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Coneepto y Alcance de la Socializacion

de la Medicina *
rrer ¢l Dr. Everarde Lan4in
EXORDIO

Kl tema elegido por la ACADEMIA NACIONAL DE MEDICINA DE MEXI-
CO para cl concurso de 1936, es, por obvias razonmes, sugerente, y entraiia dos
aspectos de mueha significacion: el filoséfico, relativo al concepto, ¥ ¢l prictico
o social, correspondiente al aleance. Siendo, por otra parte, de actualidad inne-
gable, conviene fijar oriemtaciones, ya que el “arrivismo”, en circunstancias po-
liticas, entra forzosamente en aceidn.

La palabra “sceizlizacion” y las descntrafiables idcas gue enclerra, ¥ otras
sumamente raras gue derivan de clla, estin de moda. Pere no es posible emplear
aqui lo castize; y, ademds, no sabemos, si en virtud del fendmeno de espejismo
intclectual do quo suelen ser vietimas algunas personas imgehuas o poco adver-
tidas, dichio términe sca como espantajo, micntras en el sentir de los conoce-
dores y reformistas esté mas bien traduciendo, respecto a la neeesidad, a la
saludable exigencia de *la masa”, la suprema realidad de un eambio social
Porque ¢l postulado de mayor trascendencia enm el Derecho romano era el de
Salus reipublicae suprema lex est. Y las palabras dcben tener un significado,
pues “si lo perdieren, cosarizn de expresar sentimicntos”.

Ahora bien: eomo ¢n ¢l eoncepto general del socialismo, la supresion de
la, prepiedad es ¢l arma gue guia la aceidn, y como “la primera ley fundamental
de la sociedad socializada, quc es la iguaidad en ¢l trabajo, debe ser impuesta
a todos sin distineién de sexos” ni profesiones, el médieo, que es el que “goza
de mayor autoridad en los actuales momentos de la historia”, eomo asevera Ma-
ratidn, resulta en condiciones comprometidas para ver de cumplir su dificil cjer-
cicio. En virtud de lu igualdad ante el trabajo—y en sentir socialista, TRABA-
JO va tomando perfiles de entidad metafisiez, a cjemplo de la Diosa Razén—
“desaparecerin las contradiceiones hoy existentes entre cl {rabajo intelectual
v ¢l trabajo manual”,

Suele emplearse en estos dias una cxpresién ampulesa quo me hiere agu-
damente los oidos: “trabajador inteleetual”. Es cierto que en retérica se ha
ecomparudo ¢l organismo humano con wna maquinaria. Seria, pucs, ésta la inica
explicacién que encontrirames para justificar el mote de “trabajador de la
Medicina” eon que algunos intentan sciialar al médice. Pere una miquina de
linotipe, sapongamos, se mueve como un ser que piensa y ejecuta, con una pre-
cisién que envidiarian muehos humanos; un obrero la mueve, la cuida y la com-
pone; ¥ a nadie le ha oecurride, si no es metaféricamente, considerar como médico
a cste obrere. Lo gue pasa es que bajo la superficie brillante de algunos pen-

* Trabajo premiado en el concurso abierto en el afio de 1936 por la ACADE-
MTA NACTIONAL DE MEDICINA DE MEXICO. Véase en paginas posteriores
el dictamen respectivo.
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samientos se oculta el misticismo que mueve a log hombres en todas las mani-
festaciones de su vida. Diee, en cfceto, Gustavo Le Bon, que las creencias re-
ligiosas siecmpre han constituide el elemento Primprdial en la vida de los puchlos,
¥ que el hombre es seguramente’ ¢t b "Ha ereddo'd $us’dioses, annque después
de haberlos eonstituido resulte prontamente “por ellos misnes esclavizado”, El
nuevo dios se Nama TRABAJO.

No podemos sino eonfesar, por otro lado, que si los revolucionarios de
oficio, ¥ mucho mis los enfermos de contagio eoleetivo, erean situuciones ra-
yauas en ¢l ecaos, es mis lamentable {odavia la desoriemtacién reinante enire
personas cultas. ;Socializaelén...! jCuéintas veces no se cncontrard la arti-
mafia gque ayunde a librar al Minotaure! Es desastroso que el médico, apdstol
de un propésito humanitario, y hombre eminentemente liberal, se encastille a
menudo en la “torre de marfil” de su aislamiento. Ll médico serd absorbido
por la TECNICA.

