich Blake fue nombrada ayudante del Dr. Wilk, anestesista del Royal Free Hospital y al año siguiente, al jubilarse éste, le sucedió en el cargo como anestesista jefe con dos ayudantes a su cargo. En 1894, el Royal Free contaba, por tanto, con cuatro doctoras en su plantilla. En 1898, “in order to cement a complete and permanent association between the two institutions,”
 la London School of Medicine for Women se incorporó al Royal Free Hospital, de acuerdo con la Ley de Sociedades de 1862 y pasó a denominarse London (Royal Free Hospital) School of Medicine. 

En 1903, la doctora Mary Scharlieb fue nombrada miembro honorario del hospital, aunque hasta después de la primera guerra mundial no aumentaron los nombramientos de doctoras, de forma más igualitaria respecto a los hombres. En 1895, el hospital llevó a cabo un amplio programa de reconstrucción al que contribuyeron económicamente las alumnas, pese a las necesidades financieras a que también se enfrentaba la escuela. “When H.R.H. the Prince of Wales, visiting the Hospital, invited the presentation of purses to meet the cost of rebuilding, the students contributed over 600 pounds, which they had collected from their friends.”
 Esta remodelación permitió ofrecer a las alumnas un mejor espacio de trabajo y la utilización de una amplia sala de conferencias. En 1896, las Secretarías Médica y Quirúgica fueron asignadas a dos doctoras, y la sub-decana de la escuela pasó a ser miembro del Comité trimestral (Quaterly Board) del hospital. Y en 1900, las alumnas recibieron por vez primera el mismo tratamiento que los  hombres estudiantes de medicina recibían en sus respectivos hospitales, cuando “the Board announced its intention of appointing two Resident Medical Officers from among the students in the School.”
 En 1946, tras la aprobación de la  National Health Service Act, la escuela dejó de ser exclusivamente femenina. En ese año fueron admitidos los dos primeros alumnos y el nombre cambió nuevamente, llamándose, desde entonces hasta su fusión con el University College of  London,  Royal Free Hospital School of  Medicine.

V. La ruptura entre Sophia Jex-Blake y la London School of Medicine for Women
Durante los tres primeros años Sophia había actuado como secretaria y organizadora de la Escuela sin recibir ningún tipo de compensación económica. A lo largo de 1877, Sophia había tenido que desplazarse repetidamente fuera de Londres, en parte por las frecuentes visitas a su madre en Brighton, y para realizar sus exámenes en Berna e Irlanda. Mientras Sopia estaba todavía en Dublín, con motivo de su examen para la obtención de un título homologado en Gran Bretaña, el Consejo Ejecutivo, en reunión celebrada el 7 de mayo, decidió crear el cargo de Secretaria Honoraria con carácter oficial. Veamos cómo quedó recogida en acta la intervención de Mr. Stansfeld a tal efecto: 

“Appointment of Honorary Secretary. The Chairman Mr. Stansfeld explained that the time had now arrived when it was requisite to consider the appointment of a person or persons to carry on the important work which was before the School. It would require the possession of various qualities such as power of organization to ensure the success of the public meeting to raise the large funds now needed, and tact and judgement to enable the arrangements connected with the working of the School and its students to go on smoothly with the Hospital.”
 

En esa misma reunión, Isabel Thorne propuso a Sophia Jex-Blake para el cargo, pero las  palabras de Stansfeld parecían estar sugiriendo la elección de una persona más diplomática que Sophia. E inmediatamente se promovió una segunda candidatura a favor de Elizabeth Garrett. Elizabeth no tenía ningún interés en ostentar este cargo: disfrutaba de una satisfactoria vida profesional (contaba ya con una amplia práctica privada, y había fundado su propio hospital), y personal (mantenía una feliz relación con su esposo y era ya madre de tres hijos). Había aceptado la nominación “only because she feared that Sophia’s autocratic temperament could jeopardize the School’s future.”
 James Stansfeld, como presidente del Consejo Ejecutivo, y el decano, Mr. Norton, quien siempre había apoyado a Sophia, se enfrentaban a una difícil situación. Por ello, ninguna de las dos nominaciones se hizo constar en el acta de la reunión del Consejo de 7 de mayo.  Las actas de las tres siguientes reuniones recogen amplio debate sobre el tema. Elizabeth Garrett llegó a cuestionar la necesidad de que existiera tal cargo de Secretaria Honoraria, mientras Sophia presentó una lista de todas las obligaciones que debería desempeñar la persona elegida. Finalmente “it was decided to appoint a paid secretary to do the clerical work, so that the Honorary Secretary would have time to attend to administration.”
 

Evidentemente Sophia esperaba ser ella la persona elegida para el cargo. Había sido la creadora de la escuela, luchando contra numerosas dificultades, incluida la opinión adversa de Elizabeth Garrett, y disponía ya de la titulación suficiente para ostentar un cargo directivo.  Sin embargo, podía aceptar personalmente la renuncia a un sueño, pero

“she could not bear to think of the School being entrusted to a woman who had tried to discourage its founders. If she herself had to stand aside, then let her place be taken by one who shared her sense of dedication to the School”
 “…and Mrs. Anderson, rich though she was in excellent qualities, seemed to her to be lacking in certain capabilities of insight and imagination which outweighed everything else. 
 

Sophia pidió a Isabel Thorne que aceptara el cargo, lo que suponía para ésta renunciar al sueño de completar sus estudios y ejercer directamente la medicina. En la reunión del Consejo Ejecutivo del 30 de mayo de 1877, el Dr. Chambers, apoyado por Sophia Jex-Blake, presentó la candidatura de Isabel Thorne. La votación se realizó en la siguiente reunión, celebrada el 12 de junio, e Isabel fue elegida por unanimidad. Aquel día, Sophia escribió en su diario: “About the best possible...with her excellent sense and perfect temper. So much better than I.”

Como hemos visto en el capítulo de su biografía, este hecho supuso el primer paso en la ruptura de Sophia Jex-Blake con la London School of Medicine for Women y su traslado a Edimburgo para ejercer la medicina, unos meses más tarde. En la reunión del Consejo Ejecutivo de 6 de mayo de 1878, se agradecieron a Sophia Jex-Blake los servicios prestados en los años anteriores, y se la nombró, junto con Edith Pechey, por unanimidad, como profesoras conjuntas de higiene. Pese a residir en Edimburgo Sophia seguía de cerca los avances de la escuela y estuvo presente en la apertura del curso 1879-80.  El siguiente paso en su ruptura se dio con motivo de la elección de Elizabeth Garrett como decana en 1883. En febrero de ese año, Mr. Arthur Norton presentó su dimisión como decano. A la siguiente reunión del Consejo Ejecutivo, celebrada el 13 de marzo, acudieron quince miembros en vez de los habituales seis o siete. Elizabeth no estaba presente. Sin embargo, Sophia se había trasladado expresamente desde Edimburgo.  En las actas de esa reunión se recoge la siguiente referencia a la elección de Elizabeth Garrett: 

“The following resolution was proposed by Dr. Donkin, seconded by Mrs. Atkins MD: That Mrs Garrett Anderson MD, be nominated by this Council to the Governing Body for election to the Deanship of the School vacated by the resignation of Mr. Norton.

Dr. S. Jex-Blake and Dr. T.K. Chambers seconded the following amendment: That Dr. Edith Pechey be proposed for election as Dean of the School. The amendment was put to the meeting and lost. The original resolution was then put and carried by 14 votes to 1.”
  

Aún continuó Sophia relacionada con la escuela en su calidad de Contribuyente y miembro del Cuerpo de Gobernadores, pero no asistió a ninguna otra sesión del Consejo Ejecutivo. 

La ruptura se consumó en 1896, cuando Elizabeth Garrett propuso un proyecto de reconstrucción y ampliación de la sede de la escuela. El 27 de enero de 1897, Sophia escribió una carta protestando contra este proyecto, que, a petición suya, fue transmitida a todos y cada uno de los miembros del Consejo Ejecutivo. En ella, insistía en el riesgo que representaba incurrir en unos gastos tan elevados y cuestionaba la necesidad de realizar las obras previstas. “”The expense of altering the present premises would be considerable and the gains only temporary”, she said.” Al no tener eco su protesta, Sophia envió desde Edimburgo, una carta dirigida a Isabel Thorne, como secretaria de la escuela, presentando su dimisión del Consejo Ejecutivo:

“”S.J-B. To Mrs. I .Thorne, Edinburgh, 6 May 1897.

I feel that I have no alternative but to resign my position as one of the trustees of the London School. I disapprove of the action taken as to expenditure without the money in hand and also to the incorporation of the school at this crisis; and as no attention has been paid to my suggestion that the question should be submitted to the whole Governing Body I can but free myself from all responsibility in the matter. You will please report my resignation to the Executive Council.”” 

En la siguiente reunión del Cuerpo de Gobernadores, Elizabeth Garrett propuso la siguiente resolución: 

“The governors of the London School of Medicine for Women desire in accepting Dr. Sophia Jex-Blake’s resignation to record their appreciation of the great value of her services in the foundation and early organization of the School and their sincere regret that she differs from the executive council in the view of the measures which in their judgement  have become necessary in consequence of the fact that the School has again outgrown the accommodation of the present premises.”

VI. La contribución de Elizabeth Garrett a la London School of Medicine for Women

Su actividad desde 1877 a 1883

En octubre de 1877, la escuela comenzaba las sesiones de invierno del curso 1887-78 con un prometedor futuro por delante, tras haber sido aceptada por el Irish College of Physicians y haber firmado el acuerdo con el Royal Free Hospital. Disponía ahora de un recién adquirido museo y se estaba comenzando la construcción de una biblioteca de la que Elizabeth era la bibliotecaria honoraria. Ella fue la encargada del discurso de apertura. Animó a las alumnas a enfrentarse con el trabajo que les esperaba, advirtiéndoles de que para saber actuar como doctoras necesitaban conocimientos e inteligencia, pero afirmando al mismo tiempo su fe en la comprensión que como mujeres podían tener de las condiciones de vida causantes de gran número de enfermedades en otras mujeres. “Women would understand disease in proportion to their knowledge and intelligence and not through any occult or mysterious sympathy with its subject. They should, however, understand better than men the conditions of life which underlay much chronic disease or disability among women.”
  Les recordó su responsabilidad como pioneras, pidiéndoles “jugdment, moderation and good taste.... and how necessary it was, especially in England, that they should carry the feeling of the community with them.”
 E insistió en la identificación con la profesión que habían elegido: “”From this day forth you are not merely women who desire to help other women”, she ended, “You are members of a noble profession. Seek in all things to promote its highest aims and add to its honour.””

