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RESUMEN

En un estudio anterior hemos explicado a modo de presentacién el comienzo del tratado
de Galeno Las causas de los pulsos. En esta ocasién sintetizamos y comentamos el denso y
complejo contenido del libro primero del tratado.
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ABSTRACT

«The doctrine of Galen about the causes of the pulses. 11: Introduction, casuistics and
comments». In a previous study, we have explained the beginning of the treatise 7he causes of
the pulses by Galen as an introduction. In this paper we summarize and comment the solid
and complex contents of the book I of this treatise.

KEey wORDS: Medicine, Galen, Sphygmology, Causes of the pulses.

1. ALGUNOS DATOS SOBRE GALENO

Galeno (Pérgamo, 129—Roma, ca. 216) fue un médico griego que sinteti-
z6 en su amplia obra el saber médico de su tiempo. Reconocié como maestro de
su disciplina a Hipdcrates, mas también consideraba que los fundamentos y méto-
dos para expresar correctamente su doctrina se los debia a Platdn, a AristSteles y a
los estoicos. Galeno compuso también libros sobre filosofia y filologia. En el dmbi-
to de la medicina, escribié tratados, en los que explicaba y comentaba diferentes
apartados de las ramas que entonces se practicaban, entre las que se encontraban
las de Anatomia, Fisiologia, Semiologia, Patologfa, Terapéutica e Higiene'. Parte de
la obra del pergameno se ha perdido por dos motivos: el primero, porque cuando
en el afio 191 d.C. se produjo un incendio en el Templo de La Paz de Roma, los
edificios cercanos quedaron destruidos, entre los cuales se encontraba un local
alquilado por Galeno, en el que guardaba parte de su biblioteca, instrumental
médico y sustancias diversas para elaborar medicamentos?; todo lo guardado en ese
local fue presa de las llamas; posteriormente Galeno pudo recuperar una parte de
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la obra perdida gracias a que algunos amigos tenfan ejemplares de sus obras y le
facilitaron una copia de ellos; ademds, el mismo Galeno hizo una nueva edicién de
algunos tratados arruinados por aquel incendio, a pesar de lo cual no llegé a reponer
toda la obra quemada. El segundo motivo es que una parte de la obra conservada
en vida desaparecié con el paso de los siglos al no ser copiada posteriormente. El
legado de Galeno que ha llegado hasta nuestros dfas ha sido transmitido en suce-
sivas copias manuscritas hasta el siglo X1, cuando se imprimieron en la imprenta
giuntina (1525). A partir de entonces se han ido haciendo nuevas ediciones de sus
obras completas, la tltima de ellas es la de de C. G. Kiihn (Leipzig 1821-1833) en
veinte volimenes (veintidés tomos). Actualmente existen dos proyectos de edicion
con traduccién a idioma moderno en Francia, grupo dirigido por los doctores
Jouanna y Boudon, y en Alemania, el denominado Corpus Medicorum Graecorum
de la Berlin-Barndenburgische Akademie der Wissenschaften.

Actualmente se puede hacer un balance de todo lo que Galeno escribid,
pues él mismo lo cuenta en dos tratados redactados al final de su vida, y resulta
fécil averiguar lo conservado y lo perdido®. En este sentido se puede afirmar que una
gran parte de su obra se ha difundido en versién griega (otra parte se ha conservado
s6lo en version latina, drabe, hebrea o armenia) gracias a las traducciones y sucesivas
copias de los manuscritos anteriores a la primera edicién impresa de 1525; con
posterioridad a esta fecha han aparecido nuevos manuscritos griegos, drabes y latinos,
que han enriquecido y completado las ediciones impresas anteriores. En conclusién,
la obra conservada de Galeno es muy amplia, aunque la que no se ha preservado sigue
siendo numerosa.

2. SUS OBRAS SOBRE LOS PULSOS

Pues bien, en el 4mbito del sistema cardiovascular sabemos por el mismo
Galeno que escribié ocho obras para explicar los pulsos, de las que nos han llega-
do siete’; la octava, dedicada a comentar los errores de la doctrina de los pulsos de
Arquigenes de Apamea, también médico, se perdi6 ya en la misma Antigiiedad’.

* Este estudio se enmarca dentro de las actividades del PI. n. FF12014-55220-R del Minis-
terio de Economia, Competitividad e Investigacién.

! Véase Pedro Lain Entralgo, Historia de la medicina. Barcelona 2001, pp. 64-65.

? Véase Luis Garcia Ballester, Galeno. Sobre la localizacién de las enfermedades. Madrid 1997,
B.C. Gredos 248, p. 73.

3 Sobre mi propia obra'y Sobre el orden [en la lectura] de mis propios libros.

# Tratan, respectivamente, la funcién de los pulsos, los pulsos para principiantes, sinopsis
de los pulsos, diferencias, diagndstico, causas y prondstico de los pulsos.

> El mismo Galeno informa sobre este libro en dos obras: Ars medica (K. 1. 410.11) y De
libris propiis (K. x1x. 33.11). El titulo de esa octava obra era, segtn cuenta el mismo Galeno: "OkTe)



De las siete obras conservadas, son cuatro las que contienen los fundamentos de su
doctrina del pulso, en las que se describen con amplios comentarios las diferencias,
diagndsticos, causas y prondsticos de los pulsos®; cada una de estas cuatro estdn divi-
didas, a su vez, en cuatro libros, por lo que su doctrina estd compuesta de dieciséis
libros; las otras tres estdn dedicadas respectivamente a la funcién o utilidad de los
pulsos’, a un resumen de la doctrina redactado para los principiantes® y a una amplia
sintesis de los cuatro tratados mayores’.

3. EL CONCEPTO DE CAUSA
Y EL DESCONOCIMIENTO DE SU ORIGEN

En este estudio nos ocuparemos de analizar el contenido del primer libro del
tratado que expone las causas de los pulsos. Su objetivo era dar a conocer el sentido de
los pulsos: el porqué los pulsos cambiaban sus caracteristicas segtin ciertas circunstan-
cias. Para comprenderlo bien, hay que saber que el mismo Galeno afirmaba, desde el

BiBMa Tiis " Apxryévovs mepl aopuyney mpaypatelas éfriynoty e kal kploww €xovra: Ocho
libros con explicacion y juicio critico de la obra de Arquigenes sobre pulsos. Las frases alusivas son, respec-
tivamente:
XprioLpov 8¢ eis THY TolalTny Bewplav €oTl, kal U wv éEnyobpal Te dpa kal kplvw TO Tepl
obuypdv " Apxtyévous BiBriov. Es util para tal teorfa mi libro Sobre los pulsos de Arquigenes, por lo
que explico y juzgo.
€Ewbev 8¢ TOUTWY amdrTwy €T OKTL BLBN A Ths T ApxLyévous Tepl abuypay mpaypaTelas €En-
ynotv Te kal xpfiow éxovtd. Ademds de todas esas obras estdn los ocho libros con la explicacién y uti-
lidad del tratado de Arquigenes sobre pulsos. [Hay una variante en Xpfjow por kptowv: utilidad / juicio].

¢ [lepl Stagopds opvyudv, De pulsuum differentiis, Sobre la diferencia de los pulsos (K. v1LL.
493-765), [véase nuestra traduccion anotada con estudio introductorio en Galeno: Sobre la diferen-
cia de los pulsos. Madrid 2010. Ediciones Clasicas, CAG. Gal. 10]; Ilepl Stayvdoews opvyuay, De
dignoscendis pulsibus, Sobre el diagnéstico de los pulsos (K. vII1. 766-961); Ilepl Tav €v Tols opuyjiols
altiwv, De causis pulsuum, Sobre las causas de los pulsos (K. 1. 1-204); Ilepl mpoyvioews opvyudv,
De praesagitione ex pulsibus, Sobre el prondstico a partir de los pulsos (K. 1x. 205-430).

7 Ilepl xpelas opvyudv, De usu pulsuum, Sobre el uso de los pulsos (K. v. 149-180).
Respecto a la traduccién del término xpela, véase nuestro articulo «La polisemia de Xpela y su apli-
cacién en Galeno», Fortunatae 24, 2013, 117-140. Nuestra traduccién anotada con estudio introduc-
torio en Galeno: Sobre los pulsos para los principiantes. Sobre la utilidad de los pulsos. Madrid 2015. Ediciones
Clasicas, CAG. Gal. n. 10.

¢ llepl Tov opvyur Tols eloayouévols, De pulsibus libellus ad tirones, Sobre los pulsos
para principiantes (K. VIIL. 453-492). Para nuestra traduccién y estudio introductorio, véase la nota
anterior.