El médieo, personaje individualista por herencia moral e inteleetual, por
tradieién, por costumbre limitrofe con el instinto o ln rutina, por ¢l medio donde
opera, por el material humano que eonstitaye el objeto de suws actividades pro-
fesionales, por ¢l cariieter de la elinica, por sus Izchas contra el dolor, siempre
sujeto a las comvenieneias del scercto a que la profesién lo obliga, por sus
desengafios, se wvuclve pesimista y no sélo se retrae, sino se oculta definitiva-
mente bajo el manto de ese ser abstracto gue se llama “el médico desconocido”.
Mas la gentc superficial lo juzga egoista, y los insensatos, explotador. Y tam-
bién somes burgueses ¥ retrégrados. Responderé, por lo pronto, no sin dejar
de lamecntar nnestra falta de mutuna cooperaeién, eon las palabras dc Polo y
Fiayo, para quicn el médico es “ecl gran eselavo”. “La historia no mos lhabla
do una tragedin semejante, de un suceso tan infausto como el que seriz para utn
pucklo, no el deshordamicento de un rie, sine la falta de diques para sus médieos
eansados de sufrir...”

Esc arquetipo e en el siglo XIX wmonopolizaba ol ingrato oficio de médieo
de familia, consejero de propensiones sacerdotales, drbitro de domésticos enojos,
cducador, padrino y heredero en euyas mano's, siempre benditns, lanzaban el
primer vagido de tiranos los hijos, los nietos y los bisnietos del patriarca de
la familia, ha desaparecido; ¥ ha desaparecido por honachdn, virtuose, com-
Maciente, marrullero y abnegade; y también porque ¢l macguinismo del eon-

sultorio le roha constantemente las ventajas tradicionales del “ojo elinico”,

En cambio, es algo mis que un eshozo, la figura gallarda de! galeno que
adopta la parpura em su indumento socialista, a pesar de que, como factor de
izquierda, sea un auxiliar del Estade. Burderata por execlencia; mas si per-
diere sus grandes facilidades de funcionario, entonees moderaria los entusiasmos
icenoclastas, para reintegrarse al fin en ¢l hogar inteleetual de sus mayores.

Es necesaric deslindar ideas, definir lo que hemos hecho, lo que estamos
haciendo, le que mos propengamos hacer; y esto es necesario para aelarar nucstra
situacidn como elementos eongregados para la interveneién colectiva. 81 obri-
semos de acuerdo com ¢l principio soeialista, necesitariamos un plan, esto es, un
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programa de aceién; y un plan no es posible sin la intervencién de toda la
clase, supuesto que un programa individual, como ese gue determina las aeti-
vidades eotidianas de carmet, cs un plan egoista, ¢ de otro modo, simplemente

casero,

La politica nos exige transformacién reiiida con algunas fases de la vieja
ética profesiomal; pero, aparte el malestar mis o menos duradero que esto nos
provoeca, es indispensable gue nos adaptemos. “Renovarse o morir.” Sc nos
atribuye el defecto o lacra de egeismo pure, o eomo en la germania del caso
se dice ahora, de “individualismo”. No es ocioso que ¢n breve explicacidén des-
atemos el cmbrollo, Individuo, cindadano, gremio o elase, colectividad. Tal la
gradacién taxinérhiea, bioldgica, si bien perteneciente al dominio de la Sociolo-
gia. Bertrand Rousscl analiza las diferencias reales entre las nociones de indi-
viduo v ciudadano. Afirma que “el cultive del individuo y el adicstramiento del
ciudadano son cosas diferentes”. El pensamicmte se puede expliear asi: el in-
dividuo es el ser intrinseeamente considerado en su faz biolégica, ¢ con mayor
claridad, ontogénicn; mientras el ciudadano (quizis la germania nos obligue a
cambiar csta palabra por “coleetivista”, en relacidn con el cambio que sufre
la idea de patria) es el individwo que vive en conexién o ecomunién con sus
semejantes, que son los otros colectivistas, en un medio donde todos operan,
obligados constantemente a superarse, ¥ que es el medio seeial. Aqui aparece
la filogenia determinando las caracteristicas de espeeic. Y los conecptos filo-
géficos sobre individwalismo y eoleetivismo quedaron desde sigles atras com-
prendidos en el desenvolvimiento biolégico de la especie. T.a socializacidén, por
consecucneia, seria el aprovechamiento radical y utilitario de los atributos inhe-
rentes a la raza, en bien de todos y de cada uno, en forma siempre equitativa.

