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La atencion sanitaria en nuestro pais y
el estado actual de la profesion médica

Dr. JOSE MARIA CERIANI CERNADAS*

Si bien es cierto que la medicina no puede, por
si misma, brindar todos los elementos necesarios
para mantener la salud de la poblacién, no hay
duda de que su contribucidn es trascendente para
alcanzar ese logro. En mi criterio, este es un
concepto muy importante, ya que uno de los ries-
gos en los momentos actuales, tan criticos en la
asistencia sanitaria y en la profesién médica, es
suponer que los médicos poco tenemos que ver
con esa disciplina y por ende, que muy poco es lo
gue podemos hacer. Esta actitud es errénea y
podria llevar a un mayor deterioro en la salud de la
poblacién y de los valores de nuestra profesion.
Creo que las multiples medidas que habitualmente
se ponen en préctica en el cuidado de la salud
reiteran vicios cronicos, tales como el estar tefiidas
por los intereses de los politicos de turno, la faltade
una planificacion a largo plazo, medidas coyuntu-
rales pero no de fondo y la ausencia de una
interaccion con los médicos asistenciales. Creo
firmemente que debemos ser protagonistas, no
espectadores y bregar sin claudicaciones por una
mayor coordinacion entre la organizacion de la
salud publica y la medicina asistencial, participan-
do en los problemas sanitarios con mayor énfasis.
Para lograr este objetivo deberiamos, inicialmen-
te, implementar estrategias en los foros médicos y
luego tratarlas en los ambitos estatales, que tienen
a su cargo el cuidado de la salud de la poblacion.
A mi juicio, hay al menos tres aspectos, segura-
mente entre varios mas, que podriamos encarar.

En primer lugar, debemos enfatizar la necesi-
dad de incorporar a los planes curriculares de las
escuelas de medicina un “nuevo” enfoque en la
ensefianza de la asistencia sanitaria, a fin de com-
prometer al alumno, ya en su etapa de formacion,
en esta compleja problematica y lograr que tome
conciencia de su gran responsabilidad futura. Al-
gunas universidades en nuestro pais estan comen-
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zando este camino, aunque por el momento son
s6lo unas pocas.

En segundo término, deberiamos estimular rela-
ciones mas fuertes entre las facultades de medicina,
las escuelas de salud publica y las asociaciones
médicas cientificas. Actualmente son en general
débiles o inexistentes y lo que observamos es que,
en general, esos tres sectores trabajan por separado
sin ninguna interaccion.

El tercer aspecto, tal vez el de mayor necesi-
dad, es el de establecer en cada disciplina médica,
cudles son las prioridades en el cuidado de la
salud. Nadie conoce mejor las necesidades de la
gente que los médicos asistenciales. Este es un
gran desafio para los préximos afos, ya que esas
prioridades deberian constituir labase en donde se
edifiqguen los planes de la asistencia sanitaria.
Ellas deberan ser claras, referidas a los aspectos
mas importantesy estar fundamentadas en el mejor
conocimiento médico, humanistico y social. Asi-
mismo, serd imperioso que estén estrechamente
ligadas a los recursos disponibles y a las posibili-
dades concretas de suimplementacién. En el esta-
blecimiento de estas prioridades deben estar
involucrados las sociedades cientificas, el perso-
nal sanitario, los gobiernos (nacional y provincia-
les), organizaciones no gubernamentales y la co-
munidad. Es importante que la poblacion esté
correctamente informada para que su participa-
cion sea activa.

El momento actual es sumamente critico para
nuestra profesion y por ende los médicos parece-
mos mas preocupados por los problemas persona-
les, que por los de la poblacién general. Es necesa-
rio revertir esta situacion, que es consecuencia del
gran deterioro en los valores y la dignidad de la
profesion médica, porque ella va en contra de una
de las esenciales caracteristicas de la medicina, la
solidaridad. De continuar asi, la gente va a sentir a
los médicos cada vez mas lejos de sus problemasy
eso contribuira a profundizar el ya deficiente cuida-
do de la salud y a empeorar, aun mas, el concepto
qgue la comunidad tiene de nuestra profesion. Me
parece importante preguntarnos por qué estamos
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atravesando esta situacion, ya que ello podria con-
tribuir a generar acciones tendientes a revertirla.
Son multiples los aspectos que intervienen, pero se
destaca el mercantilismo predominante en la actua-
lidad, que hallevado aunaprogresiva proletarizacion
delmédicoy por ende, auna atencion cada vez mas
despersonalizada, donde la relacion médico-pa-
ciente queda totalmente desvirtuada. A mi juicio,
enfrentamos una situacion paradojal, ya que parale-
lamente se producen significativos avances médi-
COs, pero no se observa una mejoria en la atencion
de la salud. Hacemos mejor ciertas cosas, pero nila
gente ni nosotros nos sentimos bien. Esto produce
en la profesion médica una crisis que, entiendo, es
fundamentalmente espiritual y que, por lo tanto,
requiere de un abordaje muy amplio para lograr
soluciones, tema que supera por largo los alcances
de este comentario. Sin embargo, cada uno debe
reflexionar profundamente sobre estos aspectos.
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En cuanto a la salud infantil, que a nosotros nos
compete, los cambios en la estructura, planifica-
cion e implementacién son perentorios, ya que los
progresos han sido minimos en relaciéon a las
necesidades. Resultara imprescindible que esos
cambios se hagan con la participacion activa de los
médicos pediatras. Al mismo tiempo debemos ob-
tener una jerarquizacion y valorizacion de la tarea
profesional, que sin duda se reflejara en un gran
estimulo espiritual y en una mejoria en la magra e
indigna retribucién econdmica de la mayoria de los
profesionales involucrados en el cuidado de la
salud. Nada se podra alcanzar si los profesionales
no se sienten reconocidos por lo que hacen y no
habréa éxito en ningan cambio estructural si esto no
es tenido en cuenta.

"Un pais civilizado no puede aceptar que un enfermo
muera por falta de dinero.”

JoOHN GALBRAITH
(Economista)