O 2vvois mepl opuyuy (Slas mpayuatelas, Synopsis librorum suorum de pulsibus,
Sinopsis de sus propias obras sobre los pulsos (K. 1X. 431-549). Véase nuestra traduccién anotada con
amplio estudio introductorio sobre el autor y su obra en Galeno: Sinopsis de Galeno de su propia obra

sobre pulsos. Madrid 2005. Ediciones Cldsicas, CAG. Gal. n. 5.
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comienzo de su tratado, que ¢l no conocia la verdadera causa que originaba el
pulso', es decir, «;por qué hay pulso en un cuerpo vivo?», porque si no hay pulso
en un cuerpo, tampoco hay vida. Y respondia admitiendo que no sabia cudl era el
principio (dpx1)) o pnmera causa inicial del pulso, sino que s6lo alcanzaba a explicar
que el cuerpo vivo se movia con pulso, mientras que el cuerpo sin vida era comple-
tamente inmévil.

Pues bien, a aquello que hacfa que un cuerpo o un 6rgano se moviera,
Galeno lo llamaba «0vapis», «facultad», y la definfa como aquello que «hacfa lo que
tenfa que hacer, la que «actuaba» o la que «se movia» (Spdw: «hacer»), y con esa
accién «creaba» algo (TToLéw: «crear»), y lo «elaboraba» o «producia» (Enptovpyéw)
en la cantidad necesaria para todo el cuerpo; explicacién que resumia en tres puntos:

a) el pulso o latido es una accidn (altla 8pacTikn), es decir, un movimiento que
hay en el cuerpo, lo cual significa que ese organismo estd vivo;

b) en segundo lugar, ese movimiento pulsistico modifica el estado previo de las
partes afectadas, creando otro estado (altia mounTikT) mediante el cual se distri-
buye el pneuma que nutre y, ademds, recoge el residuo que sobra; y

c) en tercer lugar, esa accién y movimiento debe hacerse en la cantidad necesaria
para todo el cuerpo (altla dnpovpytkr).

Estas tres causas (aitiat) son propias de la facultad esfigmica. Esta facul-
tad consta de dos drganos fundamentales: corazén (kapdia) y arterias (dpTnplat),
cuya actividad consiste en un movimiento doble, de dilatacién y de contraccién,
en todo el cuerpo, seguido cada uno de ellos de una pausa (pausa postdiastdlica y
pausa postsistélica) y tiene siempre una finalidad (xpeia), porque lo que un érgano
hace, lo hace siempre para algo. Asi pues, Galeno distingue tres conceptos:

a) las causas de los pulsos: son producidas por la actividad de la facultad esfigmica;
pueden ser causas generadoras y causas alteradoras de pulsos;

b) las cualidades de la facultad esflgmica son el vigor, la temperatura natural y la
dureza de los 6rganos; y

c) los géneros o diferencias de pulsos, son las medidas que definen el tamafio, rapidez,
vehemencia, frecuencia y tensién.

Los pulsos, por tanto, tienen unas caracteristicas que responden a unas
causas (generadoras y alteradoras) de la facultad, de los 6rganos (corazén y arterias)
y de la funcién que aquélla y éstos realizan, y a unas cualidades (vigor de la facultad,
temperatura corporal y dureza arterial) que forman parte, igualmente, de la facultad
pulsistica. El conjunto de estas causas y cualidades determinan las diferencias en los
pulsos. Por ello este tratado tenfa un interés esencial para los médicos que quisieran

1 Véase més adelante el pardgrafo 8 (causa sinéctica).



practicar la doctrina esfigmoldgica: si el médico conocia bien el significado de cada
una de las diferencias percibidas en el pulso, podria conocer con més rapidez y faci-
lidad las causas que originaban o alteraban los pulsos, las cualidades de la facultad,
de sus 6rganos (sobre todo de las arterias) y de su funcionalidad, con el objetivo de
establecer un diagndstico de la afeccidn, recetar una terapia y adelantar un prondsti-
co de la evolucién. De esta manera la doctrina esfigmoldgica de Galeno resultaba
de gran utilidad para el médico antiguo a falta de otros medios''.

4. LA IMPORTANCIA DE LAS CAUSAS

La idea de «causa» en la obra de Galeno estd presente en todos los dmbitos
de su quehacer médico, filoséfico y retdrico, de ahi que llegase a titular varios trata-
dos con el término alTla', como, por ejemplo, la causa de la respiracién', de una
enfermedad’, de un sintoma®, de una afeccién'® e, incluso, escribié sobre los distin-
tos tipos de causa'” que podian existir. El término «causa» estd registrado en la obra
de Galeno en mds de tres mil doscientos pasajes, lo que da idea de su uso frecuente
y de su importancia. En la obra que comentamos el término estd registrado en ciento
cincuenta y siete pasajes'®.

5. LOS DIFERENTES TIPOS DE CAUSAS

En un estudio previo” hemos expuesto el contenido del comienzo del
tratado [lepi 1@V €V Tol's opuyuols alTiwy (Sobre las causas en los pulsos), donde

" Para una informacién més detallada, véase Pino Campos (2005), «Introduccién».

2 Es de gran interés el estudio de Rosa Marfa Moreno Rodriguez: «El concepto galénico de
causa en la doctrina médica. Su significado en el contexto cientifico-socialy, Dynamis. Acta Hispanica
ad Medicinae Scientiarumque Historiam Ilustrandam, vol. 7-8, 1987-1988, pp. 25-57.

B [lepl Tov Ths dvamvons alTiwy (De causis respirationis, Las causas de la respiracion).

' [lepl Ty €v Tols voonuaoty altiwy (De morborum causis, Las causas de las enfermedades).

5 [lepl Tov alTiwy ovumTwpdTwy (De symptomatum causis libri 111, Las causas de los sintomas).

16 [Tepl aitias mabdv (De causa affectionum, La causa de las afecciones).

7 Iepl Tov éveka Tov yiyvouévwy (De iis qui causa aliqua fiunt, De aquello que sucede
por alguna causa), llepl Tav mpokaTapkTidy alTiwy (De causis procatarcticis libellus, Libro sobre las
causas procatdrcticas [externas o preexistentes] ); Ilepl Ty ovvekTik@y alTiwy (De causis contentivis,
Las causas sinécticas [eficientes o generadoras]).

' Consultada la base de datos ofrecida por la nueva versién digital del Thesaurus Linguae
Graecae (stephanus.tlg.uci.edu, 2017), resulta la siguiente frecuencia: aitia (9), attia (21), altiat
(4), attlats (7), altiav (9), altias (42), aitiots (4), aiTiov (9), aitiov (1), altiwv (48); ademds
de las siguientes formas verbales: altidoacbal (1), aitidobal (1), aitidTa (1); en total 157. Para
nuestro estudio interesan las formas sustantivas.

" En Actas del x1v CEEC, Barcelona 13-17/07/2015, Madrid 2017, pp. 621-629 (en prensa,
pruebas corregidas).
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Galeno explica (K. 1X.1) que hay dos tipos de «causas que cambian los pulsos»:
unas causas los «generan», otras causas los «alteran».

6. LAS CAUSAS GENERADORAS DE PULSOS
(aiTia yevéoews obuypdv)

Para comprender la afirmacién anterior, aparentemente contradictoria®,
hemos de entender que Galeno habla de que «los pulsos cambian» (TpéTeLr) tanto
cuando «se generan» (Yéveols) como cuando «se alteran» dAlolwots, y ello s6lo
es posible entenderlo si Galeno habla de «génesis» de un pulso (nuevo) para refe-
rirse a aquel pulso que se produce por la influencia de alguno de los tres factores™
internos del cuerpo que intervienen en el movimiento cardiovascular, es decir: a)
la finalidad (funcién, utilidad o uso: xpela) de la génesis de pulsos nuevos?, b) la
facultad vital, dUvapts {wTikr, localizada en el corazén, kapdin, gracias a la cual ese
pulso nuevo puede existir y durar, y ¢) los 6rganos a través de los cuales se transmite
ese pulso nuevo a todo el cuerpo, érganos que se refieren a las arterias.” Estos tres
factores, calificados como internos por Galeno (xpetla / dvvauts / dptnpla), existen
en el cuerpo previamente a la génesis y a la alteracién pulsistica y son considerados
las causas «internas de generacidn» de un pulso nuevo; asi pues, la «génesis de pulsos
nuevos» consiste s6lo en «cambiar» un pulso anterior en otro tipo (o diferencia) de
pulso «a causa de algtin cambio que se ha producido en los factores internos». Galeno
considera que este género de «causas de generacién de pulsos nuevos» es el primero
y el méds importante, porque e/ cuerpo contiene en si mismo lo esencial de los pulsos,

 Galeno vive en un contexto ideoldgico en el que todo se percibe «naturalmente», por lo cual
también los pulsos se generan (se producen) por causas naturales; sin embargo, en un momento de su
explicacién reconoce que no sabe explicar por qué el pulso surge a partir de lo que él entiende que
son las causas productoras del pulso: a) la facultad pulsistica: radicada en el corazén; b) los érganos
que transmiten ese pulso: arterias; y ) la utilidad o finalidad del pulso: el para qué sirve. Galeno sabe
que funciona asi, pero no sabe por qué se inicia ese movimiento pulsistico.