De aqui sale el médico con derechos de vida como individuwo; ¥ cuande se
le inculpa do individualista, es porque se aparta de los otros individuos y no
satisface las exigencias de todes. La colectividad no estd formada de indivi-
duos aislades, sino de ¢indadanos colectivistas o socializados. Médico, por tanto,
que se aisle, no es un buen ciudadano, y debe educarse. Formar la ciudadania
del médico, €l amor o propensién colectiva, es el desiderdtum del soelalismo. No
olvidemos, entonees, que siendo cualidad prepotente del médico ¢l ejereicio de
los sentimientos humanitarios, el médico no ha sido ni es ahora un individuo,
sino es, formalmente, un ciudadano, un colectivista puro. Lo que se requiere
ey saberlo manejar, a fin de que nadie siga considerindolo como un “gran es-
elavo”,

Los problemas relatives a la ensefianza médiea, ejercicio de la Medicina,
cbras de beneficencia, legislacién sanitaria, eharlatanismo, asistencia social, co-
mereio de medieamentos, usurpacién de funciones profesionales, ¢ooperatismo en
forma de “policlinica”, relaeciones con cl Estado, defensa de intereses profesio-
nales, espceializacidn de aetividades, ete., ete, son de trascendencia para nues-
tra elase; asi como es, en sentido especulativo, la apreeiacién o, mejor dicho,
aclaracién de csos términos que como un alud de barbarismos se despeiia sobre
la poca resistencia de la vida profesional. En cl euerpe de este eserito me veré
obligado a emplear muchos de ellos. Constituyen el teenicismo del soeialismo,
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¢l que en léxico y en ideas, en cuante a &u resurreccidén, pertenece a otras len-
guas, Nosotros... luchamos por adaptarnos a este modo de decir, [y de vivir!
i Triunfaremos...! No se sabe. :

Fn tal virtud, estimo en valor frascendente ¢l tema clegido por la bene-
mérita ACADEMIA NACIONAL DE MEDICINA; y s6lo deseo que mis eolegas
concurrentes y c¢ste provisiomal ensayo en que por mi parte me atrevo, logren
al menos sugerir proveclosas orientaciones para ¢l cstudio y alivio de nuestra
CRISIS,

Manifestaré, por altimo, que siendo de erecido inicrés ¢l mencionado tema,
habria sido favorable, por lo menos en lo que se refiera a mi cegoismo, ampliar
el plazo para presentar los trabajes de soneurse. Si la Aeademia de Medicina
quizias no ha logrado ver satisfechos enteramente todos sus anhelos en materia
de concurses anuales, ¢s porque los eoneurrentes no disponen del tiempo necesario
para revisiones bibliogrificas y coordinacién de ideas. Contribuyo, no chstante,
con entusiasmo, aunque positivamente llegue con el temor justificado de una
derrota.

Pero demos comienzo a la tarea: el concepto sobre socializacién de la Medi-
cina esti comprendide en los de racionalizacién del trabajo y de la técnica. Es,
por lo mismo, un concepto marxista.

PROGRAMA

El estudio del tema requiere programa: en primer lugar, la ex-
Fosicidn de hechos o antecedehtes, que seran considerados como fae-
tores de eausalidad en un medio habituado al ejercicio libérrimo de
las profesiones y del charlatanismo gin limites, El eonocimiento
de este medio, progenitor de intereses creados, es base indispensa-
ble de cualquiera reforma social, en el alcance mas amplio de esta
palabra. En segundo lugar, el estudio del tema bajo sus aspectos
principales, precedido de somera revisidn acerca del organismo que
en Ienguaje moderno se llama ASISTENCIA SOCIAL.,

Sintetizando, de acuerdo con la forma en que los hechos se han
desenvuelto y probablemente evolucionarin: del eharlatanismo a la
anarquia, a la soeializacién, pasando antes por los servicios sociales
de beneficencia y de asistencia social.