La diplomacia de Elizabeth contribuyó a la decisión final del Senado de la universidad de Londres, en el sentido de proponer una nueva carta de derechos y obligaciones que permitía el acceso de las mujeres a todas las titulaciones de tal universidad. “In deciding it was “only fair and reasonable that women should be admitted to examinations on the same terms as men”, they had been much influenced, they said, by “the moderation with which the views of women have been laid before us by Mrs Garrett Anderson””

En la primavera de 1878, surgió una nueva cuestión: se presentó al Parlamento una ley exigiendo que para practicar la medicina se requiriese la obtención de los títulos en medicina y cirugía. El General Medical Council propuso admitir a las mujeres a un examen aparte y hacer un registro de doctoras, independiente del Registro General de Médicos. La propia Sophia Jex-Blake se dirigió a Elizabeth pidiéndole que redactase una protesta. En una larga carta al Times, Elizabeth manifestó que estaba de acuerdo en que se exigiese una triple titulación en medicina, cirugía y obstetricia, pero proponía que existiese un solo cuerpo de tribunales con un solo tipo de examen para hombres y mujeres. En absoluto estaba dispuesta a admitir una categoría inferior de mujeres doctoras. Con tono irónico, escribió: 

“”What  women ask, is that they should be required to know as much as men do... Whether women should write their papers at the same table with the male candidates, or at another table in the same room, or in the next room, whether there should be one door, or two or none, or whether they should even be in separate houses and different streets, are matters which could probably be settled without the intervention of Parliament. Provided that the examination papers are the same, provided the standard for marking and conditions are identical, no one would care about these trifles”.” 
 

En este mismo año de 1878, Elizabeth publicó un pequeño texto médico de bolsillo, dedicado al uso de sus alumnas, titulado The Student’s Pocket Index. Era un cuaderno de trabajo en el que cada página izquierda contenía una lista de enfermedades agrupadas por temas tales como Enfermedades del Sistema Nervioso, del Sistema Respiratorio, etc., y la página derecha estaba dividida en columnas a completar por la alumna: “Seen. Lecture. Museum. P.M. Seen. Noted in casebook p, ----. Books read.”
 Pretendía con ello brindar a las alumnas un instrumento donde poder anotar todo su trabajo clínico para referencia posterior. Como profesora no publicó sus clases, pero los apuntes tomados por una de sus alumnas, Louisa Aldrich-Blake, que sería decana de la escuela desde 1914 a 1925, se conservan actualmente en la Wellcome Library de Londres.

Contribución de Elizabeth Garrett como Decana

En 1883, el año de su nombramiento como decana, Elizabeth Garrett tuvo la satisfacción de presentar a Mary Scharlieb y Edith Shove, las dos primeras alumnas que optaban al título de licenciadas en Medicina por la universidad de Londres. Elizabeth quiso que su padre la acompañase en esta ocasión, tras haberla acompañado años atrás cuando la fortaleza parecía inexpugnable, y le invitó en carta fechada el 6 de mayo de 1883: 

“The first ladies who have earned the medical degree of the London University will be presented for graduation next Wednesday 2 p.m. at Burlington House. I am to have the honour of presenting them to Lord Granville as I am now Dean of the Medical School for Women. I think in memory of our efforts 21 years ago you should come up for it.”
   

En el acto de graduación el Canciller de la universidad de Londres mencionó el alto nivel académico conseguido por Mary Scharlieb, quien había obtenido “a gold medal, a scholarship and two examinations passed in the first división”.

Como decana, Elizabeth podía sentirse satisfecha del rendimiento obtenido por sus alumnas. En ese mismo año de 1883, Mr. Norton afirmó que los exámenes de cirugía de las alumnas de London School of Medicine for Women eran los mejores que había corregido en toda su vida académica. Y en 1889, en el discurso de apertura de la universidad de Glasgow, el Profesor George Buchanan dijo que “more than half of the honours of the University of London in anatomy, physiology and materia medica were taken by women as against all comers, from all schools.”
 A partir de 1891, Elizabeth Garrett contó con la colaboración de una vice-decana, cargo que recayó en la Dra. Miss Julia Cock, quien se ocupó con gran eficiencia de la organización de las alumnas. 

“The 1890s were the years when as dean she put her seal on the development of the London School of Medicine for Women.”
 Ya en 1892, había conseguido la autorización del Comité Ejecutivo para alquilar los pequeños edificios colindantes, en los que instalar laboratorios temporales, un museo de patología y una sala de reuniones. Y en 1896 ella fue la principal promotora del proyecto de reconstrucción de la sede de la Escuela. Para llevarlo a cabo era preciso contar con financiación. Al dirigirse al público inglés a través de las páginas del Times, Elizabeth se apoyó en la buena aceptación popular del New Hospital for Women, cuyas salas estaban siempre llenas y contaba con una continua lista de espera de pacientes, para invitar “any “large hearted man or woman” to endow either a bed at the hospital or a laboratory at the school, “thus linking his memory with the history of one of the most striking social advances seen in the present generation”.”
 Nos referiremos ampliamente a este proyecto de reconstrucción de la escuela en el apartado siguiente.

La London School of Medicine for Women era, evidentemente, el mayor centro de formación de doctoras en el Reino Unido. En el año 1895, el Registro contaba con 200 mujeres doctoras, de las cuales 150 procedían de la escuela. Se habían derribado las barreras de la universidad de Londres, pero no las de los Reales Colegios de Doctores y Cirujanos. Cuando en 1887 los Colegios solicitaron redactar una nueva constitución que les concediera poderes para otorgar titulaciones, el Consejo de la escuela hizo una apelación al Consejo Privado de su Majestad, para que se garantizase que la nueva constitución permitiese la admisión de mujeres. Una apelación similar se dirigió al Consejo Médico General (General Medical Council), quien contestó que “it had no power in the matter, but it did” express the hope... that the examining bodies may, if within their power, find it desirable to admit women on equal terms as the men to the privilege of an examination.””
 El tema quedó pendiente hasta 1895, año en que el Consejo Ejecutivo de la escuela envió un nuevo escrito a los Reales Colegios, haciendo constar los cambios que se habían producido desde 1887 y solicitando de nuevo la admisión de las mujeres: 

“One after another, universities and examining boards have admitted women to their degrees and diplomas, so that few remain closed. In the charters of recently established universities the right of women to degrees is recognized. Several medical schools for women have been opened in Scotland and Ireland, the total number of women studying medicine has steadily increased. Many women, both in this country and abroad, hold appointments in hospitals for women and children. …Public bodies like the General Post Office, the Metropolitan Asylums’ Board and the London Country Council have appointed women as medical officers in the institutions they control. The British Medical Association, the Medico-psychological Association, the Society of Apothecaries and the Anatomical Society of Great Britain admit women as members. In short, the acceptance of women in the medical profession is going on steadily and experience has proved that those evils have not resulted which it was feared might follow the admission of women to the study and practise of medicine.” 

Los Colegios rechazaron nuevamente la petición. No se produjo una tercera solicitud por parte de la escuela, pero en enero de 1910, la Dirección Conjunta de ambos Colegios autorizó el acceso de las mujeres a sus exámenes. Y en 1925 el Real Colegio de Médicos adoptó la resolución de que “a woman shall be eligible as a fellow of the College and shall be entitled to take part in the government, management and proceedings of the College, and hold any office in like manner as a man is eligible and entitled.”
  

En el año 1898, Elizabeth dimitió de su cargo de profesora de Medicina, que venía ejerciendo desde la creación de la escuela en 1874, y centró toda su actividad en su gestión como decana. El 11 de julio de 1898, se celebró, bajo su presidencia como decana, la inauguración del primer edificio de la remodelada escuela. Elizabeth contó con la presencia oficial del Príncipe y la Princesa de Gales, que daban así el parabién real a la Escuela de Medicina de Mujeres de Londres. El príncipe realizó una visita extra-oficial el día anterior, admirando el interés demostrado por las alumnas en los nuevos laboratorios de química y anatomía, donde le condujo Elizabeth Garrett.

Si el comienzo de la escuela en 1874 había estado exento de ceremonia, la inauguración oficial de la nueva sede en 1898 fue un acto público y brillante. Se decoró el jardín con banderas y las salas con flores. El acto de apertura estuvo animado por una banda militar, y acudió una gran cantidad de público para ver a los Príncipes. Las propias alumnas acompañaron a los invitados a sus asientos en el salón de actos y les sirvieron el té en la recepción posterior. Invitadas principales al acto fueron doscientas cincuenta mujeres doctoras, entre ellas Elizabeth Blackwell. Toda esta parafernalia social produjo el resultado de 4.000 libras de aportación para el fondo de construcción y un importante incremento de la respectabilidad social de la escuela. Un mes más tarde, se le concedía “a Royal Charter of incorporation”
.

Como decana, Elizabeth era tan exigente con sus alumnas como con ella misma. Las candidatas debían tener un buen nivel cultural. Su preocupación por la educación de las mujeres quedaba manifiesta también en su pertenencia “as a governor of the North London Collegiate School and Bedford College.”
 Aconsejaba a las jóvenes aspirantes, tras cursar estudios de enseñanza media en un colegio de señoritas, ir a los dieciocho años a la universidad,  “where they could learn their preliminary science, and “what women so much need, the value of self-guidance and government”.”
 Una vez aceptadas, Elizabeth exigía a las alumnas responsabilidad, seriedad respecto a sus estudios, espíritu de liderazgo, y que cuidasen de sí mismas, mental y físicamente. Por tanto, insistía en que mantuviesen una alimentación y régimen de vida sanos. “West Hill at Aldeburgh was filled in the vacations with students who could not otherwise afford the sea air and good food they needed.”
 Las animaba a superar la monotonía de los primeros estudios y a enfrentarse con la dificultad de los exámenes. Cuando acudían misioneras que pretendían completar su labor religiosa con algunos conocimientos médicos, Elizabeth les exigía que cursaran los estudios completos, nunca como un complemento de segundo orden. De hecho, muchas de las doctoras que prestaron importantes servicios en la India, se formaron en las aulas de la LSMW. 

No sólo pretendía que las alumnas recibiesen una formación científica, teórica y práctica, como doctoras, sino que le preocupaba asimismo que aprendiesen las formas sociales que consideraba debían acompañar a un buen profesional de la medicina, hombre o mujer, dando gran importancia a la etiqueta, la buena presencia y la cortesía. “”The first thing women must learn”, said their Dean, “is to behave like gentlemen”…. They must be courteous to their colleagues, the nurses, their patients, however poor and humble…They must resist the temptation to seek personal publicity.”
 Esta preocupación por la imagen social y la discreción fue uno de los puntos de enfrentamiento con Sophia Jex-Blake. Durante su decanato, creó un consejo de representación de las alumnas para facilitar su participación en la vida de la escuela. También fomentó las actividades culturales, favoreciendo la creación de grupos de música y deportes. Organizaba cenas con las alumnas en su propia casa y cada  Navidad se celebraba un baile en la escuela. Atenta a las condiciones de vida de las alumnas, creó habitaciones de alquiler en la planta superior de la escuela, y un comedor. 

En sus últimos años como decana, comenzó a fallarle la memoria, olvidando con facilidad el nombre de las alumnas. En 1901, tuvo la satisfacción de vivir la incorporación de la escuela a la universidad de Londres. En 1902, a la edad de sesenta y tres años, Elizabeth Garret dimitió como decana,  sucediéndola en el cargo la Dra. Cock con Louisa Aldrich Blake como vice-decana. Se creó entonces en su honor un nuevo cargo, el de presidenta. Hasta el final de su vida mantuvo el interés por la escuela. En 1913 apoyó la nueva remodelación y contribuyó con mil libras anuales durante tres años. Cuentan sus biografías que cercana su muerte pronunció estas palabras “We must not desert the School.”
 