' La denominacién de factores es nuestra, porque no existe en Galeno un sustantivo que
incluya los tres términos que pueden cambiar su estado para generar un pulso nuevo; en efecto, el
corazon (facultad) y las arterias son «6rganos» del cuerpo evidentemente (kapdia, dptnpia), pero no
lo es la funcién (xpela), que es el «efector, «resultado» o «utilidad» de la accién de esos dos érganos
anteriores; es por ello que usamos el término «factores» para referirnos a esas tres causas que pueden
generar pulsos nuevos.

2 La funcién del pulso es mantener el calor natural y distribuir el pneuma (el aire que
hemos respirado y tras su depuracién pasa a la sangre) por todo el cuerpo.

* Por tanto, Galeno no se refiere al pulso que se genera al nacer o al crearse un nuevo ser,
sino al pulso que puede generarse en cualquier momento de la vida, porque alguno o varios de esos
tres factores (xpela, kapdin, dpTnpla) experimenta algiin cambio que «genera» o produce un pulso
nuevo en el cuerpo.



lo esencial para que haya pulso, es decir, la facultad, los 6rganos y su funcién, y por
eso es denominado también género «inéetico» (yévos ouvekTikov) de las causas gene-
radoras de pulsos, que los latinos tradujeron por genus continens («género continen-
te»), por cuanto que la causa que lo genera ya estd dentro del mismo cuerpo.

7. LAS CAUSAS ALTERADORAS DE PULSOS
(alTia aA\olioews ohuypav)

En segundo lugar, cuando Galeno habla de que los pulsos pueden cambiar
por «causas de alteracidny, se refiere a que los pulsos pueden cambiar también por
una doble alteracién de otros factores, sean orgénicos (otros 6rganos del cuerpo) o
sean externos al cuerpo y por ello pueden ser de dos tipos: causas de alteracion interna
y causas de alteracién externa; las causas de alteracion interna consisten en afecciones
de érganos distintos al de la facultad pulsistica (corazén) y a los de los conductos
sanguineos (arterias) que el cuerpo padece con los consiguientes cambios en los
humores que el mismo cuerpo contiene; las causas de alteracién externa son los fené-
menos medioambientales que desde fuera del cuerpo producen en él algin cambio
que afecta al pulso y lo cambia. Por ello hemos de diferenciar:

- las llamadas causas antecedentes (mporyovpeva aitia) de alteracién del pulso, las
cuales cambian los pulsos, porque en el cuerpo ha surgido alguna afeccién (causa
interna de alteracién) que ha alterado los humores del cuerpo, haciéndolos espesos,
viscosos, abundantes o dsperos; son causas que «van por delante» (Tporyolpeva),
porque estdn ya en el mismo cuerpo antes de que cambie el pulso;

- y las llamadas causas procatdrquicas (dlTia TPOKATAPKTLKA 0 TPOKATAPXOVTA),
las cuales también cambian los pulsos, porque el cuerpo ha recibido de fuera un
bafio frio o caliente, ha padecido una afeccién a causa del invierno o del verano
o, simplemente, siente frio o calor; son causas que proceden del exterior y existen
con anterioridad a que el cuerpo padezca una afeccidn por ellas; se denominan
también «causas externas (de alteracién)».

En resumen, cuanto estd fuera del cuerpo y altera algo de lo que hay en él,
se denomina “causa (de alteracién) externa’[en plural: alTia dA\\oLw)oEWS TPOKA-
TapkTLKd / TpokaTdpxovTal*, precisamente porque algo externo al cuerpo estd
en el origen de las afecciones [6Labéoels] que se producen dentro del cuerpo; el
término TPOKATAPKTLKA / TpokaTdpxovTad viene a significar lo que existe con ante-
rioridad, desde un principio o desde antes de que el pulso se altere. Las afecciones de

2 Expresado en neutro plural. El término neutro alTiov, «causa», alterna su género con el
femenino aiT{a. El adjetivo mpokaTapkTLkd significa «primitivor, «primordial», «preliminar, y el
) g p p p y
participio TpokaTtdpyxovTa alude a «lo que esta al principio».
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origen externo, cuando cambian las causas sinécticas (facultad [corazén], arterias y
utilidad), se convierten en causas antecedentes [alTia TponyoUpeval®.

8. LA PRIMERA CAUSA SINECTICA O CONTINENTE:
LA FACULTAD (AYNAMIZ) DEL PULSO

En el capitulo segundo Galeno reconoce que él no sabe cudl es la causa, por
la que se produce el pulso en un cuerpo vivo; sélo conoce que, mientras el cuerpo
estd vivo, laten el corazdn y las arterias, latido que consiste en un movimiento llama-
do esfigmico® o pulsistico, por el que el corazén y las arterias se dilatan y se contraen.
Cuando el cuerpo estd muerto, no se percibe movimiento alguno. En consecuencia,
Galeno recuerda las causas que algunos predecesores habfan aducido para explicar
ese movimiento esfigmico: la temperatura natural del cuerpo, la tension, la parti-
cularidad de la constitucién, el estado completo de los cuerpos, el pneuma, todas
las causas juntas, la mezcla de algunas, o algo incorpéreo, sin que ninguna de ellas
fuera satisfactoria para él. Es oportuno recordar las palabras del mismo Galeno:

dalveTat 61 8La TAVTOS 1) KAPSlA PLETA TATOV TAOV APTNPLOY TNV GOUYULKNIY
Kaovpérny kivnow, €0t dv mepL) TO {Oov, Kwouévn, dmobavévtos 8 olTe
TOV dpTNpLeY obdepiar obT abmiy T kapdlav €oTw 8€ly éTt adidovoar. ¢
Sfilov ws A Tis aitia Téws 1d’ s éxtvodvto® Tis & almn xakemov elpetv.
[K. x.4].

Por otra parte, mientras el animal estd vivo, parece que el corazén se mueve conti-
nuamente junto con todas las arterias, en un movimiento llamado esfigmico, pero
cuando ha muerto, ya no es posible ver [sentir, percibir] pulsar a ninguna de las
arterias ni tampoco al mismo corazén. Por ello es evidente que hay alguna causa, por
la cual se mueven, mientras estdn vivos. Pero es dificil encontrar cudl sea esa causa.

Reconocida por Galeno su ignorancia de la causa verdadera y de la esencia
por las cuales se inicia el movimiento pulsistico en un cuerpo, decide denominar
«facultad»”” del pulso « esa causa y a su esencia, refiriéndose la primera al «por qué
pulsa» y la segunda a «en relacién con qué» hace lo que tiene que hacer:

» Expresado en femenino plural. Llama la atencién el cambio de género gramatical en este
sustantivo en una misma frase. Posiblemente la razén de esta variatio sea por la concordancia con el
femenino «alrat... al Siabéoets... mpomyolpevar... altiar, pasaje donde antes, después y en la
misma frase aparece la variante de género neutro: aiTiov. Obsérvese la serie: aiTia... Td... elpnpéva
TPOKATAPKTLKA.... TPOTYOULLEVA.... OTC... OVTA... TPOKATAPKTLKA... TPOKATAPXOVTA... TA CUVEKTLKA
[estas dos formas, StaBéoets... aiTia, son femeninas].

% Se trata de una onomatopeya que trata de imitar el sonido del fuelle, que en cada lengua se
representa de distinta forma. En griego lo hace con la raiz oduy-. Véase Pino Campos 2005, pp. 51-75.

7 «Facultad», en el sentido de aquello que faculta o que hace algo.



Tavmny olv THv altlav Ty SnpLovpyoloar Tous obuypovs, fj Tis dv 1, kdv
T ovolav avThs dyvodper, amo Tob dtvachal abuypois épydleadal Stvapy
aVTIY EKaréoaper, BOoTep, oLpLaL, kal Taoay ETépay Stvauy dmo Tod Stvacdal
mToLeLY Gmep dv SvnTal Kakely elflopeba. Tivos ydp 1 Sivauts €Tt Kal TV
vomoy atTis €V T mpos TL kekTNeda, kal SLd ToUTo oUTwS aUTNV OVOpd-
Lopev, dTav Ty ovalav dyvoodpev. [...] [K. 1X.4-5].

En verdad, ignoramos esa causa que produce los pulsos, cualquiera que ella sea, y
su propia esencia; la denominamos «facultad» por el hecho de poder elaborar los
pulsos, del mismo modo que estamos acostumbrados, creo yo, a llamar también
a cualquier otra facultad por poder hacer lo que puede [hacer]. En efecto, siem-
pre que ignoramos la esencia «de qué es la facultad», y «en relacién con qué hemos
adquirido la nocién de ella», la denominamos asi por eso.