No olvidaremos un asunto de perceptible accién: el gue toca a
ese eje donde gira actualmente el concepto marxista de la socializa-
c¢ién, como preludio en esta disciplina: la politica social.

Me ocuparé en los siguientes puntos:
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I. ANTECEDENTES

1. Nuestro problema universitario. La ensefianza de la Medicina en México,

2, Loy servicios sociales para el tratamiento y profilaxis de enfermedades:
la Beneficencia, piblica y privada, ¢l Departamento de Salubridad Pdblica, la
Secrctaria de Educacién Pidblica, el Departamento Sanitarie de lu Scerctaria de
Guerra y Marina, diversoy centros policlinicos.

3. La CRISIS del médico. Reglamentacién del articulo 40 comstitucional. Kl
ejercicio de la Medieina. Bl negocio de las policlinicas. E! charlatanismo.

4, Defensa de los intercses profesionales del médico. Los sindicatos mécicos.
Relacioncs cntre el médieo y el obrero. Los patrones del médico. ¥l médico ante
la Ley Federal del Trabajo.

II. LA ASISTENCIA SOCIAL

Los derechos de la sociedad respecto al ejercicio de la Medieina., La insti-
tucién Beneficoncia, Los servicios sociales de beneficencin, ;Qué debe entender-
se por asistencia social?

Iil. LA SOCIALIZACION DE LA MEDICINA

Definieidn y aleance del concepto sobre socializacion de la Medicina, El
médico, convertido en funeionario del Estado. l.a politica soeial. ;Qué scrvicios
médicos de finalidad gocial son mis convenientes en México?

IV. APRECIACIONES GENERALES ¥ CONCLUSIONES

ANTECEDENTES

Nuestro problema universitario. La ensefianza
de la Medicina en México

i Tenemos problema universitario en México? Si lo tenemos, por-
que es preblema de todo el mundo. La instituciéon UNIVERSIDAD
estd en crisis, y su erisis, posterior a la Guerra, deriva del socialismo;
y cuando se le ofrecen tres senderos impreeisos: intelectualismo, es-
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piritualismo, socialismo, la UNIVERSIDAD, vacilante en su glorio-
so pedestal del Medicevo, no sabe cuil de los tres seguir, y fiel al
prineipio de libertad del pensamiento, vuelve sus ojos al humanismo,
porque en el humanismo esti la fuerza de los tiempos. Ahora bien,

respecto de su porvenir, no lo olvidemos: socialismo y universidad
son antitéticos.

Empezamos el estudio del tema por la cuestién universitaria, en
virtud de ser aectualmente la Universidad de Méxieo el ttnico centro
donde se forman los médicos; esto es, los individuos que, segtn el
concepto de socializacién y su alcance, constituyen el material huma-
no socializable. La diferencia psicolégica entre las palabras sociable,
insociable y socializable, es algo digno de tenerse en cuenta, aunque
el término socializacién eon sus derivados no sea acreedor todavia a
unas cuantas lineas siquiera en el Diceionario de la Lengua.

La Universidad, que, seg(in historiadores, era un centro ecle-
sidstico de mucha influencia politica, fué demolida por ley en el afio
de 1833, pues no era facil que Repiiblica v Universidad armonizaran
actividades en pro de la cultura patria. Ninglin otro poder, sin em-
bargo, como briijula de Ia ensefianza superior, la sustituyé ventajo-
samente; y asi, la eultura quedé disgregada y bajo los caprichos de
afanosos reformadores. A veces resurgia cuando algin poderoso pro-
curaba perjudicar a sus rivales restituyéndola; y despnés de una
existencia precaria y vida azarosa, perecié econ las humanidades en el
ajetreo de revoluciones y “cuartelazos”., En cuanto al ddémine eseo-
iastico, en calidad de momia pasé al museo. No obstante, la verdad
sea dicha: se afirma gue hay universitarios atrevidos v exigentes que
quisieran reponerlo.