VII. La formación de las alumnas

El discurso de apertura del curso  1887-88, pronunciado por Mary Scharlieb, a la sazón profesora de medicina forense en la LSMW, y titulado Seven Lamps of Medicine, nos muestra los valores en que la escuela pretendía educar a sus alumnas y exigir de ellas como futuras doctoras, al menos durante esta primera etapa, bajo el decanato de Elizabeth Garrett.

Mary Scharlieb iniciaba su discurso diciendo que imaginaba que el camino de una persona dedicada a la medicina estaba iluminado por una luz formada por siete rayos. “These rays may be named Obedience, Thoroughness, Truth, Courage, Gentleness, Humility, Sacrifice.”
 Obediencia, porque “only those who can cheerfully obey may safely command.”
 Da por supuesto Mary Scharlieb que las alumnas han elegido el estudio de la medicina voluntariamente, por vocación, y con un fuerte deseo de ejercer la profesión, pero deben tener en cuenta que durante su periodo de formación han de aceptar las exigencias del estudio de materias y la realización de tareas, a veces monótonas, que requerirán exigencia y disciplina. Además, deberán aprender a convivir aceptando las normas de una comunidad. “You must, however, remember that in entering any community, working to attain a special object, you can only work easily and well by conforming to the regulations of that community.”

En cuanto a la segunda cualidad requerida, que podríamos definir como diligencia y eficacia, Mary Scharlieb afirma que “nothing worth doing can be accomplished without diligence.”
 Desde el comienzo de su formación, las alumnas deberán tener un método de estudio, un plan de trabajo personal que se autoexigen seguir. Esto las preparará para un trabajo organizado y responsable en el ejercicio futuro de su profesión. Como doctoras deberán seguir formándose siempre, y prestar el máximo de atención al examinar un paciente, estudiando cada caso en profundidad. 

“Always examine tour patients on some well-known plan…… Take careful notes of every point, enter the outline of your treatment; record its results, or apparent results, and gum in the charts and diagrams that will make your record valuable. In the evening, on the first leisure time, read up the subject in the text-books; consult the best monographs, and think over the whole matter. Subsequently, if possible, discuss the case (of course, suppressing names) with a friend.”
 

No se trata tan sólo de aplicar friamente un método de trabajo. Lo que se pide de un buen profesional de la medicina, lo que la escuela esperaba de sus alumnas, era una auténtica dedicación al cuidado de los pacientes, reflejada en los más mínimos detalles, incluso en la decoración de la consulta. “To be really thorough our profession must be to us a sort of religion; a golden band binding together all our faculties.”
 Otra consecuencia de aplicar esta autoexigencia en el ejercicio de la profesión es la observación por parte de la doctora de una puntualidad exquisita. “Another result of the thoroughness I advocate is a keen sense of the value of time, an unfailing punctuality. Unpunctuality is really a form of dishonesty for by it we rob others of their time, which is their most valuable possession.”
 El tercer valor exigido es la Verdad, la Sinceridad. Ello exige superar la dificultad que representa comunicar a un enfermo o sus familiares la gravedad de una dolencia. Los profesionales de la medicina deben respetar el derecho de los enfermos a conocer la verdad, pero deben también comunicarla “in the gentlest and most sympathetic manner.”
 También las futuras doctoras deberán tener sinceridad para aceptar sus dudas o su ignorancia, para cambiar un tratamiento cuando reconocen que no es efectivo, sabiendo pedir colaboración cuando es preciso y siendo asimismo capaces de reconocer ante los pacientes el desconocimiento sobre sus padecimientos. 

El cuarto rayo de luz que debe iluminar la vida de las doctoras es el Valor, actitud “absolutely necessary in the moral treatment of our patients.“
 Se requiere valor para enfrentar los casos difíciles, pero también en la vida diaria. Este coraje lleva consigo una actitud de optimismo, que infunda ánimos a los enfermos.  “Other things being equal, the doctor with a pleasant face, bright manner, and cheerful word, will do the most good.”
 Y esto nos lleva al siguiente valor exigido: la Gentileza, la Amabilidad.  Como doctoras las alumnas estarán en contacto con el dolor, el sufrimiento, y ello requiere de ellas actitudes de comprensión, de gentileza, para ayudar a suavizar la carga del dolor. La actitud humana de una persona profesional de la medicina está siendo considerada en este discurso como fundamental. De nuevo ofrece Mary Scharlieb a las alumnas un código de conducta frente al paciente y sus familiares: “We must always be ready with pleasant chat and cheering word to wile away long hours of suffering and suspense. We must be able to put aside our own anxieties, fatigues, and even actual illness, to meet our patients with an ever-active intelligence and keen appreciation of their condition.”
 No sólo pide esta actitud frente al paciente gravemente enfermo. Recuerda a las alumnas que deben tener en cuenta el malestar físico o psíquico que puede sufrir una persona por causas que pueden aparentemente parecer poco importantes. “There are many conditions of mind and body in which the sufferer would fain have something definite the matter to account to himself and others for the vague weakness, the unrest and, above all, for the unnatural irritability.”
 Como doctoras deberán saber ganarse la confianza de los pacientes brindando comprensión. 

En sexto lugar, se refiere Mary Scharlieb a la Humildad. Aceptar las propias limitaciones, reconocer la necesidad continua de aprender, recibir de forma positiva las críticas y sugerencias. “For all work worthy of the name there must be long and arduous preparation. Before honour is humility.”
 Y por último, la capacidad de Sacrificio. Sacrificio, esfuerzo, incluso mientras son estudiantes, sacrificio de su tiempo dedicado al estudio, de sus propios gustos y opiniones cuando tienen que seguir las normas y exigencias de la escuela o el hospital. 

En un mensaje final, resume Mary Scharlieb un credo de lo que podía representar la profesión médica para muchas doctoras pioneras: 

“Do not consider your profession this day from a practical point of view; do not regard it as a means of earning a livelihood; do not desire the wealth or the prestige that fate may have in store for you. Heap all the riches of your nature, your woman’s heart, your cultivated mind, your high ideal of a noble life on this sacred altar.”
 

Y recuerda a las alumnas  la deuda que tienen con las pioneras que lucharon, muy pocos años atrás, para conseguir que ellas puedan tener acceso a una escuela, y una práctica hospitalaria. 

Asimismo, Isabel Thorne, en su obra citada, señala las cualidades que una buena doctora debe ostentar, cualidades que por lo tanto se trataría de inculcar a las alumnas, y que considera son las más altas cualidades propias de la mujer: “she should be wise and sympathetic, with a clear, logical mind, much common sense good judgment, tack and acquaintance with human nature, able to inspire her patients with confidence.”
 Su formación debe ser teórica y práctica, permitiéndole aplicar los conocimientos a la realidad: “she requires not only a profound knowledge of medicine and surgery, but a firm grasp of the principles underlying them and the faculty of applying them and the faculty to suitable cases.”
 

Entre las actitudes que debe tener en el ejercicio de su profesión destaca la generosidad, la responsabilidad, la comprensión, tan importantes como su buen juicio y su habilidad. A todo ello se añade la necesidad de disfrutar de buena salud para soportar las exigencias impuestas por su trabajo: 

“She must be unselfish with a great capacity for taking pains. If she takes up surgery much practical skill is needed. She sees so much of the sorrows of life that her heart is often wrung by the griefs of her patients who depend upon her for counsel and comfort in their troubles. She must be able to face responsabilities for the issues of life and death are often in her hands and much depends on her judgement; good health, too, is a most important condition. A medical woman should possess a combination of all that is best in womanhood. Her profession gives her a sphere of action for the exertion of the highest qualities.”

Las alumnas, no sólo podían disfrutar de la formación académica y las prácticas en la escuela y el hospital, sino que se facilitaba asimismo su participación actividades culturales y su relación con alumnas de otras materias. En 1895, se creó el School Magazine, revista de aparición semestral, cuyo fin era “to promote fellow feeling among the different sections of the School and link together past and present students”
, y su lema, Work is as it is done. Las páginas del London School of Medicine for Women Magazine, que se conserva en los archivos del Royal Free Hospital, ofrecen una inestimable fuente de información sobre la vida de la escuela.  

En 1874, con motivo del décimo aniversario de la creación de la LSMW, se convocó un premio, dotado con diez libras, al mejor trabajado presentado por una alumna o ex alumna, sobre el tema: Study and Practice of Medicine by Women. La finalidad de este Premio era “to elicit from the writers of the Essays their views, arguments and aspirations regarding the Medical Profession as a career for Women,”
 Lo ganó Edith A. Huntley y fue publicado en 1886. Constituye una contribución más a la defensa de argumentos en favor de la incorporación de la mujer a la práctica de la medicina. Comienza con una breve incursión histórica mencionando mujeres doctoras de la antriguedad, y la aptitud natural de las mujeres para la atención de los enfermos: “Daily experience proves that the untrained woman shows more aptitude for the treatment of sickness and suffering than the untrained man. If there were any original consecration of medicine to the male sex, the fact would be the reverse. But on all hands the charge of the sick and suffering, in so far as it demands patience and intuitive insight and the tender manual skill that simple practice can mature –that is to say, natural qualifications- is acknowledged to be a pre-eminently feminine duty. This is the secret of the early female practice of medicine.”
 

Continúa con un relato de los hechos que condujeron a la creación de la LSMW, y dedica la segunda parte del trabajo a señalar el campo que considera idóneo para la doctora de su tiempo, dada la necesidad y demanda existentes: “The work, then, that awaits the qualified medical woman lies among patients of her own sex, and, also, naturally, among children.”
 No rechaza la posibilidad de atender a los pacientes hombres, tal como sucede con las enfermeras, pero considera que no existe tal necesidad.  A continuación rebate los argumentos que podrían esgrimirse en contra de las mujeres doctoras, y vuelve a afirmar su idoneidad e, incluso, superioridad, para atender a las mujeres y para desempeñar ciertos cargos públicos. Y finalmente señala la necesidad de crear escuelas de comadronas similares a las existentes en otros países.

Las aspirantes a alumnas recibían una amplia información sobre las materias impartidas, horarios, becas y premios, así como sobre titulaciones a las que podían aspirar y normativa a seguir en la escuela y el hospital, a través del Prospectus de cada sesión. Las alumnas podían optar a diferentes becas, varias de ellas dedicadas especialmente a preparar mujeres doctoras que ejerciesen en la India, como la Stuart Mill Scholarship, la Fanny Butler Scholarship o la Dufferin and Jubilee Scholarship. En el Anexo III se puede ver una relación completa de las becas correspondientes al curso 1891-92. Este Anexo es copia del Prospectus de la sesión de 1891-92, y permite asimismo conocer los horarios y normas aplicados en la escuela y el Royal Free Hospital. En 1914, un grupo de antiguas alumnas formaron la Association of Registered Medical Women. 