Y admitido que Galeno ignora la causa y la esencia que explican el inicio
del pulso, él mismo recuerda sus caracteristicas: «toda facultad se caracteriza por ser
fuerte o débil, virtuosa o viciosa, segin haga bien o mal aquello para lo cual ha sido
creada». Aunque Galeno no precisa en este capitulo cudl sea la sede de esta facultad
esfigmica, estd sobrentendiendo el érgano cardiaco®, el corazén, kapdia, si bien
no lo dice expresamente, dado que a las arterias, los otros érganos, se les reserva otra
funcién: la de distribuir el pneuma y regular el calor natural por todo el cuerpo, lo
que se explica a continuacién. En cambio, si explicard las funciones especificas del
corazén en otros tratados, como, por ejemplo, en De usu partium®.

9. LA SEGUNDA CAUSA SINECTICA O CONTINENTE:
LA FUNCION (XPEIA) DE LOS PULSOS*

Galeno explica brevemente que la funcién (xpeta) del pulso es conservar
la temperatura natural del cuerpo, calentdndolo si se enfria, y enfridndolo si se calien-
ta. La causa de esos cambios de temperatura se encuentra en la combustién de los
humores, cuya temperatura debe mantenerse dentro de unos limites concretos®.

% Parece que Galeno tiene el problema de saber cémo es posible que una criatura al nacer
tenga ya su corazén y arterias latiendo, cuando para ello necesita el pneuma (aire respirado) que recibe
del exterior de su cuerpo por la nariz (y boca, en su caso). Tal vez sea esta la razén de su duda; no
obstante, resulta extrafio que no dedujera que el embridn recibfa el pneuma y el alimento a través del
cordén umbilical de la madre.

» Edic. Kiihn, 111, libro V1, passim.

KL IXS.

3 En otros pasajes Galeno habla también de que una parte de la funcién (o utilidad) del pulso
es «elaborar» y «distribuir» el pneuma que nutre al cuerpo por medio de las arterias.
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10. LA TERCERA CAUSA SINECTICA O CONTINENTE:
LAS ARTERIAS (APTHPIAI)*

Los érganos denominados «arterias» realizan la doble funcién de conservar
el calor innato (o temperatura natural del cuerpo) y distribuir el pneuma® a todo
el cuerpo. Para ello necesita que el 6rgano de la facultad, que es el corazén, envie
sangre a las arterias; esa funcién se consigue con los movimientos de dilatacién
(didstole) y de contraccidn (sistole); la primera atrae sustancia enfriada; la segunda
expulsa sustancia fuliginosa.

11. LAS CAUSAS DE LOS PULSOS Y SUS DIMENSIONES:
FACULTAD FUERTE Y DEBIL*

Como se ha apuntado al principio, Galeno caracteriza el pulso con una
serie de cualidades de la facultad esfigmica (vigor o debilidad), de las arterias (dure-
za o blandura de sus tdnicas) y de la temperatura corporal, cuya regulacién y dis-
tribucién corresponde incluso a las arterias; estas cualidades también se alteran
porque la facultad se debilita o se fortalece y las arterias se ablandan y se endure-
cen o la temperatura que éstas transmiten sube o baja. Segtin se observen alteraciones
o diferencias en el estado de la facultad, de las arterias y de la temperatura, habrd
diferencias de los pulsos; de aqui la importancia de conocer el estado de la facultad
y de las arterias asi como la temperatura. Estas son las causas generadoras (sinécti-
cas o continentes) de los pulsos, que serdn definidos en varias diferencias por su rapi-
dez o lentitud de los latidos, tamafio mayor o menor de los pulsos, frecuencia o rare-
za de las pausas esfigmicas, etc.” La complejidad del panorama pulsistico quedaba de

32 Capitulo cuarto.

# El término pneuma, mvedlLa, se refiere al aire con el que se puede inflar algo; pero, més
concretamente, en contexto médico, el «érmino mvebja designa el aire inspirado por un ser vivo a través
de los orificios nasales y la boca; al llegar ese aire a los érganos respiratorios, se metaboliza (cambia) en
varias sustancias, de las que alguna llega al corazén y éste la distribuye, mezclada en la sangre, a todo el
cuerpo a través de las arterias; esa sustancia distribuida es el pneuma; el resto de lo que el aire introduce
en el cuerpo y no lo necesita es expulsado fuera de él mediante el movimiento espiratorio.

% Capitulo quinto.

% El latido cardfaco consta de dos movimientos (didstole y sistole o dilatacién y contraccién)
y de dos pausas (postdiastélica y postsistdlica o externa e interna). La pausa cardiaca postdiastélica se
produce tras finalizar el movimiento de dilatacién y hasta que se inicia el movimiento de contraccion,
y la pausa postsistélica se produce una vez finalizada la contraccién y hasta que empieza la didstole.
Galeno y algunos médicos se habian ejercitado para saber percibir los cuatro tiempos del pulso. Sin
embargo, la mayoria de los médicos sélo percibian un movimiento y una pausa: el movimiento de
la didstole y la pausa que sigue hasta la siguiente didstole; para estos médicos, por tanto, la pausa



manifiesto en aquella época por las discrepancias entre los médicos® a la hora de con-
siderar cudles eran las verdaderas causas que producian determinados pulsos.

11.a) Asi, el pulso de la facultad esfigmica puede ser fuerte o débil y a la hora de
tomar el pulso, el tacto del médico lo percibird como un pulso vehemente, si la
facultad estd fuerte, o ldnguido, si la facultad estd débil; si estd entre uno y otro se
llamard mediano o moderado. Por tanto, la causa de ese pulso vehemente o ldn-
guido estard en consonancia con la fortaleza o la debilidad de la facultad.

11.b) Por otro lado, Galeno caracteriza las arterias segtin la dureza y la blandura
de sus tdnicas o paredes, por lo que los érganos llamados arterias pueden elaborar
un pulso duro, blando o mediano.

11.c) Galeno distingue en el pulso las tres dimensiones espaciales, de manera que
son naturales los medianos, mientras que a los de los extremos (mayores y peque-
fios) los considera para-naturales”. Las tres dimensiones son: longitud (largo,
corto y mediano), anchura (ancho, estrecho y mediano) y altitud (alto, bajo -0
profundo- y mediano). Resumiendo esta minuciosa y compleja casuistica, Galeno
habla de pulsos grandes y pequefios:

- cuando los pulsos son grandes (largos, anchos y altos), las causas son:
- que la facultad (corazdn) estd fuerte y, en consecuencia. ..
- que el pulso es vehemente;
- que la temperatura (o calor innato) es alta y
- que los érganos (arterias) son blandos;
- cuando los pulsos son pequefios (cortos, estrechos y bajos) las causas son:
- que la facultad estd débil y, en consecuencia. ..
- que el pulso es linguido;
- que la temperatura es baja y
- que las arterias son duras®.

postdiastolica comprendia esa pausa propiamente dicha, el movimiento de la sistole siguiente y la pausa
postsistélica como si esos otros tres cambios fueran un tnico tiempo, lo que restaba valor a su eva-
luacién del pulso cardfaco. Se denomina frecuencia del pulso a la duracién de la pausa postdiastdlica:
es pulso frecuente el pulso cuya pausa dura muy poco tiempo y, en consecuencia, el pulso se vuelve
a sentir enseguida; al contrario, se denomina pulso raro, cuando la pausa dura mds tiempo y el siguien-
te latido tarda mds en sentirse.

* Arquigenes y Magno, por ejemplo.

7 Entendemos por estado para-natural, Tapd ¢voLv, del cuerpo, aquel estado corporal que
no estd sano, pero su afeccién entra dentro de lo que es habitual. La otra expresién, kata oL,
designa un estado natural sano.

% Hay otras dos medidas que no se citan en este capitulo: la medida relacionada con la
pausa del pulso, por la que éste puede ser frecuente, TUkVOS, si la pausa es breve, raro, dpatds, si la
pausa es larga, o mediano, 1€00s, si estd entre el frecuente y el raro; la otra medida es la tensidn,
T6vos, del pulso, que sélo tiene dos medidas: tensa y 4tona, siendo la normal la tensa.

4 129

16, PP 119-14

27,20

TAE, NP



119-144° 130

Ne27: 2

o=
ol

12. LA FUNCION DEL PULSO:
LA TEMPERATURA CORPORAL COMO CAUSA SINECTICA
DE GENERACION DE LOS PULSOS®

12.a) La temperatura natural del cuerpo se mantiene estable en las condi-
ciones de salud normales gracias a la funcién (utilidad o uso) de los pulsos, que
con su movimiento de dilatacién y contraccién ayudan a mantener esa tempera-
tura en los grados adecuados. Cuando el cuerpo tiene la temperatura normal, todas
las medidas en cada una de las dimensiones son medianas. Pero cuando la tempe-
ratura corporal es més alta que la natural, el cuerpo necesita respirar més, con el fin
de que se enfrie esa temperatura alta y, por esta causa, los pulsos son més grandes (por
efecto del vigor de la facultad), mds rdpidos (por efecto de la funcién: las didstoles
arteriales se producen con rapidez) y mds frecuentes (por el mismo efecto de las arte-
rias, que se dilatan y contraen con pausas mds breves): estos pulsos no son una propie-
dad de la temperatura alta, sino que se generan por las siguientes causas: la facultad es
fuerte, la funcién (de generar los pulsos) es rdpida y las arterias son blandas, lo que
facilita la dilatacién. En cambio, lo propio de la temperatura alta es el pulso grande,
rdpido y, alguna vez, frecuente®.