Merced al triunfo filos6fico de Augusto Comte, mas tarde Ia
Ciencia quedé sujeta al positivismo, ¥ Gabino Barreda, ilustre mé-
dico mexicano, fué entre nosotros el reformador. Tuvo apoyo ilimi-
tado de un liberal gque nutrié su espiritu de indio en las fuentes del
humanisme: Benito Juirez. De este modo, los positivistas en ciencia
¥ los liberales en politiea, aunaron programas con tendeneias, y pu-
dieron constitnir al fin la casta influyente de los cientificos: unos,
liberales moderados, y otros, liberales jacobinos, Se dice que arrui-
naron el poder del Clero y desbarataron copia de supersticiones. En
general debe creerse a la Historia; pero cuando en un colegio liberal
por excelencia, en donde se veneraba a Juirez y el 18 de julio gri-



432 GACETA MEDICA DE MEXICO

tahamos “jmuera!” a los retrégrados, hacia mis estudios prepara-

torios, ya el Clero gozaba de nuevos poderes en México. De ello nos
dimos cuenta... mucho méas tarde, porque entonces éramos jévenes
idealistas.

Posteriormente un grupo de ensofiadores acusaba a los discipulos
de Barreda de abuso materialista; por lo cual, apoyado en Ia dieta-
dura, logré la restauracién: jel renacimiento de la Universidad
en 1910, fué una epopeya! La dictadura vactlaba en la cindad de
Puebla; perp con asistencia de un cortejo brillantisimo de togas ¥y
birretes de todos los paises ¥ una proeesién del Claustro, desde San
Ildefonso hasta Santa Teresa, entré en funciones la nueva Universi-
dad de Estade. Creo, a pesar de estos honores indudables, que los
ilusos restauradores cometieron el error de hacer a un lado la au-
tonomia. jQuién sabe si Porfirio Diaz no la hubiera otorgade! Lo
clierto es gque Ia flamante institucion empezdé el camino de la buro-
cracia. Ahora se le considera burguesa.

En el lapso de 1911 a 1929 entran en accidn los “renovadores” y
los iconoclastas; arraiga el eincer burocratico; muchos ignorantes co-
bran el precio de sus impetus revolucionarios en cualquier catedra;
el ministro del ramo se los concede; Universidad y Secretaria de Edu-
cacién rompen su unidad porque la Gltima desaparece; se hacen in-
tentos por incluir a la institucién profesional en la Secretaria de
Gobernacién; los catedriticos—todavia los alumnos no entraban en
accion—protestan; se transforma y degenera la Escuela Naeional
Preparatoria eon simples maestros normalistas en sus catedras ve-
nerables; se persigue cruelmente a prestigiados maestros con el in-
justo mote de *‘reaccionarios”; los estudiantes se inyectan de espi-
ritu “libertario” y empiezan a organizarse; las autoridades, so pretexto
de satisfacer log anhelos de superacién del alma estudiantil, les con-
ceden cuanto desean, guieren y exigen; y al llegar el afio de 1929,
tras una huelga sofocada con sangre por la polieia, la “revolucion”
se impone, y acaba su amarga vida la Universidad de Justo Sierra,
el magno idealista.

Aparece entonees la Universidad Auténoma de México con pro-
teeeién econdmica suficiente, aunque en parte ligada todavia a Ia
Secretaria de Edueacién Pablica. La ley constitutiva, por desgra-
cia, es de tintes demagdgicos con sus “academias mixtas de profesores
y alumnos”, como quedé perfectamente demostrado en la primera
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¢poca de su actuacidn, en que fueron, sin duda alguna, pequefios co-
mités de salud ptblica. Ahora, las referidas academias, bastante des-
prestigiadas, subsisten por fuerza legal, mas no por orden real. { Cual
si las mismas se hubieran suicidado! Cuando la famosa Ley de Ia
Universidad Auténoma constituyd las academias, hacia mucho tiem-
po que en Francia se vanagloriaban de una reforma: la supresién
del pésimo sistema de “las academias”, y eso que alld eran sélo ca-
tedraticos. Decia Goethe que a la Universidad no se le debe impulsar
por via revolucionaria, sino, al eontrario, mantenerla en las alturas
del Arte y de la Ciencia. En mi concepto, el resultado depende del
cardeter de la revolucién, dado que los fines revolucionarios pueden
expresarse en miltiples formas civilizadas. Es cierto, como también
se ha dicho, que la fuerza politica obra indefectiblemente sobre la
vida universitaria; pero es preciso saber mantener a la Universidad
bien alejada de los campos malditos de la politica. Decia don San-
tiago Ramén y Cajal que “hay tres clases de politicos: los que enal-
tecen la patria, los que la sirven y los que la explotan”. Entre los
ultimos seria donde encontrisemos a aguellos que, movidos por opro-
biosas pasiomes, intentan arruinar a nuestra Universidad. Los sec-
tarios, por su parte, quisieran someterla al yugo de un eredo filo-
sofico, sin recordar que el lema universitario—Por mi raza hablari el
espiritui—es suficientemente comprensivo de nuestras aspiraciones por
la libertad del pensamiento.

