INMERSION PRECOZ EN LA CLINICA

ENTRE LAS
OPORTUNIDADES,
RESPONSABILIDADES Y
OBLIGACIONES DEL SER
HUMANO NO HAY
NINGUNA COMO LA DE SER

MEDICO
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¢QUE ES MEDICINA?

No es una ciencia, sino una

profesion erudita,

_ GOLOMAN » AUSILLO profundamente enraizada en
cierto numero de ciencias y con

CeC?l obligacion de aplicarlas en

ol TRATADO beneficio del hombre
=4 DE MEDICINA
= INTERNA Un conjunto cambiante de

23 edicion conocimientos, habilidades y

o tradiciones que se aplican a
preservacion de la salud, la
curacion de las enfermedades y a
la mejoria del sufrimiento




¢QUE ES MEDICINA?

Nadie niega la
importancia crucial de
entender las bases
cientificas de la
medicina, en cambio, la
significacion del arte de
la medicina no es tan
bien apreciada




¢QUE ES MEDICINA?

El paciente no es un drgano
alterado, sino una persona
compuesta de multiples y
complejos sistemas estrechamente
relacionados, todos los cuales se
afectan en la enfermedad, por ello,
el médico que pierda esta vision
holistica del enfermo corre el
riesgo de personificar el absurdo
desideratum de saber todo de
nada.

Prof. Cerddn Vallejo. Decano Facultad de
Medicina Universidad Autonoma de
Madrid.




¢Esa
¢Esa
¢Esa
¢Esa
¢Esa

¢QUE ES UN MEDICO?

guien gue investiga?.

guien que atiende enfermos?.
guien que cura®.

guien que diagnostica enfermedades?.
guien que da pastillas u opera®.



El mundo actual, los médicos y los pacientes. 1

Enf. Cronicas y degenerativas.

Esperanza de vida. Longevidad.

Influencia de la bioética.

— Decisiones al final de la vida.

— Genética. Genomica.

Incorporacion de la mujer al trabajo.

— Feminizacion de la profesion médica.

Cambio del rol de médico. Pérdida de poder.
— Meédico paternalista.

— Meédico autoritario.
— Meédico colaborador.
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El mundo actual, los médicos y los pacientes. 2

La salud como elemento de consumo y el todopoderosismo
médico.

— Hedonismo.

— Negar el dolor/muerte.
— Se pide riesgo CERO.

Influencia de |la organizacion de los sistemas sanitarios.
— Costos. Financiacion. Privatizacion. Politica
— Medicina liberal vs medicina socializada.

Multiculturalidad. Migraciones.
Informacion. TICs e Internet.
Influencia en la salud de los problemas personales y sociales.
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¢Qué es un medico entonces?

* Vamos a intentar definirlo segun dicen los
pacientes......

— Y éque es un buen medico?

— JdQué es un médico bueno?

* No solo es importante lo que hace un médico
sino como lo hace.

* Ciencia vs Arte



Ademas de resolver los temas técnicos
los pacientes quieren médicos que :

‘RESPETEN LOS VALORES DE
LOS PACIENTES: SEXO,RELIGION,
MORAL, Y SU CONDICION,
ORIGEN Y ESTATUS SOCIAL.

*DEN CONSEJOS Y SEAN
SINCEROS Y HONESTOS

‘HAGAN PARTICIPE A LOS
PACIENTES DE LAS DECISIONES.

ACEPTEN QUE LA MUERTE
ES PARTE DE LA VIDAY
QUE AYUDEN A LAS
PERSONAS Y A SUS SERES
QUERIDOS EN MOMENTOS
DIFICILES

SEPAN CUANDO ES EL
MOMENTO DE DECIR
BASTA EN TERMINOS DE
TRATAMIENTOS Y
PRUEBAS...

USEN LAS TECNOLOGIAS
ADECUADAMENTE.



Ademas de resolver los temas técnicos
los pacientes quieren médicos que :

‘ADEMAS DE TRATAR
ENFERMEDADES DE
CONSEJOS DE SALUD

*SEPA, QUE ESTUDIE, QUE
ESTE AL DIA

APRENDA DE OTROS Y
ENSENE A OTROS
(RESIDENTES,
ESTUDIANTES).

*TRABAJE EN EQUIPO
CON OTROS
PROFESIONALES.

*SEA CAPAZ DE ENTENDER AL
PACIENTE SIN JUZGARLO

SEA CAPAZ DE PONERSE EN EL
LUGAR DEL PACIENTE

‘ACTUE COMO INTERLOCUTOR
DEL PACIENTE ANTE OTROS
MEDICOS.

*SEA EDUCADO, QUE NOS DEJE
HABLAR.

‘NOS ENTIENDA'Y QUE LE
ENTENDAMOS



Profesionalismo “clinico”

“Conjunto de habilidades, actitudes y valores
con los que el medico demuestra que merece
la confianza que el paciente le otorga bajo la
premisa de que antepondra siempre la
busqueda del bienestar del enfermo a su
propio interés”



“Si no todos salian de su casa
completamente consolados, se sentian,
al menos, tranquilizados al saber que
alguien habia compartido su pena, su
dolor, con interés y afecto”

lvo Andric: “Un puente sobre el Drina”. Ed.Debate, 1996



PROFESIONALISMO y PODER

Los pacientes nos dan un PODER (el de
pincharles, operarles, tocarles, nos
metemos en su casa, en su vida, en su
alma, se desnudan ante nosotros ....) para
gue lo ejerzamos con RESPONSABILIDAD



DEGRADACION DEL
PROFESIONALISMO

Experimentos médicos sobre hipotermia en el campo nazi de Dachau.
Fuente. The Martyrs' and Heroes' Remembrance Authority.

Yad Vashem. Jerusalén. Israel (Archive 4613/1105).
http://www.nejm.org/doi/full/10.1056/NEJM199005173222006



http://www.nejm.org/doi/full/10.1056/NEJM199005173222006

DEGRADACION DEL
PROFESIONALISMO

Experimentos sobre sifilis en Tuskegge, Alabama. Estados Unidos.

Fuente. National Archives and Records Administration (National Archives
identifier 956104)
http://www.ncbi.nim.nih.gov/pmc/articles/PMC2594827/pdf/i[nma00316-0089.pdf



http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC2594827/pdf/jnma00316-0089.pdf
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC2594827/pdf/jnma00316-0089.pdf
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC2594827/pdf/jnma00316-0089.pdf

“Ninguan ser humano tiene
mayores oportunidades ni
contrae tantas
responsabilidades y
obligaciones como el médico.
Necesita en grandes dosis,
capacidad técnica,
conocimientos y comprension
de los aspectos humanos. Se
da por sentado que posee
tacto, empatiay comprension,
ya que el paciente es algo
mas que un cumulo de
sintomas, signos, trastornos
funcionales.. El enfermo es un
_ ser humano que tiene

T. R. Harrison temores, alberga esperanzas
y por ello busca alivio, ayuda
y consuelo”.

SER MEDICO NO ES UNA OCUPACION MAS.
ES UNA FORMA DE VIDA.




OBIJETIVOS DE LA MEDICINA

Promocionar
Prevenir
Diagnosticar
Curar
Rehabilitar
Consolar
Acompanar