En el mismo capitulo afirma que la causa de la frecuencia de los pulsos es
solamente una: la deficiencia de la primera actividad. Esta se refiere a la accién de
la facultad que realiza las didstoles muy grandes con el fin de enfriar la fiebre muy alta;
de ahi que, junto a la gran magnitud de la didstole se acompane la frecuencia alta del
tiempo interdiastdlico, porque el cuerpo con alta fiebre necesita didstoles grandes
y pulso frecuente, es decir, pausas interdiastdlicas muy breves.

12.b) De manera opuesta al caso anterior, la temperatura baja del cuerpo
es la causa de que los pulsos sean pequefios, lentos y raros, porque, en primer lugar,
la facultad estd débil y elabora un pulso «pequefio»; en segundo lugar, porque las
arterias son incapaces de dilatarse en la medida necesaria, por lo que la funcién del
pulso es mds «lenta» de lo que debiera ser; en tercer lugar, no puede elevar la tempe-

% Corresponde al capitulo sexto del libro vI (K. 1X.12).

 Recuérdese que las medidas mayores del pulso son: «el mds grande» o «muy grande» (facul-
tad fuerte), «el més rdpido» o «muy rdpido» (funcién) y «el mds frecuente» o «muy frecuente» (tiempo
de la pausa tras la didstole), y que éstos s6lo se dan en un estado para-natural; si hay una temperatura
alta, pero no muy alta, las medidas de los pulsos disminuyen a «mds grande», «mds rdpido», «mds frecuen-
te». La rapidez del pulso se mide por la funcién (utilidad o uso), y quiere decir que la didstole reapa-
rece en periodos més cortos de tiempo; la frecuencia mide el tiempo de las pausas; si bien los médicos
con mayor sensibilidad en el tacto, pueden percibir los cuatro movimientos pulsisticos (didstole, pausa
postdiastélica, sistole y pausa postsistélica), la mayoria sélo percibe dos: didstole y pausa postdiastdlica
(en este caso, la causa postdiastdlica incluye los tres movimientos arteriales posteriores a la didstole).



ratura a la graduacién necesaria, porque la temperatura es «baja» por la propia debili-
dad de la facultad, y, en cuarto lugar, la frecuencia del movimiento en el tiempo
de la pausa es menor de la debida, por lo que la didstole se percibe de nuevo tras
un largo tiempo de pausa, haciendo que la frecuencia sea baja y que el pulso se
denomine «raro».

13. LA FORTALEZA DE LA FACULTAD,
CAUSA DEL PULSO VEHEMENTE*

13.a) En la dimensién de la fortaleza de la facultad estd la causa del pulso
vehemente, que es el natural en esta dimensién, mientras que si la facultad es débil
serd la causa de un pulso ldnguido, que es para-natural en esta dimensidn.

13.b) El consumo moderado de vino provoca que los pulsos se vuelvan
claramente mayores (mds grandes), mds rdpidos y mds vehementes, es decir, la bebi-
da alcohdlica altera el tamano, la rapidez y el vigor (o fortaleza) de la facultad.

13.c) En cambio, en los irritados y en quienes han hecho ejercicios mode-
rados no estd igual de claro el comportamiento del pulso, porque si se les hubiera
afiadido algo de vehemencia a causa de la irritacién o del ejercicio, seria dificil
diagnosticar este género.

13.d) La rapidez y lentitud (de la funcién) se da tanto en sanos como en
enfermos.

14. LOS PULSOS AGRUPADOS POR PAREJAS
DE CAUSAS SINECTICAS#

14.a) En los apartados anteriores Galeno ha hablado de las causas de los
pulsos que se alteran por el calor o por el frio, una causa que hemos de entender
referida a la temperatura corporal y que corresponde a la accién que el pulso realiza
para mantener el calor natural, accién que junto con la distribucién del pneuma,
como hemos dicho, forma parte de la denominada «funcién» (xpela)® del pulso.
Ahora bien, el calor natural que el pulso distribuye a través de las arterias en sus
movimientos de didstole y sistole, puede cambiar si sube o baja la temperatura, y
ello implica necesariamente una modificacién en la funcién del pulso, aunque la

# Corresponde al capitulo séptimo del libro primero.

2 Corresponde al capitulo octavo.

% En latin se traduce por #sus, pero en castellano el término griego no equivale siempre a
«uso» y a «utilidad», siendo més adecuado en todos los contextos el término actual, aplicado en medi-
cina, «funcién».
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facultad no se altere. Pues bien, Galeno explica que, cuando se da esta combinacién
de causas generadoras con el emparejamiento de la facultad y la funcién del pulso,
se pueden encontrar, en un primer momento, cuatro parejas de combinaciones.

14.b) Parejas de causas generadoras o sinécticas (facultad y funcién).

14.b.1) Una primera pareja serfa la que se constituye uniendo las causas de la
facultad y de la funcién. Aplica el médico de Pérgamo una escala triple en cada
causa, de tal manera que parece responder mds a un criterio teérico que préctico;
asi la facultad puede presentar tres diferencias: fuerte, débil y moderada; la funcién
puede presentar también tres variantes en la temperatura: alta, media y baja. Esta
primera pareja origina dos grupos de combinaciones posibles; considerando fija la
debilidad de la facultad y variable la temperatura, pueden aparecer los cuatro casos
siguientes:

- Un primer caso serfa —explica Galeno— el que combina una facultad

débil, que causa lentitud en el movimiento arterial, y una funcién con tem-

peratura «alta» (fiebre)*. En consecuencia, los pulsos son pequefios, lentos y

frecuentes.

- Un segundo caso surge cuando la facultad sigue siendo débil, pero la tempe-

ratura es «muy alta», los pulsos son pequefios, lentos y muy frecuentes.

- Un tercer caso se origina cuando la facultad es moderadamente débil y la

funcién tiene también moderada la temperatura; los pulsos resultantes serdn

«moderados» en tamafio y en rapidez, y frecuentes.

- Un cuarto caso serfa el que teniendo la facultad y la funcién débiles (tempe-

ratura baja), los pulsos son muy pequefios, muy lentos y muy raros.

14.b.2) Una segunda pareja de causas sinécticas es la formada por una facultad
débil y la temperatura baja (frfa). Galeno comenta dos casos posibles:
- Un caso serfa la facultad débil y la temperatura fria: harfa los pulsos lingui-
dos, pequefios, lentos y raros. Si la enfermedad fuera definitiva, el pulso serfa

muy pequefio, intermitente y deficiente®.

# Recuérdese que la «funcién» (uso o utilidad) de los pulsos se encarga de distribuir el calor
natural por todo el cuerpo y de suministrar al mismo tiempo el pneuma. En este ejemplo se habla de
la funcién del pulso como distribuidor del calor, es decir, del pulso como regulador de la temperatura
corporal; el hecho de que en este ejemplo la facultad sea débil (y ello es la causa de la lentitud del movi-
miento arterial) y la funcién del pulso sea alta (con fiebre), significa que al dilatarse las arterias menos
de lo necesario por la debilidad de la facultad, la funcién esfigmica se ve obligada a elevar la tempera-
tura, lo que origina la fiebre.

% Galeno la denomina «ardienter: TO 6eppov mupades (el calor, temperatura o fiebre
ardiente, como fuego).

“ Los términos «intermitente» (Stalelmwv) y «deficiente» (€xAe(mwr) denominan dos dife-
rencias de pulsos. Para una explicacién detallada de ellos remitimos al tratado Ilepi Stagopds
opvyuar (K. vil. 493-765) y a nuestra traduccion Sobre la diferencia de los pulsos (Madrid 2005),
pp- 503-508..., y 524-526, 661, respectivamente; para otros términos esfigmoldgicos puede ser util
la consulta del «Indice temético de términos griegos» del mismo libro (pp. 300-3006).



- Otro caso seria la facultad moderadamente debilitada y la temperatura muy
fria, el pulso se harfa frecuente, como cubierto por la facultad. Es decir, serfa
como el anterior, salvo en la diferencia de rareza / frecuencia.