Otros han Iuchado por modelar un “espiritu universitario”. Si ya
existiese alguno, no creo fdeil haliarlo, pues la indisciplina de los
estudiantes decepeiona a cualquier observador, y la indiferencia de
muehisimos catedriticos es algo més que rémora. Respecto de sis-
temas pedagoégicos, simplemente recordariamos a don José Ortega y
Gasset en sus concepeiones acerca de la misién de la Universidad, Y
lo mas interesante por ahora: el empefio de nuestra Universidad por
Ia cultura del pueblo. “Descender a la masa” es por hoy el ideal
supremo. En este sentido se actlia, de acnerdo con el plan norte-
amerieano, por medio de la extensién universitaria y, ademas, por
investigaciones agrieolas y antropolégicas y la accién de misiones
eulturales.

Veamos lo que Curtius opina sobre el estudiante de la época. “El

estudiante vulgar, que sdlo trabaja para el examen, no suele ocupar-
se de critica universitaria: este propédsito del idealista ya meneciona-
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do, el que muchas veces es también un mero sofiador. Hste tipo es
por cierto muy simpitico, pues camina hacia lo integral con pasién
cavilosa. Lo que propilamente guisiera no es ciencia o filosofia, sino
gnosis: una integra y esotérica doctrina de la vida vy el espiritu, Pero
justamente no puede ni debe darlo nunca la Universidad, la cual
tiene que romper dicho ideal vacio y reemplazarlo por uno mucho
mag feeundo. Aqui se ve el punto central de las esforzadas situacio-
nes espirituales que se producen entre maestro y discipulo, El dis-
cipulo tiene que ecomprender una vez mas y, sobre todo, lo que sig-
nifica aprender, respecto de lo cual debe andar sin vacilaciones...”
Pero el estudiante mexicano es extraordinariamente indiseiplinado; y
la realidad de la vida estudiantil estd por entero en la demagogia,
que absorbe los més ardientes propositos de superacién intelectual.
En teoria es magnifico declamador; y para lograr una calificacion
de “pase”, un litigante que nunea pierde el pleito; mas para saber
mantener el fuego de ese ideal con que Justo Sierra disipaba tinie-
blas, es desenidado y versitil, ¥ con harta frecuencia un obtuse mu-
chacho sin educacién.

Naturalmente, pasarin aflos y mas afios antes de ver infundido
en el espiritu de nuestros estudiantes y, por tanto, de los ciudada-
nos, el coneepto elevado de responsabilidad. Si los estudiantes no la
tienen, ne seria justo inculparlos a ellos... Y bien: ninguna aecién
soclal puede tener efectos sanos si quien propende al bienestar co-
lectivo no quiere ser un responsable, Bi la ideologia del presente mo-
mento histdrico fuere creciendo, y al fin la racionalizacion de todas
las actividades y la especializacidén de la téenica dieren paso al hom-
bre-miquina, el espiritu universitario se habrd descarnado, y ya no
seremos més que cindadanos de un mundo fanatico y esclavizado por
su nuevo dios en las durezas y frialdades del yunque. ;Eso si: cons-
tantemente responsables de todos nuestros actos!

;Pero qué desorientacidn es la que nos abrasa? Por aqui pensa-
mos en la soeializacién de nuestra vida, y por alla, el estudiante aviva
el fuego sagrado de sus viejisimos anhelos no satisfechos, y en re-
ciente congreso de intereses universitarios decide luchar por la cul-
tura grecc-latina, es decir, por el Humanismo, que nutridé la mente
de tan ilustres varones,

Vuelvo a eitar a Ramén y Cajal. “Dificil es el arte de tratar a
los hombres. El homo sapiens—vamos al decir—es un mamifero sal-
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vaje, cruel y egoista; tiene, empero, algunos buenos momentos en que
se olvida de si mismo. Aprovechémoslos para domarle, instruirle y per-
suadirle.”

iY estamos, precisamente, en el momento diffcil de constituir
una cultural

La ensefianza de la Medicina se reciente muchisimo de las con-
diciones que guarda la clase estudiantil. La Facultad, sin embargo,
ha podide superar el nivel medio de la cultura general de !a Univer-
sidad. En el afio de 1933 logrd invertir, merced al esfuerzo excepcio-
nal de uno de sus hijos, suma considerable en mejoras materiales de
extracrdinaria importancia.