VIII. Las mujeres como profesionales dentro de la LSMW
En el momento de su apertura, la escuela contaba únicamente con una doctora en su claustro de profesores: Elizabeth Garrett Anderson. A medida que más mujeres fueron adquiriendo titulaciones reconocidas, aumento su representación en el claustro, transformándose de alumnas en profesoras de la escuela. Nos referimos aquí a la incorporación de mujeres a las tareas docentes y organizativas de la escuela desde su fundación en 1874 hasta principios del siglo XX.

Elizabeth Garrett impartió Practice of Medicine desde 1875 hasta 1898. Compartía las clases de dicha materia con el doctor T.K. Chambers desde 1875 a 1883 y con el doctor Dr. Donkin desde 1883 hasta 1898. En este año fue sustituida por la doctora Miss Cock. Su actividad como profesora fue simultánea al desempeño de otros cargos: el de decana desde 1883 a 1903 y el de bibliotecaria honoraria, de 1883 a 1887. En 1875 Sophia Jex-Blake y Edith Pechey fueron nombradas profesoras de higiene impartiendo la materia cada una en años alternos. Edith Pechey mantuvo su cargo hasta 1883 en que se trasladó a la India. Sophia Jex-Blake siguió ostentando la cátedra de Higiene hasta 1889 en que esta materia pasó a ser impartida por Mary Scharlieb bajo el epígrafe: Medicina Forense e Higiene.

Louisa Atkins impartió las materias de obstetricia y enfermedades de la mujer desde 1875 a 1883. En este año, se hizo cargo de obstetricia el doctor Ford Anderson, quedando la doctora Atkins como profesora de enfermedades de la mujer hasta 1893. Mary Scharlieb se incorporó como profesora de la escuela en 1888, impartiendo medicina forense desde 1888 hasta 1891, ginecología desde 1893 a 1901, y obstetricia desde 1893 hasta 1913, año en que solicitó su jubilación. Cuando Mary Scharlieb dejó la cátedra de ginecología en 1901, la sucedió en el cargo la doctora Florence Nightingale Toms (llamada así en honor de la famosa F.N., cuya hazaña en Crimea debía ser muy reciente en el momento del nacimiento de la futura doctora), conocida profesionalmente por su nombre de casada, Mrs. Stanley Boyd. Desempeñó este puesto hasta su muerte en 1910. En 1891, se incorporó como profesora de prácticas de obstetricia la doctora Miss Mc.Call, y en 1893 lo hizo Miss M.F. Ewart como profesora de biología elemental y física. En 1891, fue nombrada profesora de medicina forense e higiene la Dra. Dowson, compartiendo la materia con el Dr. Dupré. Esta doctora sucedió a  Elizabeth Garrett en el cargo de bibliotecaria honoraria en 1887. Y en 1895, se incorpora a las clases de Ginecología práctica la Dra. Helen Webb

Asimismo se fueron creando otros cargos ostentados por mujeres. Por ejemplo, en 1883, comenzaron a impartirse demostraciones prácticas de anatomía por alumnas  de cursos superiores. Se elegían dos alumnas, una como encargada de las demostraciones y otra como ayudante desde 1883  hasta 1889. A partir de este año se duplicó el número en ambos cargos. En este mismo año de 1889, se nombra la primera encargada del museo y en 1893 se crean los puestos de encargadas de demostraciones prácticas en química y farmacia. Desde 1897, existieron también encargadas de las prácticas de ginecología, fisiología y biología. En 1891, se creó el cargo de vice-decana, siendo nombrada para el cargo la doctora Julia Cock. A partir de 1898, Isabel Thorne queda como secretaria honoraria, creándose el puesto de secretaria adjunta. Fue nombrada secretaria y bibliotecaria, Mary Buchan Douie. Mary Douie, quien había estudiado inicialmente en la Edinburgh Association for the Higher Education of Women, y en 1891, comenzó sus estudios en la LSMW. Perteneció al grupo de ocho mujeres pioneras en recibir la graduación en la universidad de Edimburgo en 1893. En 1897 obtuvo el M.B. por la universidad de Londres. Desde su cargo de secretaria de la LSMW, ejercido hasta 1908, “she was very much involved in the rebuilding and extensión of the School and the admisión of women to the Fellowship of the Royal Colleges of physicians and Surgeons.”

También en el Royal Free Hospital se crearon puestos para las mujeres, aunque en menor proporción. Desde 1889 a 1894, el único cargo ocupado por una mujer es el de encargada del museo de dicho hospital. En 1893, este cargo fue ocupado por Miss Aldrich-Blake, quien sería posteriormente decana de la escuela. Cabe resaltar aquí que Louisa Aldrich-Blake es la única mujer, de las que podemos considerar pioneras de la medicina moderna, que tiene un monumento en Londres. (Fig. 17) Se trata de un discreto busto doble situado en una esquina de los jardines de Tavistock Square, (plaza muy cercana a la antigua sede de la escuela), los mismos jardines que albergan en su centro la estatua de Gandhi.

A partir de 1894, se creó el cargo de ayudantes de anestesista, senior y junior. En 1895, aparece nombrada una mujer como anestesista del Royal Free Hospital por vez primera, recayendo este nombramiento en la mencionada Louisa Aldrich-Blake. En 1896, se nombran dos secretarias, una encargada de pacientes clínicos y otra de pacientes quirúrgicos, y en 1897, dos ayudantes clínicas, una en ginecología y otra en oftalmología, cargos que se incrementan el año siguiente con la creación de tres puestos de ayudantes en medicina y una ayudante en cirugía. Y en 1900, se crea el puesto de encargada de demostraciones de prácticas de patología. Estos cargos desempeñados por alumnas se realizaban como parte de su formación académica y profesional, sin recibir remuneración alguna.

Lógicamente las mujeres que ocupaban puestos docentes o administrativos en la Escuela recibían la correspondiente remuneración, renunciando en ocasiones a ella para favorecer el mantenimiento de la Escuela. Así se recoge  respecto a Mary Scharlieb en la reseña publicada por el LSMW Magazine, con motivo de su jubilación como profesora: “We do not forget that when the School was hard pressed, a few years back, and some of the lectures had to be given less frequently on account of expense, Mrs. Scharlieb most generously gave her full course of lectures without remuneration.”
 Estas doctoras, pioneras en acceder a la enseñanza de la medicina, combinaban esta labor con su práctica médica y quirúrgica en el New Hospital for Women y, posteriormente, también en el Royal Free Hospital. Sirvan de ejemplo los casos de Mary Scharlieb, cirujana del New Hospital y ginecóloga del Royal Free; o Florence Nightingale Boyd, cirujana asimismo del New Hospital for Women, además de dirigir durante varios años un pequeño hospital fundado por la National Vigilance Society. 

 
El número de mujeres profesionales que prestaban sus servicios en la escuela fue aumentando en los primeros años del siglo XX. Nos da testimonio de ello Isabel Thorne, al escribir en 1915: “the names of many women are found holding responsible positions as Registrars, Clinical Assistants, Demonstratros, Anaesthetists,, Electricians, Obstretic Assistants, etc., showing how much can be done by properly trained women.”
 El mismo dato recoge la doctora Doris Odlum en su memoria autobiográfica. “I started my studies in October 1915 at the London School of Medicine for Women, which was attached to the Royal Free Hospital. At that time the school was largely staffed by women and had no male students.”

 
Recogemos aquí la relación de personas que han desempeñado el decanato de la Escuela desde su creación, destacando el alto número de mujeres:

1874

Dr. F.E. Anstie. 

1874-1883 Mr. H.T.Norton

1883-1902 Dr. Elizabeth Garrett Anderson

1902-1914 Dr. Julia Cock

1914-1925 Dame Louisa Aldrich-Blake

1925-1931 Lady Florence Barrett

1931-1945 Dr.Elizabeth Bolton

1945-1967 Dr. Catherine Lloyd-Williams

1967-1989 Dr.Bruce MacGillivray

1989-

Profesor Arie Zuckerman

IX. La sede de la London School of Medicine for Women
Como hemos dicho anteriormente, la escuela se situó desde 1874 a 1898 un una pequeña casa en Henrietta Street, calle cuyo nombre cambió a Handel Street en 1888, por iniciativa del Metropolitan Board of Works de Londres. La razón al parecer fue la existencia de otras dos calles o pasajes denominados Henrietta, eligiendo como alternativa el nombre del músico como homenaje a su figura. Existe aún actualmente, justo detrás del edificio que fue sede de la Escuela, un pequeño pasaje llamado Henrietta Mews, por el que se accede a St.George Gardens. Estos descuidados jardines, con tumbas abandonadas sobre las que se posan las palomas, nos trasladan con facilidad a los años del nacimiento de la escuela. 

Cuando Elizabeth Garrett fue nombrada decana en 1883, el único cambio realizado en el edificio fue la construcción de un cobertizo de hierro en el jardín para albergar una sala de lectura, que resultaba poco confortable, “an oven in summer and a noisy ice-house in winter with rain on the corrugated iron roof.”
 No disponían de laboratorios y las instalaciones para prácticas de anatomía resultaban muy rudimentarias. Las aportaciones de las alumnas resultaban insuficientes para cubrir los gastos. Cuando se celebró el décimo aniversario de la apertura de la escuela, en 1884,  el Consejo Ejecutivo aportó diez libras y las alumnas once libras y diez chelines para celebrar la fiesta de aniversario. Las alumnas suplían con su trabajo y entusiasmo la falta de instalaciones adecuadas, logrando muy buenos resultados en los Tribunales Examinadores. “As soon as examining boards consented to receive them, the women students won for their school gold medals, exhibitions and honours.”
 

En 1883, un informe del Consejo Ejecutivo refleja la necesidad de ampliar la sede de la escuela: 

“In all probability it will be necessary in a few years either to build a new school on a new site or to rebuild the School on its present site. They wish, however, to make the present premises available if possible for some few years longer until a building fund has been well started. With this intention, they desire to put an Iron Room in the garden and rearrange the rooms within the house during the coming summer.  They have bought the lease of the School premises and of the adjoining house, 7 Hunter Street; they are thus in a position to negotiate with the ground landlords when the time comes for the enlarging or rebuilding of the School.”
 

Se crearon nuevos laboratorios y se mejoraron los vestuarios, situados en el edificio principal que se conocía como The Pavilion (el Pabellón). En 1886, se creó un Subcomité de Construcción, que llevó a cabo las gestiones que culminaron con la adquisición de las pequeñas casas situadas en los números 8, 9, 10 y 11 de Hunter Street.  Aunque también se consideró la posibilidad de buscar una nueva sede, en 1892,  el Consejo decidió realizar obras de reconstrucción y ampliación sobre la sede ya existente, firmando a tal efecto un contrato de arrendamiento por ochenta años con los propietarios del terreno. Los trabajos se llevarían a cabo de forma que no se interrumpiese el normal funcionamiento de la escuela. El valor aproximado de la obra se calculó en 20.000 libras. 