14.b.3) La tercera pareja presenta una facultad fuerte y una temperatura alta. Los
pulsos de esta pareja tienen aumentada la alteracién de los pulsos, porque en ellos
ha aumentado tanto el vigor de la facultad como la temperatura, de tal manera
que causan pulsos «muy vehementes» y «<muy grandes», no muy répidos y s{ «mds
frecuentes». Estos pulsos tienen de bueno los niveles de vehemencia, tamafio y
rapidez, pero por la alta temperatura no son adecuados para la funcién.

14.b.4) La cuarta pareja es la generada por una facultad moderada en vigor y una
temperatura natural. Los pulsos son moderados en tamafio, mds lentos y suficiente-
mente raros, sobre todo cuando domina el frio. La funcién estd cubierta por el tama-
fio grande de la didstole y las arterias descansan mds. Por ello se puede establecer una
correlacién en esta pareja: si se acelera la funcidn, el movimiento arterial es continuo;
cuando el movimiento disminuye, la funcién dura mds tiempo (se ralentiza). La
facultad fortalecida conserva las medidas naturales del movimiento, aunque la funcién
no lo requiera.

15. LOS ORGANOS DEL PULSO SON LAS ARTERIAS
Y CONFORMAN LA TERCERA CAUSA SINECTICA?*

Expuestas las causas de los pulsos originadas por el estado de la facultad,
el estado de la funcién, o las originadas por la combinacién de estos dos factores,
Galeno pasa a explicar las causas originadas por el estado de las arterias. Las arte-
rias son los 6rganos del pulso®, por tanto, son las que transmiten a todo el cuerpo
el movimiento de dilatacién y de contraccién que ellas reciben del corazén. Los
pulsos manifiestan diferencias, cuyas causas pueden ser debidas a las mismas arte-
rias o a otros 6rganos.

En efecto, las mismas arterias cambian su textura haciéndose mds duras o
mids blandas por algunas causas, como se puede comprobar al percibir el golpe que
dichas arterias producen en el tacto: unas veces el golpe es mds duro, otras veces es

7 Los siguientes apartados corresponden al capitulo noveno.

“ En la actualidad la terminologfa médica considera érgano del pulso al corazén, mientras
que para las arterias se utiliza el genérico de vasos o conductos sanguineos. Galeno también denomina-
ba érgano al corazdn, pero en el tema del pulso alude al corazén cuando habla de la facultad que ela-
bora el pulso, mientras que las arterias son los conductos que transmiten ese pulso cardiaco al resto
del cuerpo.
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mids blando; igualmente el tamafio grande del pulso® se observa bien en las partes
blandas, mientras que el tamafio pequefio™ se percibe mejor en las partes duras.

Las arterias, cuando son blandas, se extienden y dilatan ficilmente, pero
cuando son duras, lo hacen con gran esfuerzo.

La magnitud® y la rapidez’ de la didstole arterial son propias de un pulso
resuelto (arteria blanda), mientras que la lentitud lo es de un pulso resistente e impa-
sible (es decir, arteria dura).

Pero si el cuerpo de la arteria tuviera el pulso excesivamente blando o exce-
sivamente duro, se hace mds lento. Un pulso blando se hace mds adaptable a la
magnitud de la didstole y a la rapidez del movimiento, pero el pulso que se ha
diluido excesivamente en blandura, tiene exceso de humedad y se hace demasiado
grande, de tal manera que genera una desproporcién en dureza y en blandura que
afecta a otras causas continentes (facultad y funcién).

La complejidad de esta descripcion del significado del movimiento arterial
aconseja a Galeno abreviar su exposicidn, y la resume afirmando que él expone las
caracteristicas de los pulsos de una sola de las dimensiones (o de lo duro o de lo
blando) sin entrar en el destalle de las causas, de tal manera que su sintesis consis-
te en que:

- por la blandura los pulsos son mds grandes y mds rdpidos;

- por la dureza los pulsos llegan a ser mds pequefios y mds lentos;

- que son mucho mds grandes que rdpidos;

- que se alejan del moderado los frecuentes y los raros como se distancian en la
misma medida del natural (0 moderado) los grandes y pequefios, los rdpidos y
los lentos;

- los pulsos duros tienen didstoles frecuentes”, mientras los pulsos blandos las
tienen raras;

- si el frio concurriera con la dureza y el calor con la blandura, sucederia que los
pulsos duros serfan mds raros que los blandos por la mezcla de las causas conti-
nentes (facultad, drganos arteriales, funcién).

® Galeno considera grande el pulso cuya dilatacién golpea el tacto hasta en 3 6 4 dedos.
Véase el tratado Sobre la diferencia de los pulsos.

* Se percibe en la yema de un solo dedo.

*! Entiéndase este término como el tamafio «grande» (largo, ancho y alto).

* Tanto el tamafio (sea grande, mediano o pequefio) como la rapidez (rdpido, mediano y
lento) son cualidades del pulso que se miden por la dilatacién arterial.

* Recuérdese que las didstoles frecuentes definen aquellos pulsos cuyas pausas distélicas son
breves, mientras que las didstoles raras son las que tienen esas pausas mds duraderas.



16. PRIMERA PAREJA DE CAUSAS: ARTERIAS Y TEMPERATURA

Galeno expone en primer lugar la pareja de causas integrada por las arte-
rias y la temperatura corporal. Las arterias se describen segtin las tdnicas arteriales
sean duras o blandas, mientras que la temperatura corporal se describe segin sea
mds alta (caliente) o mds baja (fria) que la natural. Sin embargo, Galeno afiade otras
cualidades en la descripcién de las diferencias de estos pulsos.

16.a) Cuando el 6rgano denominado arteria tiene su cuerpo mds duro y la
temperatura corporal es frfa (para-natural), los pulsos son mas pequefios y més lentos
que los naturales:

- Si domina la dureza sobre el frio, los pulsos serdn mds pequefios que lentos;
- si domina el frio sobre la dureza, serdn mds lentos que pequefios.

Afiade Galeno dos diferencias relativas a dos tiempos del pulso: pausa y
didstole. La primera se refiere a la pausa postdiastdlica:

- cuando domina la dureza, ademds de ser mds pequefios que lentos, son también
«mds frecuentes», porque la pausa postdiastélica es mds breve;

- cuando domina el frio, ademds de ser més lentos que pequefios, son también
«mds raros», porque la pausa postdiastélica es mds larga.

En realidad, la frecuencia y la rareza acompanan a cada una de estas dos
diferencias, pero no dependen de la dureza arterial ni de la temperatura, sino de la
duracién de la pausa postdiastdlica:

- cuando el tiempo que dura la pausa es corto, el pulso es frecuente;
- cuando el tiempo es largo, el pulso es raro.

Y concluye la explicacién de esta pareja con otra diferencia pertinente:

- si la didstole fuera inferior a [lo que la funcién necesital], la naturaleza no nece-
sitarfa mover la arteria de forma continuada como en los pulsos pequefios;

- pero si hubiera dureza suficiente y el frio fuera poco, la didstole mds pequefia de
lo que la funcién necesita elaboraria sus movimientos de forma continuada;

- al contrario sucede cuando el frio es muy abundante y la dureza del pulso natu-
ral es menor que la del mds pequefio; en este caso, la funcién disminuye mucho
miés que la didstole.

16.b) La segunda pareja de causas: blandura de los érganos (arterias) y
calor (temperatura de la funcién).
Hay tres diferencias en esta pareja:

- el cambio es semejante en blandura (arterias) y calor (funcién): cuando estas dos
causas se apartan por igual de lo que es natural, los pulsos son grandes (tamafio
de la didstole) y rdpidos (velocidad de la didstole), pero no frecuentes (duracién de
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la pausa) desde el principio, sino cuando la funcién de su génesis (temperatura) sea
mayor que la magnitud de la didstole;
- si domina la blandura (arterias), el tamafio (de la didstole) serd superior a la rapidez;
- si domina el calor puede haber dos casos:
- primero, la temperatura alta es muy abundante y no se completa la funcién por
la actividad; en consecuencia, los pulsos serdn mucho mds répidos que grandes;
- segundo, si la naturaleza satisface la funcién de modo suficiente, serdn también
frecuentes y los pulsos serdn tan grandes como répidos.

16.c) La tercera pareja de causas alteradoras del pulso segtin los géneros: la
dureza de los 6rganos (arterias) y el calor (temperatura de la funcién) tienen el
mismo nivel.

Cuando el desvio de cada causa hacia lo para-natural es grande, los pulsos serdn
muy rédpidos y muy frecuentes, y no muy pequefios.

Si el calor fuese desproporcionado, el érgano (arteria) no estard duro, sino un poco
desviado del moderado, para que la didstole sea incluso mds grande.

La pequefiez es lo propio de los pulsos con dureza de los drganos (arterias), y con
una temperatura desmedida (funcién) es el tamafio grande.

Serd rdpido, cuando domine una de las dos causas. Y mds rdpido adn, cuando
domine el calor.