En mi concepto, la ensefianza médica en Méxieo adolece de serios
defectos. Indicaré s6lo dos: el enciclopedismo y la frecuente varia-
cién de los planes de estudios. Un equilibrio apetecible nadie, hasta
la fecha, lo ha encontrado.

EI médico de conocimientos universales es anacrdnico y hasta no-
eivo. La especlalizacién se impone; pero sumamente poeos médicos
mexicanos querrian que esta variedad de divisién del trabajo Hegara
al eardcter meednico con que ordena actividades sociales el comunismo.

El plan de estudios de la Facultad de Medicina reguiere nueva
revisién, y ho para aumentarle, sino, al contrario, para reducirlo con-
venientemente a cinco afios y 8in eursos semestrales. Me parece que
los cursos semestrales son mera ilusién pedagdgica: los semestres de
nuestra Universidad se reducen a la tercera parte o euando mucho a
la mitad. Ademéds, en el profesorade no debe haber elementos tan
jévenes eomo los hay ahora. En cuanto a los cursos llamados de
“regularizacién”, son improvisaciones que introducern anarquia y men-
guan la calidad.

En aspecto ideoldgico, la Facultad cifie su ensefianza a la teoria
funcional, que al imponerse no sin graves trastornos, determiné
la reforma de los tiltimos tiempos. Para completar al médico que la
sociedad moderna requiere, es necesario dar instruecién en todos los
pormenores que constituyen la Medicina Social. Existe una citedra
desde el afio de 1934, v los estudiantes no la comprenden er toda la
importanecia que para el ejereicio de la profesion les podria reportar.
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El médico gue sale de las aulas ignora los azares del medio social, ¥
nadie le podria deecir euil es su mejor destino: si el ejercicio libre
del individualismo; si la burocracia; si el socialismo. Mas si la Me-
dicina sc socializara, su misién ya no serd equivoca: el médico sera
el funcionario de Estado, con jornal de obrero.

2

Los servicios.sociales para el tratamiento y profilaxis de enfermedades:
la Beneficencia, piiblica y privada, el Pepartamento de Salubri-
dad Piblica, la Secretaria de Educacién Pablica, el De-
partamento Sanitario de la Secretaria de Guerra y
Marina, diversos centros policlinicos

La DBeneficencia Publica desde las épocas eoloniales existe en
México para los pobres de solemnidad. La nocién de beneficencia,
desde el punto de vista médieo, es correlativa de la nocién de menes-
teroso; y, Gltimamente, de acuerdo con la desigualdad, que mas y mas
se ahonda entre proletarios y burgueses, en favor del conspicuo carie-
ter proletario, se usa ofra palabra: agistencia,

La accidn benéfica se ejercita en hospitales y consultorios; y en
los servieios que se imparten, el menesteroso gana en cantidad lo gue
en calidad desaprovecha, pues siendo fuerte el niimero de asistentes
v eseaso el personal téenieo, ciertos servieios, por ejemplo los de
medicina interna, practicamente son inatiles: podrian reducirse al
veintieinco por ciento sin perjuicie de nadie.

La obra genuina de nuestra beneficencia se ha desviado de su
objeto por dos razones principales: la existencia de los servicios hos-
pitalarios de “distincién” y la falta de inspeccién apropiada; por
Io que en sus cineo consultorios, la institucién tiene que impartir ayu-
da aun a personas que no son menesterosas o pobres de selemnidad.
Algo mis: en los consultorios tiene el menesteroso que pagar por el
servicio que recibe, cuotas de 20 y 50 eentavos.