Se abrió un fondo para financiar la reconstrucción, al que contribuyeron donativos de amigos de la escuela, e incluso parte del salario de algunos miembros del personal.  En esta época las tasas abonadas por las alumnas cubrían los gastos de funcionamiento y permitían dedicar parte de los ingresos anuales a incrementar el fondo para construcción. En 1896 el número de alumnas aumentó espectacularmente con la incorporación de cincuenta nuevas estudiantes y el comienzo de la obra se volvió imprescindible. El fondo contaba con 12.000 libras en el momento de inicio de las obras y se solicitó un crédito hipotecario. La escuela seguía recibiendo el apoyo económico de los contribuyentes privados: una carta de la decana al Times logró la recaudación de 1.600 libras. 

Las obras se comenzaron durante las vacaciones de verano de 1897. El primer bloque de laboratorios, comenzado en julio de 1897, en el lado este del jardín, se inauguró en mayo de 1898. Durante este período las actividades de la escuela continuaron “in the Iron Room, the Pavilion and some part of 7 Hunter Street, which had been adapted as an interim measure.”
 El 11 de junio de 1898, se inauguraba este primer edificio, con un acto al que asistieron el Príncipe y la Princesa de Gales. En el informe realizado para el Women’s Institute en 1898, la secretaria de la escuela se refiere a estas nuevas instalaciones, que proporcionaban a las alumnas laboratorios de anatomía, fisiología, química y física dotados de modernos aparatos y luz eléctrica.

Inmediatamente se comenzó la construcción del segundo bloque de edificios, con entrada por Handel Street, que reemplazó al antiguo Pabellón. Estuvo terminado en octubre de 1899, y albergaba un anfiteatro para conferencias, un departamento de biología y oficinas. Para continuar la obra, se demolieron las casas adquiridas en Hunter Street, algunas de las cuales todavía tenían inquilinos cuyas rentas habían supuesto una contribución económica para la escuela. El nuevo edificio se inauguró en octubre de 1900. Contaba con habitaciones para alumnas en la planta superior, salas comunes, comedor y biblioteca. Al comienzo de construcción de este tercer edificio, se agotó el fondo y fue preciso pedir un crédito. Al finalizar la obra se debían 14.000 libras, pero afortunadamente dos días después de la inauguración el Comité Ejecutivo recibió un donativo de 5.000 libras. 

Al realizar estas obras, la entrada principal se trasladó a Hunter Street. Así describe Isabel Thorne la Common Room o  sala donde se reunían las alumnas: “the Common Room, so much used by the students, with its fine Turkey carpets, comfortable chairs and tables and bureau,”
, mobiliario cedido “by a friend of the School in memory of her mother.”
 Estas instalaciones continuaron en uso hasta 1914, en que el número de alumnas, más de trescientas, hizo necesaria una nueva ampliación. Se construyó una nueva ala, diseñada por Mr. H.V. Ashley, que vino a formar el cuarto lado de un rectángulo. También se realizaron transformaciones en el edificio principal: se construyó una nueva biblioteca, convirtiendo la anterior en comedor, y dejando el salón para actividades culturales y recreativas únicamente. La construcción del comedor permitió servir una cena de tres platos a las alumnas y ex alumnas que lo deseasen.  El presupuesto estimado por Mr. Ashley ascendía a 30.000 libras y de nuevo fue preciso organizar una campaña de recogida de fondos:

 “The appeal campaign stressed the nation’s urgent need for more trained medical women, pointing out the valuable work the school’s graduates were doing “in Public Departments throughout this Kingdom, in Sanatoria, in Poor Law Institutions, in Hospitals both in England and India, and as Medical Missionaries all over the world”, and not least on the battlefields of Europe, where former students like Dr. Louisa Garrett Anderson and Dr. Flora Murray were leading voluntary all-women medical units in France and Serbia.”
 

Esta campaña logró recaudar 15.000 libras. La cantidad total se completó con las donaciones conseguidas en una segunda campaña The Training of Medical Women, National Work, An Urgent Call, lanzada en julio de 1915. Más de mil setecientas personas contribuyeron con donaciones que iban desde unos pocos chelines a 7.000 libras.  Las nuevas instalaciones de la ya entonces London (Royal Free Hospital) School of Medicine fueron inauguradas por la Reina Mary el 2 de octubre de 1916, casi cuarenta y dos años después de su creación, siendo decana la doctora Louisa Aldrich-Blake, quien recordó tal aniversario en su discurso inaugural: 

“On the 12th of this month it will be forty-two years since this School began its work...The foundation of the School was an Act of Faith, for at that date, 1874, no Hospital would receive its Students, no University nor Diploma granting body would examine them. The faith of the Founders was amply justified. Within three years the Royal Free Hospital admitted women Students to its wards and thus became on of the teaching Hospitals of London.”

La segunda Guerra Mundial supuso un nuevo reto para la escuela en diferentes sentidos. En octubre de 1939, siguiendo las instrucciones de la universidad de Londres, se procedió a la evacuación de la escuela: el primer curso junto con su profesorado fue enviado a St. Andrew’s, y el segundo y tercero a Aberdeen. Estos dos últimos cursos regresaron a Londres en marzo de 1940, aunque en octubre de ese mismo año totalidad de la escuela tuvo que ser nuevamente evacuada a Exeter. En octubre de 1943, la casi totalidad de la escuela reanudaba su actividad en Hunter Street. Los correspondientes editoriales del Magazine recogen el hecho, minimizando la tragedia de la guerra: “it is with great joy that we welcome back the second and third year students (perhaps a trifle paler from the cloudy skies of Scotland) from their exile in Aberdeen.”
 

Se refiere también el mismo editorial al nuevo sistema de exámenes y a la decisión del gobierno de reclutar a los doctores. Y respecto a este último punto aprovecha para sugerir que se exija un año completo de trabajo como residentes a los doctores y doctoras que pudieran enviarse a la guerra, y solicitar que los puestos, de estudios y trabajo, que se abran a las mujeres con motivo de la guerra no vuelvan a cerrarse tras la misma, al igual que sucedió en la primera Guerra Mundial. 

Los bombardeos sobre la ciudad de Londres afectaron la sede de la escuela y el 9 de febrero de 1945 fue destruída parte del ala del laboratorio y los edificios adyacentes. Las clases continuaron pocos días después, utilizando las instalaciones de Guy’s Hospital, St. Mary’s Examination Hall y el National Hospital for nervous Diseases. Aún en marzo de 1946, podemos leer en el editorial del Magazine correspondiente: “Repair work is continuing at the School and Hospital and we look forward to the time when the rebuilding will be completed”
 junto con la bienvenida a las profesoras que se incorporan tras su participación en los hospitales de campaña. 

Con el fin de la guerra llega un nuevo cambio en la vida de la LSMW: la incorporación de alumnos. En el mismo Magazine que acabamos de citar, aparece un artículo firmado por la doctora E.M. Killick sobre el tema, titulado “Co-education”. En primer lugar hace constar el descenso en la proporción de mujeres estudiantes de medicina en la universidad de Londres: 

“The University of London was the pioneer in admitting women to higher education, and it is laid down by Charter and Statute that the University may not impose any disability on the ground of sex. It is a sad departure from its high tradition that the University has now fallen lowest among the Universities of this country in the facilities it provides for the training of women in medicine. Since 1930 the proportion of women medical students has been highest in Wales, where the proportion has varied between 27 and 31.5%, lowest in London, with a proportion of 10.5 to 12.5%. The proportion of women in the Scottish Medical Schools and in those of English Universities, excluding London, is intermediate, and during the war has fluctuated between 18 and 24%.”
 

Continúa exponiendo el sistema propuesto por el Comité del Senado de la universidad en 1928, en el sentido de que existieran tres tipos de escuelas de medicina: escuelas de hombres, escuelas de mujeres y escuelas mixtas, de forma que la co-educación pudiera ser elección voluntaria del alumnado, y que la admisión a las escuelas mixtas se hiciese teniendo en cuenta la capacidad y no el sexo de la persona aspirante. Reconoce la autora que esta solución, que ella considera ideal, aunque personalmente se inclina por las escuelas mixtas, es imposible de llevar a cabo en ese momento.

 “New educational schools could not be built in time to solve the immediate problem; none of the men’s schools is willing to become co-educational in the full meaning of the term. Unfortunately the policy now agreed upon falls short of full co-education in two important respects; it does not make admission to all Medical Schools dependent on merit, regadless of sex, and it cannot be called entirely voluntary.”
 

El tema de la aceptación forzosa de alumnos en la escuela crea una preocupación que se aborda, de nuevo, con sentido del humor, en las páginas del Magazine. Así el editorial del número 21, correspondiente al semestre enero-junio de 1947, último que se publica con anterioridad al cambio de nombre de la escuela, comienza con una larga disertación sobre el papel del sexo en la evolución y el paso de los animales asexuados a los sexuados, para referirse finalmente a los cambios que puedan producirse en la escuela. El siguiente número del Magazine,  constata con ironía la escasa incorporación de estudiantes, para pasar inmediatamente a mencionar una larga lista de miembros del profesorado que dejan la escuela, bien por jubilación o por incorporarse a otros cargos. “The changes have been nominal rather than real, for while the women have disappeared from the title of the school, the men can hardly be said to have appeared in the school. If the idea suggested in our last number had been adopted by the authorities, the title would now be London (Royal FreeHospital) School of Medicine for Women and two men.”

En 1946, el Royal Free Hospital contaba únicamente con trescientas dieciocho camas, un número demasiado bajo para un hospital universitario. Por otra parte, las instalaciones de Hunter Street resultaban antiguas e insuficientes, y se extendía la opinión de que ya no era necesaria la existencia de una escuela de medicina exclusivamente para mujeres. “Taken together, these factors added up to a strong argument for closing the School of Medicine, and this was seriously considered at the time.”
 La doctora Katherine Lloyd-Williams, decana en ese momento, propuso un plan que salvó la escuela de un posible cierre: sugirió al Ministerio de Sanidad la adhesión al grupo de los Royal Free Hospitals, del North-Western Fever Hospital de Lawn Road. Este arreglo entró en vigor en 1948, proporcionando a la escuela el acceso a cinco hospitales con un total de novecientas camas. En 1950, se completó una nueva ala, que dio al edificio de Hunter Street el aspecto que tiene en la actualidad. (Figs. 18 y 19) Fue inaugurada por la Reina Isabel II  el 24 de octubre de 1951, siendo decana la doctora Catherine Lloyd Williams. 

Pero el traslado a diferentes edificios suponía un grave inconveniente para el alumnado (mixto desde 1948) y el profesorado. Estas circunstancias hicieron que tomase cuerpo el proyecto que venía proponiéndose desde 1944, de integrar las instalaciones hospitalarias y de enseñanza en un solo edificio. En 1957, el Ministerio de Sanidad anunció que “a new Royal Free Hospital and medical school should be built on the Hampstead site”
. Aunque la escuela insistió desde el primer momento en la necesidad de integrar todos sus departamentos en el nuevo hospital, el proyecto aprobado finalmente no incluía el traslado de los departamentos de enseñanza teórica. 