16.d) La cuarta pareja segin los géneros de pulsos: frio (temperatura en la
funcién) y blandura de los érganos (arterias) en el mismo punto.

El pulso grande es propio de las [arterias] blandas, mientras el pulso pequefio
es propio de las [temperaturas] frias; ambos estdn alejados de lo natural, por lo que
necesitan asimilarse, de tal manera que serdn grandes, cuando la blandura domine los
érganos, y serdn pequefos cuando la blandura domine en los frios, y moderados
cuando aumenten en tamafo por la blandura tanto cuanto aminoren en pequefez
por el frio.

16.¢) Resumen de este apartado.

Todos los pulsos naturales son los que estdn en medio de los extremos,
pero moderados no son todos los moderados naturales. Todos esos pulsos son raros
y lentos, y mds atin cuando el frio es el que domina.

17. PAREJA DE ORGANOS (ARTERIAS) Y FACULTAD*

Recuerda Galeno que la génesis del pneuma animico, facilitado por la funcién
del pulso, estd en relacién directa con las afecciones que acompanan la subida de

apartado siguiente comenta y resume el capitulo décimo del primer libro.
* El apartado sig y 1 capitulo d del p lib



temperatura, es decir, la fiebre. Recordemos que cuando Galeno estd hablando de
6rganos en este tratado, alude especificamente a las «arterias»; y si habla de la facul-
tad, se refiere al corazén.

17.a.1) La pareja de dureza de los drganos y debilidad de la facultad hace
los pulsos pequefios, frecuentes y lentos.

17.a.2) La pareja de dureza de érganos y facultad fuerte los hace pequefios,
frecuentes y mucho mds rdpidos que lo natural, porque, lo que le falta para alcanzar
el nivel de movimiento moderado de la didstole por causa de la dureza del érgano
arterial lo completa con rapidez y con frecuencia.

17.a.3) La pareja de blandura de érganos y facultad fuerte hace los pulsos
miés grandes, un poco mds lentos y mds raros.

17.a.4) La pareja de blandura de érganos y facultad débil hace el cambio hacia
lo para-natural en ambas [dimensiones], los pulsos son moderados y semejantes a los
naturales, excepto que varfan en blandura, y son suficientemente pequefios, lentos y
frecuentes por su desproporcién.

17.a.5) Si la facultad fuera débil y dominara mucho, sucederia lo mismo:
los pulsos serian pequefios, lentos y frecuentes.

17.a2.6 Si la blandura de los érganos dominara, el pulso serfa cercano a los
naturales, porque la facultad conserva la cantidad de la didstole y la calidad del movi-
miento (rdpido o lento).

17.a.7) Cuando los 6rganos estdn duros y la didstole no completa el movi-
miento, los pulsos cambian a «frecuentes».

17.2.8) Si la facultad estd débil y las arterias estdn blandas, el movimiento no
es lento, la didstole no es mds pequefia y la funcién estd cubierta por la frecuencia de
los pulsos.

18. COMBINACION SIMULTANEA
DE LAS TRES CAUSAS SINECTICAS®

La combinacidn de las tres causas sinécticas genera cuatro parejas con ocho
variantes en total. Las dos primeras parejas son:

18.a.1) Si la facultad estd débil (corazén) y la temperatura (funcién) es baja,
los 6rganos (arterias) pueden estar mds duros o mds blandos que lo natural. Los

% Hasta aqui Galeno ha explicado las combinaciones que pueden aparecer por la conside-
” . ) . ; . o .
racién de 2 factores: facultad (corazén) y 6rganos (arterias). A partir de este capitulo undécimo del libro
primero explicard las posibles combinaciones a partir de la consideracién de tres causas sinécticas: cora-
z6n, funcién y érganos (arteriales).
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pulsos son pequefios, lentos, y podrdn ser frecuentes o raros, segtin dureza o blandu-
ra de las arterias y segtin el dano de las otras dos causas. El esquema es el siguiente:

- facultad débil, temperatura baja, drganos duros: hardn los pulsos pequefios, lentos
y frecuentes;

- facultad débil, temperatura baja, 6rganos blandos: hardn los pulsos pequefios,
lentos y raros.

18.a.2) Si la facultad estd débil (corazén) y la temperatura es alta (fiebre),
los 6rganos (arterias) se hacen blandos o duros. El esquema es el siguiente:

- facultad débil, temperatura alta, érganos blandos: hardn los pulsos pequefios, rdpi-
dos y raros;

- facultad débil, temperatura alta, 6rganos duros: hardn los pulsos pequefios, répi-
dos y frecuentes.

18.a.3) Si la facultad estd fuerte y la funcién estd débil (temperatura baja),
los érganos pueden estar duros o blandos. En esta combinacién habrd dafo si los
6rganos estan duros. El esquema es el siguiente:

- facultad fuerte, temperatura baja, 6rganos duros: hardn los pulsos grandes, lentos
y frecuentes;

- facultad fuerte, temperatura baja, érganos blandos: hardn los pulsos grandes,
lentos y raros.

18.a.4) Si la facultad est4 fuerte, la funcién aumentada (fiebre) con la dife-
rencia mencionada de los 6rganos: blandos o duros. El esquema es el siguiente:

- facultad fuerte, temperatura alta, 6rganos duros: hardn los pulsos grandes, rdpidos
y frecuentes;

- facultad fuerte, temperatura alta, érganos blandos: hardn los pulsos grandes, rapi-
dos y raros.

La casuistica que resulta de estas ocho combinaciones de tres factores se
multiplica al considerar las diferencias de pulsos a las que dan lugar. Por ejemplo, si
se considera la facultad (corazén) fuerte unida a una funcién (temperatura) alta y a las
arterias duras resultard un pulso grande, rdpido y frecuente; y asi sucesivamente.

19. CAUSAS UNICAS, DOBLES Y TRIPLES
EN LA GENERACION DE PULSOS NUEVOS*

19.a) Causas tnicas. Galeno recuerda que para que se genere un pulso nuevo,
basta con que cambie de manera extrema una de las tres causas continentes (sinéc-

* Contintia Galeno explicando las causas de tipo tinico, doble y triple en el mismo capitulo

undécimo (K. 1x.43-51).



ticas). Por ejemplo, si el pulso fuera muy pequefio la causa de su cambio podria haber
sido una facultad extremadamente débil o un érgano (arteria) muy duro.

19.b) Causas dobles. Pero podria generarse también por dos causas que se
debilitan algo menos que en el caso anterior, pero, sumadas las dos debilidades,
causan un resultado similar al anterior: un pulso muy pequefio.

19.c) Causas triples. E, igualmente, podrian intervenir las tres causas sinéc-
ticas en la génesis de un pulso nuevo, de tal forma que el cambio de dicho pulso serfa
tan grande como el del primer caso, por lo que podrian darse los casos siguientes:

19.c.1) En la generacién de un pulso grande no sélo interviene la fortaleza de la facul-
tad, sino también concurren las otras dos causas: la funcién -temperatura-, y los 6rga-
nos -arterias-. Galeno insiste en la intervencién equilibrada de las causas, de manera
que en el ejemplo anterior, para que ese pulso sea grande, es necesario que la facul-
tad sea fuerte y que las otras dos causas (funcién y érganos) tengan una medida
semejante o préxima a la que domina entre ellas, que en este ejemplo serfa la facul-
tad fuerte.

19.c.2) Al contrario, si la facultad estuviera muy debilitada, la magnitud no podria
aumentar ni con la blandura de los érganos ni con la disponibilidad de la funcién.
19.c.3) Tampoco aumentarfa la magnitud con los érganos endurecidos, aunque la
facultad estuviera fuerte y la funcién fuera répida.

19.d) Pero para que el médico acierte en su prondstico necesita observar, por
encima de cualquier cambio de los pulsos, la cantidad de afeccién de las causas.

20. GALENO RETOMA LA EXPLICACION
DE LAS PAREJAS TERCERA'Y CUARTA ANUNCIADAS
Y QUE AUN NO HABIA EXPLICADO

20.a) La tercera pareja estarfa formada por una facultad débil, una funcién
acelerada (temperatura alta) y un érgano (arteria) duro: el pulso serd pequefo, lento
y frecuente, aunque el proceso de cada cambio se produzca en otro orden: frecuen-
cia, pequefiez y lentitud.

Esta explicacién contradice parcialmente lo expuesto antes”, cuando expli-
caba el resultado habitual de combinar tres causas sinécticas: facultad débil, funcién
acelerada y érganos duros hacfan los pulsos pequefios, ripidos y frecuentes; la contra-
diccién consiste en el hecho de que la funcién acelerada hace los pulsos rdpidos,
mientras que ahora Galeno dice que son lentos. Contradiccién que Galeno resuelve
por la casuistica de que es un proceso, en el que el estado de estos factores (corazén,

7 Véase nuestro pardgrafo 18.
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arterias y funcién) se va modificando conforme evoluciona la afeccién. De tal mane-
ra que pueden darse otras variantes como las siguientes:

20.b) Si hay afeccién grande en cada una de las tres causas, los pulsos son
lentos (por la debilidad de la facultad) y muy pequenos (por esa debilidad y por la
dureza de los érganos), y muy frecuentes (funcién).

