Reflexiones de un decano
ante una nueva promoci(;n de medicos

Hace un afio y medio que por decisiéon del Consejo Directivo de la Universidad, se puso en mis
manos la orientacion de los destinos de esta joven Facultad de Medicina.

De pocas cosas he sentido temores y a muchas me he enfrentado con todo el empefio y entusias-
mo. Son las razones por las cuales acepté el reto de dar nuevos rumbos a nuestra Facuitad, dis-
puesto a responder por |o gue esta porcion de la sociedad exige.

Me corresponde el honor como Decano, de presidir, junto con el sefior Rector, esta ceremonia
austera y solemne en la cual nuestra Catéblica, Pontificia y Bolivariana Universidad, le entrega a la
sociedad una nueva promocion de Médicos.

Ajeno a la realidad nacional seria este decano, si dejara pasar desapercibido este importante acto,
sin que lo aproveche para expresar ante ustedes, nuevos Doctores y ante este distinguido audito-
rio, una serie de inquietudes, que espero tengan todo el eco, no solamente en 1os graduados, sino
en los testigos, de esta ceremonia.

He sido tradicionalmente de pocas palabras y de mucha accidn; si me atrevo hoy a expresar algu-
nas reflexiones propias y de personas vinculadas y comprometidas con el progreso de la Facultad
de Medicina, es porque tengo la firme conviccion de que no se va a arar en el desierto.

La situacion del nuevo profesional en el mercado de la oferta y la demanda, es una preocupacion
para toda la sociedad y de manera muy especial para los profesores universitarios, conscientes de
su responsabilidad, no solamente por ios conocimientos técnicos y cientificos y la calidad que de-
be tener el nuevo médico, si no por las posibilidades presentes de una realizacion integral en el
ejercicio de la profesion,

Discurse pronunciado durante la proclamacion de la 4a Promocion de Médicos Bolivarianos, en ef aula Manuel
José Sierra, de la Universidad Pontificia Bolivariana, Julio 22 de 1983, Medellin, Colombia.
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Es el estado el primer empleador de la nadion, incluyendo a los doctores en Medicina. Pero es un
secreto a voces, que la multiple problematica econémica y social de nuestro pais, no tiene solucio-
nes magicas que se puedan aplicar de la noche a la mafiana, asi se tenga un buen gobierno,

Colombia cuenta en la actualidad con 18.000 médicos en ejercicio, para una relacién de un profe-
sional por cada 1.500 a 1.800 habitantes en el promedio nacional; pero esta cifra se triplica y
més, si se compara el balance de los recursos humanos en las grandes o medianas ciudades, con el
de nuestros municipios y &reas rurales, donde hay una relacién de un médico por ¢ada cinco a
siete mil habitantes.

No ha sido propiamente |a planeacion una de las virtudes sobresalientes en nuestros paises tropi-
cales. La aparicion explosiva de Facultades de Medicina, en la década de los afios 70 y la masifi-
cacion de las existentes, ha comenzado a producir sus frutos desde hace mas de dos afios y ésta
desplanificada produccién del recurso, permite pronosticar una duplicacién de la poblacion médica
en menos de diez aifos. Las facultades de Medicina de Medellin estan produciendo entre 400 y
500 médicos anuales y {a creacidon de cargos por parte del S5.5.8.A., la S. de Salud Municipal y el
ISS asciende, en promedia, en los atlimos afos, a 30 & 40 nuevas plazas anuales.

Pero si esta situacion es preocupante desde el punto de vista de la absorcién del recurso, las ex-
pectativas de la poblacién para aumentar el nivel de salud y la adecuada atencidon en la enferme-
dad sigue dejando mas de una frustracion, Mientras que las coberturas de atencion médica han
fluctuado dentro de un estrecho rango, en los (tlimos diez afios, no siendo superior a 45 por cien-
to de la poblacién, los recursos monetarios dispuestos para la asistencia plblica en Antioquia,
tomados a valores constantes para el mismo periodo, muestran un desproporcionado incremento
que no parece justificar muy claramente éstas coberturas.