Durante los años 60, la escuela tuvo que enfrentar estos problemas de falta de espacio y dispersión de sus instalaciones, junto con dificultades financieras, al reducirse las becas estatales. La futura existencia de la escuela se puso en duda. “A 1968 report by the Royal Commission on Medical Education, commonly known as the Todd Report, argued that London’s twelve medical schools individually lacked the academic resources to provide a comprehensive modern medical course for their students.”
 El informe aconsejaba refundir las doce escuelas en seis, uniendo los departamentos pre-clínicos de las Royal Free Hospital School of Medicine y la University College Hospital Medical School. La escuela tuvo que aceptar finalmente esta propuesta, con cuatro condiciones: evitar el despido de personal; mantener la proporción de mujeres estudiantes en aproximadamente el cincuenta por ciento del alumnado; construir un edificio para enseñanza pre-clínica en Gower Street, junto al departamento de ciencias biológicas del University College Hospital; y construir un edificio adicional para los departamentos para-clínicos junto al Royal Free Hospital en Lawn Road.

Tras numerosos retrasos se comenzó la construcción del hospital y la escuela en Hampstead en julio de 1968, inaugurándose en 1974, cien años después de la apertura de la pequeña escuela de Henrietta Street. Ahora bien, aunque las instalaciones del hospital eran excelentes, “the medical school, however, was not so fortunate, a number of departments were still missing and would not be available until stages II and III, of the development were completed some four years later”
, en 1978, año del 150 aniversario del Royal Free Hospital.

En 1980, un nuevo informe del Joint Planning Committee de la Universidad de Londres, conocido como Flowers Report, recomendaba cerrar los departamentos pre-clínicos y fundir la escuela con las Escuelas de Medicina del Middlesex Hospital y el University College Hospital. Gracias a la presión de una amplia campaña apoyada por doctores, profesores y alumnado, el Comité de Becas de la universidad rechazó finalmente el informe, permitiendo el traslado del último departamento de Hunter Street a Pond Street (Hampstead) en 1982. La escuela disponía al fin de “purpose built, well-equipped teaching facilities, lecture theatres and laboratories under the same roof”
. 

Pero el éxito de la escuela al conseguir becas para investigación provocó la necesidad de disponer de más espacio en menos de diez años. En noviembre de 1991, se lanzó una campaña para recaudar dieciséis millones de libras destinados a la construcción de nuevas instalaciones sobre la planta superior del edificio de ciencias clínicas. Desde 1993, se inició  un plan de fusión de la Royal Free Hospital School of Medicine con la University College Hospital Medical School, que dio como resultado la actual Royal Free and University College Medical School, creada oficialmente en agosto de 1998, “to meet the demanding academic needs of the new century and the demographic and other changes, which have occurred in relation to clinical medicine in London.”
  Comprende también otras instituciones académicas: “The Institute of Child Health (Great Ormond Street), the Institute of Neurology (The National Hospital for Neurology and Neurosurgery), the Institute of Laryngology and Otology and the Institute of Ophtalmology (Moorfields Eye Hospital). The RF & UCMS is now certainly one of the most important and prestigious Schools of Medicine in Europe.”
 
Las dependencias de la nueva escuela se ubican en tres campus diferentes: El campus de Bloomsbury, en Gower Street, que incorpora las facultades de Life Sciences y Clinical Sciences, realizando las prácticas en el University College Hospital, el Middlesex Hospital y el National Hospital for Neurology and Neurosurgery. En la sede del Royal Free Hospital en Hampstead se encuentran los departamentos de Primary Care y Population Science. En el campus Archway, en Highgate, se encuentra el Centre for Health Informatics and Multiprofesional Education (CHIME), realizando las prácticas en el Whittington Hospital. También se realizan prácticas en muchos hospitales de diferentes barrios de Londres, asociados a la universidad. 

Desde septiembre de 2000, la RF&UCMS ofrece un nuevo currículo de seis años, cinco dedicados al estudio de la medicina y un año adicional intercalado tras el segundo, tercero o cuarto curso, que permite obtener un BSc, a elegir entre un amplio programa. Los cinco años de medicina se dividen en tres bloques, el primero comprende el primer y segundo cursos, dedicados al estudio de ciencia y medicina; el segundo, los cursos tercero y cuarto, dedicados a ciencia y medicina práctica y el tercer bloque comprende el quinto curso dedicado a la preparación para la práctica de la medicina. Al fin de sus estudios, el alumnado obtiene las titulaciones de la universidad de Londres:  Bachelor of Science (BSc), Bachelor of Medicine and Bachelor of Surgery (MB BS). Podemos suponer  que las pioneras que crearon la LSMW, se sentirían satisfechas al encontrar un amplio número de doctoras entre el profesorado responsable de los distintos departamentos de la facultad. 

Actualmente, el edificio fruto de la remodelación de 1951, en Hunter Street, alberga un Centro de Salud. Una amplia placa triangular situada sobre la puerta de entrada, recuerda el  nombre que ostentó  la Escuela desde 1898 a 1948: LONDON ROYAL FREE HOSPITAL SCHOOL OF MEDICINE FOR WOMEN. (Fig. 20) Sobre la pared exterior, a la izquierda de la puerta, otra placa grabada en piedra da testimonio de la presencia de la escuela en el edificio bajo el nombre ostentado desde 1948: ROYAL FREE  HOSPITAL SCHOOL OF MEDICINE (UNIVERSITY OF LONDON).(Fig. 21)

X. El destino de las pioneras de la London School of Medicine for Women
Las doctoras de la India: Mary Scharlieb y Edith Pechey.

Dada la importancia que la LSMW tuvo en la preparación de doctoras para la India, incluímos en este capítulo, un apartado sobre este tema. Las mujeres de la India, especialmente las de las castas altas, estaban sometidas a la práctica del purdah, o seclusión por razones religiosas, lo que tenía como consecuencia el verse privadas de atención médica, que sólo podía serles dispensada por hombres:

 “In many parts of India –I think I may say most parts- native ladies are entirely shut out from any medical assistance, however great may be their need, because no man who is not one of the family can enter their apartments or see them; and though thousands thus die from neglect and want of timely help, yet nothing can be done to assist them until we have ladies willing and able to act in a medical capacity.”
 

 En el Memorandum nº. 4218 del Gobierno de Madras de 1872, se recogía el siguiente informe del cirujano general Balfour: 

“Of all the Mohammedan women, and of the women of the higher castes of the Hindoos who adopt the Mohammedan custom of seclusion, but a very small part have received the benefit of the medical knowledge available for their sisters in Europe and America; and I estimate that of the hundred million of women in India,  at least two-thirds are by their social customs debarred alike from receiving the visits of a medical man at their own homes, and from attending for gratuitous advice at the public hospitals and dispensaries…To send among those classes women educated in the medical art, seems to be the only means of providing them with scientific medical aid… If a Mohammedan woman or Hindoo of the higher castes be attacked with any severe disease, or have any bones injured, neither of them obtain the benefit of the knowledge which is at their doors, because it is only as yet in the possession of medical men, and men are not admissible into the women’s presence.”
 

La primera sensibilización ante este problema vino por parte de los misioneros y misioneras de la  “Zenana Bible and Medical Mission...founded in 1852 to reach the women who were cut off from the normal active life of the community.”
 Aunque su objetivo principal era la evangelización, al observar los sufrimientos de las mujeres y los niños que morían por falta de cuidados médicos trataron de mejorar su condición aplicando medidas de higiene y atención primaria por parte de las misioneras, pero sin contar con ninguna doctora.  En 1867, el cirujano Corbyn, deseoso de ayudar a las mujeres, abrió una escuela en Bareilly,  para la enseñanza de la medicina a las nativas, bajo el patrocinio de un rico caballero hindú, Baboo Gunga Pershad. En 1870, el Dr. Corbyn facilitó el siguiente informe: 

“I am educating a number of native girls, and three have already passed as native doctors. They are of all castes –Christian, Mohammedans, and Hindoos. My school is divided into three classes. The first class pupils can read and write English and Urdu with accuracy. They are taught medicine, surgery, midwifery, diseases of women and children (especially the latter two). The second class learn anatomy, materia medica, and physiology, in English and Urdu. We have a female ward attached to the dispensary for women and children, and these girls entirely attend to them, under my and the sub-assistants’ supervision. It is wonderful how they can manipulate: they have plenty of nerve.”
 

En ese mismo año, llegó a Bereilly desde los Estados Unidos, la primera doctora cualificada, Clara Swain, miembro de la Misión Metodista, quien continuó y amplió la labor comenzada por Corbyn. 

También se creó una escuela de medicina para mujeres en la misión de Rampoor. Y se instruyó a algunas mujeres en Madrás para que realizasen vacunaciones a domicilio. Pero la preparación proporcionada por este tipo de instituciones era insuficiente. Una figura fundamental en la formación de doctoras en Madrás fue Mary Scharlieb. En 1866, la joven Mary, que había recibido una buena educación en una escuela de Londres, se trasladó a la India con su esposo, abogado en Madrás. Conocedora de los sufrimientos de las mujeres de la India, entró en 1871 en la Maternidad del Hospital de Madrás para prepararse como comadrona. Al considerar que estos conocimientos eran insuficientes, decidió hacerse doctora y pretendió inicialmente unirse al grupo de Sophia Jex-Blake en Edimburgo. Tras consultar con Balfour en 1872, éste solicitó al gobierno de Madrás que permitiese el acceso de las mujeres, incluidas las mujeres  indias de castas superiores, a la facultad de Medicina, permitiendo asimismo la preparación de mujeres de castas inferiores como comadronas. 

En el verano de 1874, (cercana ya la apertura de la LSMW de Londres)  Mary Scharlieb y otras cinco mujeres solicitaron acceso a la facultad de medicina de Madrás siendo admitidas en 1875. Esta facultad ofreció dos posibilidades a las aspirantes a doctoras: seguir el curso completo en clases mixtas para todas las materias, excepto las clases de cirugía y atención al parto, así como algunas de anatomía y fisiología, o bien realizar un curso más restringido que les permitiría obtener un certificado de inferior nivel. Mary Scharlieb, tras obtener su título en la facultad de medicina de Madrás en 1877, se trasladó a Londres, fue alumna de la London School of  Medicine for Women,  y obtuvo el M.B. en Medicina por la universidad de Londres en 1882, con medalla de oro en obstetricia.  Para completar su formación, en 1883 se trasladó a Viena, donde ejerció como cirujana residente con el Dr. Gustav Braun en el Lying-In Hospital for Southern Austria. 

En el otoño de 1883 regresó a la India. Durante los dos años siguientes, Mary Scharlieb fundó el Royal Victoria Hospital for Women en Madrás, fue nombrada profesora de enfermedades de la mujer y atención al parto en la universidad de Madrás y adquirió una gran reputación como cirujana. “Although she never held an operating knife until she was nearly forty years old she quickly became one of the greatest abdominal surgeons of her day.”
 Regresó a Londres por motivos de salud, y a partir de 1885, se incorporó al New Hospital for Women fundado por Elizabeth Garrett.  En 1888, fue la primera mujer doctorada en medicina, y en 1889 fue nombrada profesora de enfermedades de la mujer en la London School of Medicine for Women. De 1892 a 1903, fue cirujana jefe del New Hospital for Women, y, a partir de 1903 hasta su muerte en 1930, actuó como cirujana asesora del mismo. En 1902, contando 57 años de edad,  fue la primera mujer nombrada ginecóloga consultiva en el Royal Free Hospital  y la primera mujer a la quien se  otorgaba un cargo en un hospital general británico. Dimitió de este cargo en 1907, al ser nombrada cirujana ginecológica consultiva del mismo hospital. En 1917, fue elegida presidenta de la Royal Free Hospital School of Medicine. Además de estos cargos y su reconocida valía como cirujana, (celebró su ochenta cumpleaños realizando una sencilla operación), Mary Scharlieb escribió una docena de libros sobre salud pública, enfermedades venéreas, educación sexual y vida familiar; formó parte de diversos comités gubernamentales y comisiones reales; fue presidenta de la Society for the Study of Addiction to Alcohol and Other Drugs desde 1912 a 1916, y fue una de las primeras mujeres en ser nombradas Juez de Paz. Colaboró con distintas instituciones filantrópicas y fue magistrada visitadora de la Prisión de Holloway.    