20.c) Ademds, la debilidad de la facultad y la dureza de los érganos (ambas
medidas negativas) contrastan con la funcién acelerada (muy activa), que produce
pulsos muy pequefios y muy frecuentes.

20.d) Otra variable es la que presenta un dafio pequefio en los érganos (arte-
rias) y en la facultad (corazén), que contrasta con una funcién abundante que ela-
bora los pulsos mds rdpidos y mds grandes.

20.e) Otra variable de esta tercera pareja es aquélla en la que la funcién
cambia hacia lo para-natural por breve tiempo; en este caso la frecuencia serd breve,
pues queda cubierta por la rapidez y el tamafo grande.

20.f) Cuando aumentan en frecuencia, los pulsos se hacen mds pequefios
y mds lentos. La dureza de las arterias se opone a la magnitud de la didstole.

Como se puede apreciar, Galeno no incluye en la descripcién de cada tipo
de pulso todas las caracteristicas que un pulso tiene, sino que en la mayoria de los
casos se limita a enunciar las principales que bastan para identificarlo e indicar sus
posibles consecuencias.

21. LA CUARTA PAREJA ESTA FORMADA POR LA FACULTAD DEBIL,
LA FUNCION ALTA (FIEBRE) Y LOS ORGANOS BLANDOS

21.a) Con la facultad débil, los érganos blandos y una funcién abundante,
los pulsos aumentardn en tamafio, es decir serdn mds grandes, y el tamafio serd mds
dominante que su rapidez. Por tanto, serd un pulso mayor que el natural, més ripido
y més frecuente.

21.b) Si la facultad y la funcién se alejaran un poco de lo natural, los érganos
se acercarfan a la blandura; en consecuencia, los pulsos seran los naturales en el tama-
fio de la didstole, es decir, moderados en tamafo, y también en rapidez y frecuencia.

21.¢) Si las anteriores condiciones se dieran solamente con un golpe en un
solo érgano blando, los pulsos se alejarfan de los naturales.

21.d) Si se desviara un poco de la funcién y de los érganos y la facultad sufrie-
ra fuertemente, los pulsos serfan pequefios, frecuentes y moderadamente lentos.

22. LAS PAREJAS QUINTA Y SEXTA

22.a) Tienen en comun la facultad fuerte y la funcién débil, pero se dife-
rencian en los 6rganos.

22.a.1) Si la facultad estd fuerte, la funcidn es mds pequefia y el érgano es
duro, los pulsos son més pequefios, y no son ni mds lentos ni mds frecuentes.



22.a.2) Si la facultad estd fuerte, la funcién se descompone y los 6rganos se
endurecen moderadamente, los pulsos son mds pequefios, més lentos (movimiento
de la didstole) y mds raros (tiempo mayor de la pausa).

22.a.3) Si los 6rganos estuviesen mds dafados que la funcidn, el pulso es
més pequeno, frecuente y menos lento que el de la primera disposicién.

22.a.4) Cuando la funcién no se completa es debido a la pequefiez de la
didstole. Por tanto, si la facultad es fuerte, la didstole es pequefia (la funcién no se
completa) y el 6rgano es duro, el pulso no serfa lento (movimiento de la didstole).

22.a.5) Si la funcién no se completa por la pequenez de la didstole, la
facultad es fuerte y el érgano es blando, el pulso serfa moderado.

22.2.6) Si la funcién estd descompuesta, podria aparecer el pulso més raro
(tiempo largo de la pausa).

22.a.7) Si la funcién se altera mucho, podria aparecer el pulso lento (movi-
miento de la didstole).

23. PAREJAS SEPTIMA Y OCTAVA.
FACULTAD FUERTE, FUNCION AUMENTADA (ALTA),
ARTERIAS BLANDAS O DURAS

23.a) Con las arterias muy blandas los pulsos serdn grandes y rdpidos, no
completamente frecuentes. Serdn frecuentes, cuando aumente la funcién despropor-
cionadamente. En este caso ni el tamafo es grande ni la rapidez del movimiento son
suficientes para completar la funcién.

23.b) Si las arterias fueran duras, los pulsos cambiarian de muchas maneras;
por ejemplo: si la dureza es breve y la funcién se altera mucho, los pulsos serdn mds
grandes, mds rdpidos y mds frecuentes que los naturales.

23.c) Cuando la dureza es en cada causa igual que la alteracién en la causa
paranatural y no hay ninguna otra fuerza, los pulsos son iguales a los naturales, mds
ripidos y mds frecuentes.

23.d) Si la funcién y los 6rganos padecieran una afeccion fuerte, los 6rganos
se endurecerfan y la funcién se acelerarfa de forma desmesurada, los pulsos serfan
mis rdpidos (que los naturales), mas pequefios y mds frecuentes.

24. UN PULSO COMO EJEMPLO®*

24.a) Sea el pulso rdpido, que se caracteriza por tener una facultad vigorosa,
una funcién acelerada (rdpida), y unos érganos (arterias) blandos.

** Dada la complejidad que implica la explicacién de las causas de los pulsos y la amplia
variedad de pulsos que es posible encontrar en los pacientes segin sus afecciones, Galeno concluye
el libro primero de este tratado con un capitulo duodécimo en el que expone un ejemplo para el estu-
dio y reflexion sobre esta técnica esencial para el diagndstico y el prondstico.
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24.b) Si se encontrara en alguna ocasién un pulso débil, se dirfa que es por
una, dos o tres causas, las antes mencionadas (facultad, funcién, érganos).

24.¢) Definicién del pulso:

- el pulso vehemente es inseparable de la facultad vigorosa,
- el pulso blando es inseparable de los érganos blandos,
- si hay rapidez sin estas dos circunstancias, se debe a la funcién acelerada.

24.d) Cuando se produce con una de las dos circunstancias (la facultad
vigorosa o los érganos blandos), se debe también a la rapidez (funcién acelerada),
que se reconoce en el aumento de la funcién.

24.e) A partir de la funcién es posible:

- diagnosticar si los pulsos son rédpidos o grandes,
- en cudnto cambia la facultad en fortaleza o en debilidad y
- conocer la cualidad de las arterias (duras o blandas).

24.f) En cudnto cambia la funcién de generar los pulsos, se sabrd calcu-
lando el cambio en tamafio, rapidez y frecuencia. Si un pulso fuera el mds grande,
el més rdpido y el mds frecuente, la funcién aceleraria hasta el extremo.

24.g) Si hubiera exceso de temperatura o de consumo de pneuma psiqui-
co se puede averiguar por el tacto, por la dispnea, por la sed o por sensacién del
enfermo. El consumo de pneuma psiquico se produce por el ejercicio en aquéllos
que no actdan con moderacién y en los que tienen flujos internos. La explicacién
de esto corresponde al prondstico.

25. CONCLUSIONES

25.a) Galeno ha expresado en este primer libro lo que en la Antigiiedad se
entendia por el pulso cardiaco, sintetizando la doctrina generalmente admitida y
mejorada por €l gracias a su experiencia clinica.

25.b) El libro primero de este tratado define en su primera parte los concep-
tos que configuran todo lo concerniente al concepto de pulso y a las partes del cuerpo
que lo constituyen: facultad (corazén), érganos (arterias) y funcién (temperatura
corporal y pneuma psiquico).

25.¢) Reconoce Galeno, y este punto es esencial en su doctrina, su desco-
nocimiento del por qué existe el pulso y en qué parte del cuerpo se origina: él sabe
qué es el pulso, pero no sabe por qué empieza a haber pulso en un cuerpo, ni tampo-
co sabe dénde se origina. Esto es lo més destacable del libro primero del tratado: reco-
nocer su desconocimiento y describir distintos tipos de pulsos segtin las causas gene-
radoras, también llamadas continentes o sinécticas. Pero, tras el reconocimiento de
lo que desconoce, se ha de afiadir que si conoce bien cémo funciona el pulso y qué
causas lo cambian, sea por generacién o por alteracién.

25.d) Los avances médicos de su época no le permitieron avanzar mds en este
conocimiento, pero fue ya un gran adelanto llegar a relacionar los diferentes pulsos
que observaba con su tacto y las afecciones que aquejaban a sus pacientes.



25.e) La lengua de Galeno se caracteriza por su precision y, a pesar de su
denso volumen, por su claridad y riqueza léxica. La exposicién de este primer
libro de las causas de los pulsos es un claro ejemplo de la sistematicién de su funcio-
namiento.

En un préximo estudio comentaremos las segundas causas que cambian
los pulsos, a las que Galeno denomina «alteradoras».
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