E! mundo industrializado o desarrollado parece no estar muy satisfecho con el incremento de los
costos para la atencién de la salud, puesto que los reales beneficios no se ven como era de esperar,
El desarrollo tecnolbgico en el campo de la Medicina y su aplicacién, ha tenido un enorme cos-
to social y casi es necesario aceptar las severas afirmaciones que Jacques Attali, hace en su obra
“’El Orden Canfibal’”, al analizar estos aspectos: “‘el hospital y la farmacia producen més provecho
con sus fracasos que con sus éxitos'’, “la mitad de los gastos de salud no sirven sino para retardar
Ja muerte unas semanas’ y “’la cuarta parte de los actos médicos necesarios se deben al hospital y
a los medicamentos y mientras el consumo desordenado de éstos engendra olvido y apatia en
occidente, las ocho décimas partes de la humanidad no tienen todavia acceso alguno a la Medici-
na Clinica"”.

La absorcion de la tecnhologia en nuestrc medio puede tener un sabor neocolonial, que es intere-
sante observar con cuidado, en un pais donde menos de la mitad de la poblacidn consume agua
potable y en donde ain, causas susceptibles de disminucién en la morbimortalidad, siguen pre-
sentandose en villas y aldeas, entre las diez primeras causas de defuncidén, egresos hospitalarios y
consuita externa.

Indudablemente, no se quiere tampoco estar en el oscurantismo anticientifico, pero el demasiado
cientifismo deshumaniza y aparta de la realidad. El solo estimativo de que solamente cinco por
ciento de la poblacion colombiana tiene capacidad plena de compra de servicios de atencidn me-
dica y que la seguridad social en sus diferentes modalidades, solamente alcanza a proteger un es-
caso quince por ciento, deben hacer pensar muy seriamente en |a necesidad de buscar acelerada-
mente un cambio que suministre al 80 por ciento de la poblacidon unos servicios mds equitati-
vos, mas eficientes, con mayor cobertura y con una adecuada calidad; situacién cada vez mds cri-
tica y alejada de las necesidades del contexto social en el que se vive. Basta con comparar, en resu-
men, los siete mil millones de déficit del Ministerio de Salud en esta vigencia, con la compra de
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ocho aparatos modernos de escanografia, para sendos hospitales universitarios, que carecen de su-
ficientes servicios de urgencias para atender una sociedad cada vez mds violenta y acechada por la
accidentalidad.

Estos planteamientos y éstas realidades, tienen que inducir a la blisqueda y ejecucién de solucio-
nes, puesto que la razon de ser de la ciencia, no es la ciencia misma, sino el beneficio menor 6
mayor que le pueda causar a la sociedad.

Ensefia |la epidemiologia que el fenomeno salud-enfermedad es multicausal, con indiscutible tras-
cendencia social, puesto que es condicionado por factores sociales, econdmicos, politicos y rebi-
giosos. Logicamente entonces, la solucion problematica que el fendnemao genera tiene que ser el
aporte de otros sectores y no solamente del sector de la salud, en, donde de por si hay una propor-
cion invertida de los recursos asignados para los tres niveles de prevencion. Mientras que en diag-
nosticos y medidas curativas o paliativas se invierte un peso y parece constituirse en el verdadero
epicentro de las ciencias médicas, se invierten menos de diez centavos en las acciones de fomento,
promocién proteccion de la salud, objetivo primario de la medicina moderna.

La rehabilitacion tiene que acudir a la suscripcion plblica para poder atender la minima parte de
quienes la necesitan,

Seria prolongarnos demasiado en reflexiones de ésta misma naturaleza y nuestra filosofia popular
es clara cuendo dice, que para la muestra basta un botdn y que para buenos entendedores, bastan
pocas palabras.

El momento es de encrucijada, pero si tiene salidas, que es necesario tornar en realidades.