Elizabeth Beilby, estudió durante un curso en la LSMW, abandonando los estudios en 1875. Se trasladó a la India como misionera, y se dedicó a la atención médica de las mujeres, abriendo un dispensario y después un pequeño hospital por encargo de la Misión Zenana. En 1881 decidió volver a Inglaterra para completar su formación como doctora, pero antes, fue  requerida por un Maharajá para atender a su esposa. Cuando  Elizabeth Beilby estaba a punto de partir hacia Inglaterra, tras la curación de la maharanee, ésta le pidió que transcribiese su mensaje para la Reina Victoria sobre los sufrimientos de las mujeres de la India. “”Write it small, Doctor Miss”, said she, “for I want to put it in a locket.””
 La Reina Victoria recibió a la doctora Beilby y manifestó su identificación con los problemas de las mujeres indias y su deseo de que recibieran la ayuda de mujeres doctoras debidamente preparadas. 

En 1883, la Reina recibió oficialmente a Mary Scharlieb antes de partir para trabajar en Madrás. Al parecer insistió en conocer a través de Mary Scharlieb los sufrimientos de las mujeres de la India y el beneficio que recibirían al ser atendidas por doctoras, y les envió este mensaje: “Tell them how deeply their Queen sympathizes with them, and how glad she is that they should have medical women to thelp them in their hour of need.”
 Sin embargo, como se ha comentado en otros capítulos, mantuvo su oposición a la práctica de la medicina por mujeres en Gran Bretaña: “indeed, some weeks after the incident of the locket, the Queen’s private physician announced that the royal patronage would be withdrawn from an international medical congress held in London if medical women were admitted, and so the women were shut out.” 

Edith Pechey (1845-1908), tras obtener los títulos de la universidad de Berna y el Irish College of Physicians, fue la primera mujer que se trasladó a la India, concretamente a Bombay, como doctora cualificada, sin conexión con ninguna misión de tipo religioso. En 1882 un doctor de esta ciudad publicó un artículo en la Contemporary Review, que concluía así: “What is needed is a new medical department as a part of the public service in India, managed by women and responsible only to some high officer of State, working in harmony with the existing medical service, but co-ordinate and not subordinate to it.”
  Un hombre de negocios americano, George T. Kettrrige, residente en Bombay, se hizo eco de estas palabras y creó un fondo para pagar durante algunos años los salarios de una o dos doctoras que se trasladasen desde Inglaterra. Así se formó el Comité del Medical Women for India Fund, Bombay, con los siguientes objetivos: “1) bringing out women doctors from England; 2) establishing a dispensary to be worked by them; and 3) a hospital for women and children; and also 4) arranging for the medical education of women at the Bombay Medical College, with scholarships as required.”
 

Entretanto, un caballero hindú, Mr. Pestonjee Cama, había hecho el siguiente ofrecimiento al Gobierno de Bombay: “he would build a hospital for women on condition that the Government should give the site and that the hospital should be entirely in the charge of women doctors.”
 En 1883, Mr. Kettridge, quien se había trasladado a Inglaterra para buscar una doctora que se hiciera cargo del proyecto, ofreció  a Edith Pechey que aceptara  la organización del dispensario y el hospital. Edith partió rumbo a Bombay en ese mismo año de 1883. Al año siguiente se incorporó también la doctora Charlotte Ellaby. 

Cabe mencionar que Edith Pechey, en contra de la opinión del Comité, cobraba a las mujeres los mismos honorarios que sus colegas hombres, no por la importancia de las cantidades exigidos (dado que de todas formas su sueldo estaba asegurado por el Comité), sino porque con ello trataba de defender el status de las mujeres doctoras, en igualdad con los hombres: “she felt that it was of the utmost importance for the sake of all the women who would come to practise in India that from the beginning they should be recognized as the equals of their male colleagues.”
 Únicamente atendía gratuitamente a aquellas mujeres sin medios económicos recomendadas por el Comité. 

En 1884, se abrió a las mujeres el Grant Medical College de Bombay. Y en 1886, Edith Pechey fue nombrada doctora  jefe del Cama and Albless  Hospital de dicha ciudad, teniendo como ayudante a la Dra. Ellaby. Edith Pechey realizó una amplia campaña a favor de la educación superior de las mujeres, y su admisión en las facultades de medicina, especialmente la universidad de Bombay, a cuyo Senado perteneció. “Her influence proved important and a pamphlet which she wrote later on child marriage was translated into many dialects and widely circulated.”
 Se casó en 1889 con el naturalista M. Phipson. Ambos transformaron su casa de campo de Nasik Road, a unos 100 kilómetros al norte de Bombay en el Sanatorio Pechey-Phipson, una especie de colonia de vacaciones gratuita para familias pobres de la ciudad. Edith Pechey llevó a cabo una importante labor en Bombay hasta su regreso a Inglaterra en 1906. Murió, enferma de cáncer y diabetes, en 1908, tras haber sido operada por la doctora May Thorne, hija de Isabel Thorne. 

Bombay y Madrás fueron las primeras universidades de la India en ofrecer preparación médica a las mujeres. En 1883, se formó una clase de mujeres en la facultad de Medicina de la universidad de Punjab, habiendo en 1885 diez estudiantes, de origen indio y anglo-indio. Los primeros intentos de acceso a la facultad de Medicina de Calcuta se produjeron en 1876 y 1870 y en 1882, siendo rechazados en las tres ocasiones. Finalmente, quizás por influencia de la opinión del gobernador de la zona, las mujeres fueron admitidas en 1885 en la universidad de Calcuta. 

En 1883, cuando el nuevo Virrey de la India, Lord Dufferin, y su esposa se despedían de la Reina Victoria, ésta encargó a Lady Dufferin que hiciese cuanto pudiese para ayudar a las mujeres de la India.  Antes de emprender ningún plan de acción, Lady Dufferin recabó información escribiendo a todas las esposas de los gobernadores de los distintos departamentos de la India y consultando a los directores de los Servicios Médicos y a las instituciones misioneras y educativas que trabajaban en el campo de la atención a las mujeres. En 1885, formó “the Countess of Dufferin Fund. A prospectus was drawn up, translated into the many languages and dialects of India and published. The proposal was to use the fund to form an organization which should bring women doctors to India, open women’s hospitals and wards, and train Indian women as medical practitioners.”
 Cada gobierno provincial creó su propio fondo de recaudaciones, coordinados por el Comité Central bajo el control de Lady Dufferin, quien tenía el proyecto de fundar una escuela de medicina para mujeres de la India, dirigida enteramente por mujeres, siguiendo el modelo de la LSMW, pero esto no se haría realidad hasta treinta años más tarde con la apertura del Lady Hardinge Medical
College for Women, en Delhi.

En 1888, se constituyó formalmente la National Association for the supplying of female medical aid to the women of India. Sus objetivos eran, dispensar:

“(1) Medical tuition, including the teaching and training in India of women as doctors, hospital assistants, nurses and midwives.

(2) Medical relief, including the establishment under female superintendence of dispensaries and cottage hospitals for the treatment of women and children; the opening of female wards under female superintendence in existing hospitals and dispensaries; the provision of female medical officers and attendants for existing female wards; and the founding of hospitals for women where special funds or endowments are forthcoming.

(3) The supply of trained female nurses and midwives for women and children in hospitas and private houses.”

 
Lady Dufferin abandonó la India en 1888. A partir de ese momento el Comité y los Hospitales Dufferin siguieron funcionando, aunque sin la eficacia inicial. Actuaba como presidenta del Comité la esposa del Virrey, siendo secretario el director general del Indian Medical Service, y secretario ayudante el cirujano del Virrey, lo que suponía que no existía participación directa de las doctoras. 

En 1907, la Dra. Annette Benson del Cama Hospital de Bombay, promovió la creación de la Association of Medical Women in India. Esta asociación editaba una revista trimestral que vino a constituir el punto de encuentro y discusión de los temas médicos profesionales en la India. El descontento con el Comité quedó patente en sus páginas y la Association of Medical Women  decidió elegir una comisión que presentó al Comité las siguientes propuestas: “that a woman doctor should become the secretary of the Central Committee, that at least one medical women should be a member and that an efficient women’s medical service, under the control of women, should be established in India.”
 Al menos una de las peticiones fue atendida: la Dra. Kathleen Vaughan fue nombrada miembro del Comité y se la invitó a inspeccionar los Hospitales Dufferin junto con un empleado del Indian Medical Service. En 1910 se formó una sección de la asociación en el Reino Unido, a fin de interesar a la opinión pública sobre el tema de la organización del trabajo de las doctoras en la India y presionar al Secretario de Estado para obtener las medidas que se solicitaban asimismo al Comité Dufferin. Siendo Secretario de Estado Lord Morley, en diciembre de 1913, éste intervino haciendo llegar las peticiones de la asociación al Gobierno de la India. El tema implicaba a tres instituciones: el Gobierno Británico, el Gobierno de la India y el Comité Central del Fondo Dufferin. 

Había ya cesado en su mandato Lord Morley, siendo Secretario de Estado Lord Crewe, cuando se produjo una respuesta: las tres instituciones reconocían que era imprescindible llevar a cabo una reforma, pero se resistían a abolir el Fondo Dufferin. En enero de 1914, comenzaba a funcionar en la India el Women’s Medical Service : 

“The decision therefore was to establish a women’s medical service subsidized by the Government but still controlled by the Central Committee of the Dufferin Fund. The Committee was reorganized; a woman doctor, Dr. Margaret Balfour, became secretary, and later received the title of Chief Medical Officer of the Women’s Service.”
 

Se mejoraron los salarios  y las condiciones del servicio, y el paso más  importante desde  el punto de vista de la autonomía de las mujeres doctoras, fue el que se les permitió asistir a las reuniones de los comités de sus respectivos hospitales y ostentar total control profesional de los mismos. Se formó el fondo de becas Victoria Memorial (Victoria Memorial Scholarship Fund), dedicado a la preparación de comadronas nativas, y posteriormente el Secretariado de la Liga de toda la India para el Bienestar de Madres y Niños (Secretaryship of the All-India League for Maternity and Child Welfare), ambos bajo el control de la doctora secretaria. Se había abierto en la India campo de trabajo ilimitado para las mujeres doctoras. Y la LSMW, que había contribuido a la formación de muchas de ellas, seguía teniendo un papel importante: 

“The selection of candidates from the United Kingdom was in the hands of a committee of which in 1919 the Warden and secretary of the London (Royal Free Hospital) School of medicine for Women –Miss L. M. Brooks- became Hon. Secretary, and thus the ties which in early days were forged by Elizabeth Beilby, Edith Pechey and Mary Scharlieb remained strong when India was no longer a practically unknown territory.”
 

