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Residencia; Luis Carlos Arranz, responsable de la Unidad de Media 
Estancia-Rehabilitación del Hospital Virgen de la Poveda de Madrid; 
Sonia Bartolomé, médica adjunta del Servicio de Geriatría del Hos-
pital Universitario de Getafe; Alfredo Bohórquez, coordinador del 
Grupo de Calidad, Sociedad Española de Geriatría y Gerontología 
(SEGG); Jose Ramón Campos, máster en Gerontología Social por la 
Universidad Autónoma de Madrid; Cristina Castro, médica adjunta 
del Servicio de Geriatría del Hospital Universitario de Getafe; Ana 
Lafuente, licenciada en Traducción e Interpretación, colaboradora 
en proyectos terminológicos sobre metodología de la investigación 
con la Unidad de Coordinación y Desarrollo de la Investigación en 
Enfermería (Investén-ISCIII) del Instituto de Salud Carlos III de 
Madrid; Jose María Jiménez, médico responsable de la Unidad de 
Media Estancia-Convalecencia del Hospital Virgen de la Poveda de 
Madrid; Salomé Martín, directora técnica de Eulen Sociosanitarios; 
Nicolás Ignacio Martínez, médico adjunto del Servicio de Geriatría 
del Hospital de Navarra, y José Manuel Ribera, jefe del Servicio de 
Geriatría del Hospital Clínico San Carlos de Madrid y presidente de 
la Comisión Nacional de la Especialidad de Geriatría.

b	 Abelardo García de Lorenzo, presidente de la Sociedad Española 
de Nutrición Enteral y Parenteral, director de la Cátedra UAM-
Abbott de Medicina Crítica y jefe clínico del Servicio de Medicina 
Intensiva del Hospital Universitario de La Paz, de Madrid; Rosa 
Burgos Peláez, miembro de la Unidad de Nutrición Clínica del 
Hospital Universitario de Bellvitge, Barcelona; Florentino Carral 

San Laureano, médico especialista en endocrinología y nutrición 
en el Hospital Universitario Puerta del Mar de Cádiz;  Fátima La 
Roche Brier, responsable de la Unidad de Nutrición en el Hospital 
Universitario Insular de Gran Canaria; Jose María García Almei-
da, adjunto de la Unidad de Gestión Clínica de Endocrinología del 
Hospital Virgen de la Victoria de Málaga; Ana Lafuente Córdoba, 
licenciada en Traducción e Interpretación, colaboradora en proyec-
tos terminológicos sobre metodología de la investigación con la 
Unidad de Coordinación y Desarrollo de la Investigación en Enfer-
mería (Investén-ISCIII) del Instituto de Salud Carlos III de Madrid; 
Silvia Mauri Roca, facultativa especialista en endocrinología de 
la Unidad de Diabetes, Endocrinología y Nutrición del Hospital 
Dr. Josep Trueta de Gerona; Juan Carlos Montejo González, jefe 
de sección de Medicina Intensiva en el Hospital 12 de Octubre de 
Madrid, secretario de la Sociedad Española de Nutrición Parenteral 
y Enteral (SENPE); Julia Ocón Bretón, facultativa especialista del 
Servicio de Endocrinología y Nutrición del Hospital Clínico Uni-
versitario Lozano Blesa de Zaragoza; Guadalupe Piñeiro Corrales, 
jefa del Servicio de Farmacia del Complejo Hospitalario de Ponte-
vedra y Board in Nutrition Support por la Sociedad Americana de 
Especialidades Farmacéuticas; Antonio Rosell Camps, miembro de 
la Sociedad Española de Gastroenterología, Hepatología y Nutri-
ción Pediátrica y médico adjunto del Servicio de Pediatría (Unidad 
de Gastroenterología y Nutrición Pediátrica) del Hospital Universi-
tario Son Dureta de Palma de Mallorca.

¿Quién lo usó por vez primera?
Melena
Fernando A. Navarro

Entre médicos suele ser bien conocido que el tecnicismo médico melena, referido a uno de los signos gastroenterológicos 
más llamativos, procede directamente del griego μέλαινα (mélaina), femenino de μέλας, μέλανος (melas, mélanos), con el 
significado de ‘negro’. Menos sabido suele ser que, además, se trata de uno de los vocablos médicos más antiguos de que 
tenemos noticia.

La primera aparición médica que tengo registrada para el término μέλαινα, en efecto, es de unos mil quinientos años an-
tes de las Glosas Emilianenses, consideradas como el primer testimonio escrito de nuestro romance hispánico. Más concre-
tamente, aparece en el segundo tratado sobre las enfermedades del Corpus Hippocraticum, que Jacques Jouanna data entre 
los años 440 y 420 antes de Cristo. En el capítulo 73 de este segundo tratado sobre las enfermedades, un médico anónimo 
que la tradición ha identificado con Hipócrates de Cos comenta una afección que él llama μέλαινα νόσος (mélaina nosos, 
‘enfermedad negra’) y describe en los siguientes términos:

Vomita algo negro como las heces del vino, unas veces sanguinolento, otras veces como el trasmosto, otras como 
la tinta del pulpo; otras veces como el vinagre, otras esputo y flemas y otras bilis verde. Y cuando vomita lo negro 
y lo sanguinolento, parece que huele como a sangre y la garganta y la boca le arden por causa de los vómitos y tiene 
dentera y el vómito remueve la tierra.�

Para cualquier médico actual, parece obvio que el anónimo autor clásico está describiendo lo que nosotros llamamos 
hoy hematemesis en posos de café, uno de los signos más característicos de la hemorragia digestiva alta. Curiosamente, sin 
embargo, en el lenguaje médico actual conservamos aún el término original utilizado por el autor hipocrático, melena, pero 
aplicado a otro de los signos de la hemorragia digestiva alta que aquel no mencionó siquiera: la emisión de heces con sangre 
digerida, pegajosas, fétidas y negras como la pez.

� Cito por la traducción de Alamillo Sanz: Tratados hipocráticos, vol. VI, «Sobre las enfermedades II». Madrid: Gredos, 1990; págs. 151-152. 
Traducido del griego por Assela Alamillo Sanz, con revisión de Lourdes Martín Vázquez y Alicia Esteban Santos y asesoramiento de Carlos 
García Gual.