Algunos editoriales y articulos de publicaciones médicas nuestras, vienen planteando desde hace
dos o tres afios una serie de inquietudes, que no buscan otro objetive que el de adecuar los postu-
lados de ALMA-ATA {Conferencia Mundial de Salud reunida en esta ciudad Rusa en 1979) de la
atencion primaria, a la realidad de nuestro pais.

Uno de esos escritos, se pone lanza en ristre contra los curriculas de las Facultades de Medicina,
calificandolos en su fondo, como apartados de la realidad nacional, Seguramente esta afirma-
cidon tiene mucho de realidad. No ha existido una adecuada compaginacion entre los formadores
del recurso y los empleadores,

Es entonces una ruta que debe perfeccionarse en nuestra Facultad, para la blsqueda acelerada de
un cambio de la tradicional atencion médica curativa e individualista, ai modelo propuesto por la
atencién primaria, con claras metas de apertura a la colectividad y hacia |a incesante bisqueda de
la participacién activa de la comunidad en el cuidado y mantenimiento de su salud, participando
en la toma de decisiones; con la utilizacion de |a tecnologia apropiada, entre eltas la medicina tra-
dicional, con la reasignacion de funciones, en fin, con un modelo nuevo , en el cual tome en todo
su valor el Médico General que se propuso formar ésta Facuitad de Medicina al hacer apertura y
que logimanente tiene gue reducir el recurso especializado o superespecializado a las mas justas
proporciones, porgue las necesidades prioritarias y apremiantes de nuestra poblacion asi lo pi-
den. Tenemos gue tener muy presente, que tampoco es necesario el radical cambio de sistema
para poder producir cambios importantes que van definitivamente en beneficio de la comunidad,
tal como son los mas puros ideales de los aspirantes a las carreras médicas, cuando en las entre-
vistas sistermaticamente manifiestan que desean ser Médicos con el fin de servirle al semejante. Pe-
ro a ese semejante no se le puede seguir sirviendo miopemente desde las cuatro paredes de un con-
sultorio o desde el encierro de un hospital, sino que tiene que mirarse en ese orden colectivo,
poblacional, que definitivamente es el trascendente y es el que permite tener una verdadera reali-
zacion profesional, personal y de bolivariano.
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Es necesario entonces, afianzarnos, en la firme decision de saber mas exactamente el como se va a
volver una realidad que viva el objetivo fundamental de nuestra Facultad:“Como objetivo pri-
mario de la Facultad de Medicina de la U.P.B. siempre ha estado clara la idea de formar un Mé-
dico que posea una sdlida formacion cientifica, ética y humanistica y que desee trabajar por el
desarrolio comunitario”’,

Si, vamos entre todos, profesores, estudiantes y egresados a trabajar sin tregua por hacer de nuestra
Universidad la pionera de esa Medicina que necesita nuestro pais, sin preguntas torpes, como
“cudl es el tipo de médico que necesita Colombia” y sin desesperanzadas afirmaciones futuristas
como “El Médico General, una respuesta al futuro”, cuando se esta necesitando ya.

Sin temor, bajo los signos y la filosofia de nuestra Universidad, l6gicamente tutelada por Cristo
y por Bolivar, sigamos haciendo el camino de la prosperidad de nuestra Antioquia y de nuestra
Patria, teniendo siempre muy presente que nuestra profesion siendo muy humana, necesita huma-
nizarse mas; siendo la ciencia precisa de la imprecisién, necesita precisar més, para servir mejor;
que la poblacién necesita algo mas, algo gue no ha recibido a plenitud y que desafortunadamente
de su ignorancia, tiene buen parte de culpa, la sabidurfa de los doctores.

Jovenes doctores, la Universidad, la Facultad, es su fuente nutricia del saber, los invito a que se
comprometan, dentro de estas |ineas, a engrandecerla cada dia mds.

ALBERTO ROBLEDO CLAVILIO
Decano Facuitad de Medicina
Universidad Pontificia Bolivariana
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