El destino de otras pioneras

Matilda Chaplin obtuvo el doctorado en París en 1872 y en Gran Bretaña en 1880. Tras su matrimonio con su primo y profesor William Edward Ayrton, se trasladó a Japón. Ejerció como doctora y realizó un trabajo de investigación sobre la estatura del pueblo japonés y su influencia sobre la salud y las reacciones a los tratamientos médicos.

Edith Shove fue junto con Mary Scharlieb la primera mujer que accedió a la universidad de Londres, cuyo título obtuvo en 1883. Por iniciativa de Henry Fawcett fue nombrada doctora de las empleadas de correos, siendo la primera mujer que ostentó un cargo público como doctora.

Isabel Thorne fue secretaria honoraria de la LSMW durante treinta años, desde 1877 hasta 1908. Fue nombrada miembro honorario del Comité del Royal Free Hospital lo que facilitó de gran manera la colaboración entre la escuela y el hospital. Como secretaria su labor fue fundamental para el desarrollo de la escuela y su relación con otros organismos, “but it was not only with the public work of the School that Mrs Thorne was concerned. The students collectively and individually held her sympathy….her kindly hospitality, her friendship, and her interest in their work and welfare.”
 En 1904, escribió una historia de la LSMW, Sketch of the Foundation of the London School of Medicine for Women. Su hija , May Thorne, fue asimismo alumna de la escuela y posteriormente doctora. Ella fue quien operó a Edith Pechey, tras su regreso a Gran Bretaña, poco antes de su muerte.  

Mary Anderson Marshall, hermana de Johan Skelton Anderson, había iniciado sus estudios en Edimburgo, abandonándolos en 1871, al casarse con Claud Marshall, un abogado de Grenock. Mary continuó sus estudios de medicina al inaugurarse la LSMW en 1874, tras la pérdida de su esposo y su único hijo, fallecido a los pocos días de nacer. Obtuvo su título de doctora en la universidad de París en 1882, tras tener que realizar varios cursos teóricos y de práctica clínica, además de presentar los certificados de los estudios realizados en Edimburgo y Londres. “She obtained the M.D. Paris and in addition the diploma which gives permission to practise medicine in France. Her thesis for the M.D. of Paris on Mitral Stenosis has been referred to by several authors as a notable contribution to our knowledge of this subject.”
 Perteneció a la plantilla del New Hospital for Women hasta 1895, año en que se trasladó a Cannes, donde continuó su práctica médica. Regresó a Inglaterra donde residió durante algunos meses hasta su muerte en agosto de 1910.
XI. La aportación de la escuela en la primera Guerra Mundial

En 1914, la Dra. Louisa Garrett Anderson, hija de Elizabeth Garrett, y la Dra. Flora Murray, ambas antiguas alumnas de la escuela, organizaron un equipo de mujeres doctoras para formar hospitales de guerra en París y Londres. El Women’s Hospital Corps, organizado por Louisa Garrett, “was the first of the voluntary medical units to receive patients in Paris in the early days of the war.” 
 

En el Informe de la escuela de 1991-92, se recoge la siguiente referencia a la participación de las doctoras del Royal Free Hospital y su School of Medicine en la primera Guerra Mundial: 

“Graduates served in active units in France, Belgium, the Balkans and elsewhere. A contingent of doctors and students from the Free were with the Red Cross in Serbia coping with large numbers of seriously wounded casualties. The conditions were insanitary, transport was primitive and they lacked utilities. They joined refugees and soldiers in a retreat through mountain passes. Edith Stone, a lecturer in physics, repaired the X-ray equipment on a naval hospital ship and provided electricity to tented hospitals. Florence Stoney, the founder of the radiology department at the Royal Free, helped to convert buildings, such as medieval monasteries, into hospitals. She later directed the evacuation of her hospital from Antwerp during the bombardment of that city and was director of radiology in the military hospital at Fulham. Louisa Garrett Anderson helped set up a hospital in France before establishing the Endell Street Military Hospital in London where 26,000 cases were treated. On the home front Janet Campbell, a senior medical officer in the Ministry of Health, was appointed to the War Cabinet. Jane Walker was a consultant to the Ministry of Munitions, and Mrs Pillman Williams was a medical officer to a bomb filling factory where she studied aplastic anaemia in munitions workers. The work of Winifred Cullis, on work fatigue, influenced legislation for factory workers and shop assistants. The professional competence, administrative ability and acceptance of responsibility by these and other Royal Free graduates helped to conquer the opposition to women’s suffrage.”
 

Al igual que Louisa Garrett, la doctora Elsie Inglis se planteó un nuevo reto para las mujeres doctoras: la creación de hospitales organizados y atendidos totalmente por mujeres para atender a los heridos en el frente en la primera Guerra Mundial. Su iniciativa, respaldada por la Scottish Federation of Women’s Suffrage Societies, llegaría a tener como resultado la creación de catorce hospitales de campaña, conocidos como Scottish Women’s Hospitals, que prestaron importantes servicios en Bélgica, Francia, Rusia y Serbia,y sobre los que hablaremos más extensamente en el siguiente capítulo

La doctora Louise MacIlroy, primera catedrática de obstetricia y ginecología, prestó servicios durante la guerra en la unidad móvil de los mencionados Scottish Women’s Hospitals en Salónica. Cuando regresó a su puesto, solicitó a las mujeres que habían recaudado fondos para los hospitales de guerra, ayuda económica para su departamento, “and in May 1912 the Scottish Women’s Hospitals Association of the Royal Free Hospital was formed”. 
 

Parece evidente que el prestigio social de las mujeres doctoras aumentó gracias a su participación en la primera Guerra Mundial. Y asimismo es conocido el papel que las mujeres desempeñaron dicha guerra, realizando otras tareas, con la aprobación e implicación de numerosas líderes sufragistas, entre ellas Emmeline Pankhurst y su hija Christabel. Y muy posiblemente, ello repercutió en la consecución del voto en el año 1918. 

Ahora bien, existió también un movimiento pacifista de mujeres sufragistas, sobre el que se ha escrito y hablado menos que sobre la  participación de las mujeres como enfermeras y doctoras, en los cuerpos auxiliares del ejército, como obreras de las fábricas o conductoras de transportes públicos:

 “half the leading women in the British suffrage movement opposed the war. They thought the death of thousands of young men was insane. Despairing at the slaughter, they linked up with other women in the international suffrage movement from all over Europe and America and tried to push the men in power towards a negotiated peace.”
 

Durante el primer año de la guerra, se organizaron en grupos de paz en once países europeos, siete de ellos en guerra. Los grupos de mujeres pacifistas de Gran Bretaña, Austria, Bélgica, Alemania, Italia, Francia y Hungría presionaban a sus gobiernos para terminar la guerra. En Estados Unidos y Escandinavia, presionaban a los gobiernos para que actuasen como mediadores de paz. En todos los países, estas mujeres perseguían una utopía: 

“they wanted to have a voice in public affairs, for society to be governed by consent, for everyone to have a say. And if that seemed such a good idea within a nation, then why not between nations too? Wasn´t it time that disputes between countries were settled in an international forum, with women playing an equal part, they asked.”
 

En Gran Bretaña, a lo largo de los cuatro años, y muy especialmente a partir de 1917, las mujeres pacifistas organizaron manifestaciones y mítines, escribieron panfletos, ayudaron a los objetores de conciencia y fueron fuertemente críticas con la política exterior del gobierno. “Above all, they thought deeply about how they could prevent such a catastrophe from happening again. Their sisters in Europe and America were doing the same.” 
 Es interesante resaltar que las mujeres de Estados Unidos  produjeron un Manifiesto de Paz que incluimos en el Anexo II.  

Estas mujeres, opuestas a la violencia, fueron objeto de ella, siendo atacadas por la prensa y, en ocasiones, encarceladas. Entre las figuras más importantes, destacan las siguientes mujeres: Margaret Ashton, presidenta de la Sociedad Sufragista de Manchester desde 1906. Fue la primera mujer concejala del ayuntamiento de la ciudad y pese a los numerosos servicios prestados a la misma, en 1926, con motivo de su setenta cumpleaños, el museo de pintura de Manchester se opuso, a colgar su retrato, debido a su pasado pacifista. Catherine Marshall, activa sufragista,y Secretaria Parlamentaria de la NUWSS (National Union of Women’s Suffrage Societies) hasta 1915. Maude Royden, ex alumna de Oxford, mujer muy religiosa que logró ser predicadora auxiliar en la City Temple de Londres en 1917, donde pronunció polémicos sermones contra la guerra. Kathleen Courtney, brillante abogada y matemática, quien pasó la mayor parte de su vida luchando contra el nacionalismo y el imperialismo.  Cristal Macmillan, quien había rechazado su beca para estudiar en Girton College (Oxford), a fin de acceder ala universidad de Edimburgo en octubre de 1892, cuando al fin esta institución abrió sus puertas a las mujeres.  La escritora y feminista sudafricana Olivia Schreiner, y Sylvia Pankhurst, la rebelde pacifista de la familia, quien prefería trabajar con las mujeres del East End que con las damas de clase media, como su madre y hermana. Sin embargo años más tarde,  ante la amenaza del fanatismo nazi, no existió oposición pacifista de las mujeres a la Segunda Guerra Mundial. La propia Sylvia Pankhurst, que vivió para conocer ambas guerras, es un exponente de esta diferente postura en ambos conflictos. 

XII. Conclusiones

La LSMW permitió el acceso de las mujeres a los estudios de medicina, en un ambiente libre de la hostilidad encontrada anteriormente. Las doctoras que se formaron en sus aulas accedieron al ejercicio de la profesión en diversos campos: algunas tuvieron acceso a puestos de responsabilidad como doctoras en organismos públicos; otras crearon hospitales de mujeres, tema que comentaremos más adelante; otras, como acabamos de citar, ocuparon durante la primera Guerra Mundial un lugar hasta entonces reservado únicamente a los hombres, como médicos en hospitales instalados en el frente; otras desempeñaron cargos de importancia dentro de la propia escuela y del Royal Free Hospital; y otras colaboraron con la causa de las mujeres doctoras y la atención a la salud de las mujeres en la India. La calidad de la enseñanza, la responsabilidad de sus profesoras y alumnas, la seriedad del trabajo llevado a cabo, y la influencia de algunas de las personalidades que la apoyaron,  ganaron el reconocimiento social e institucional para la Escuela. La London School of Medicine for Women es una línea más en el libro de la historia de las mujeres, de su quehacer y esfuerzo  por recuperar un puesto de dignidad, de participación igualitaria en la sociedad. 
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Fig. 17. Estatua de Louisa Brandeth Aldrich-Blake, en Tavistock Square, Londres.
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