Estos serios errores traducen: 1° Falta de caudal que guarde
relacién con la neeesidad ptblica, y 2° Falta de método en la utiliza-
cién de los procedimientos, Sin embargo, en el periddico “Asisten-
c¢ia” hay un articulo, publicado en enero de 1935, que dice asi: “Decir
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“método” quiere decir un sistema de aecién basado en normas me-
ditadas y experimentadas que hagan posible eficazmente la ejecucién
de los lineamientos del serviecio piblico de asistencia.” Y adelante:
“Précticamente casi podemos afirmar que hay todavia mucho margen
de meditacidn en esta materia, entre nosotros. Tenemos todavia cier-
ta desorientacién respecto a lo que pudiera considerarse como un
método definitivo de aceidn, en materia de asistencia.” Es la inma-
nente realidad; y no es fieil que en poco tiempo los servicios hayan
mejorado hasta cubrir satisfactoriamente los muchos aspectos de la
necesidad. La razim esti en la falta de un buen servieio de fiscali-
zaeldn,

Se tiene, por lo mismo, la impresion, cuando se reflexiona sobre
las estadisticas que a veces se publican, que el enorme volumen ha-
lagador, o sea la cantidad, como antes se dijo, perjudica notoria-
mente Ia calidad. Harto conoeido es el hecho de esas filas de gente
o “colas” que empiezan en la puerta del cuarto en donde se da
la consulta, siguen por el patio ¥ terminan en la calle, dando un
aspecto lamentable de miseria. Y cuando el médico internista da su
consulta, se ve obligado a dividir el tiempo de la jornada a razén
de uno o dos minutos per enfermo,

Copio a continuaeién lo que puede leerse en “Asistencia”: “Vea-
mos un aspecto mas que otorgd solieita su eordial eooperacién a la
litamada clase vergonzante: 2,451 personas hacen el promedio dia-
rio de eoncurrentes a los cinco consultorios...” Asi hablaba en enero
de 1935 ; pero ya en octubre de 1934, informaba sobre la labor de ocho
meses, comprendidos entre el 1° de enero y el 31 de agosto de ese
aflo, diciendo lo siguiente: “En los consultorios... ¥ en los que fun-
cionan en los hospitales, fueron atendidos 360,055 adultos y... 175,598
nifios; lo que da un total de 535,653 personas.”

Este gran volumen, o efectiva masa, debe de halagar a las per-
sonas cncargadas de impartir beneficeneia; pero, falto de método el
servicie, no se compadece eon la noeién moderna schre asistencia so-
cial, como adelante veremos,

Lios sindicatos médicos han insistido por el establecimiento de la
“ficha de indigencia”, ¥ por la supresién de todo servicio de pensio-
nistas que administre la Beneficencia Pablica. Al fin se ha logrado
establecer una ficha rudimental (en cuanto a sus resultados), y aun-
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que por estadisticas u observacién directa mo me sea ficil juzgar de
ella, sé que en la prictica ha resultado deficiente.

Se afirma, y no sé hasta qué grado sea verosimil la noticia, que
el servieio de pensionistas facilita extraordinariamente el trabajo pri-
vado del médico en sentido utilitario para el mismo. Y se asegura
que en los eonsultorios pitblicos algunos médicos han logradoe formar
magnifica elientela en virtud de extrafios procedimientos. Si en vir-
tud del método estos hechos fuesen comprobados, podria implantarse
un remedio eh provecho de la asistencia soelal. Adelante veremos que
la asistencia social corresponde a un notable concepto moderno, que
se desenvuelve merced a tres eondiciones inapelables,

La Beneficencia, consiguientemente, exige una completa revi-
sién ; tanto més neeesaria cuanto mayor es cada dia el perjuicio cau-
sado al médieo de policlinica libre,

El Departamento de Salubridad tiene elocuentisimas estadisti-
cas sobre los servicios soclales que imparte en dispensarios antivené-
reos y antituberculosos, en sus hospitales y en los centros de pueri-
cultura prenatal. Su obra es de profilaxis y de eugenesia. El verda-
dero porvenir de la Medicina radica casi todo en la profilaxis, y no
en la terapéutica: por eso la actuacién sanitaria es la eminentemente
soeial. El médico libre, entonces, no debe considerar que la obra sa-
nitaria sea un factor etiolégico de la erisis. A pesar de este modo de
ver y por serme muy bien conocidos los referidos servicios, aseguro
gue el Departamento de Salubridad Pibliea requiere método.

La Secretaria de Educacién. La mision médica que realiza es de
higiene escolar, o, mejor dicho, deberia ser exclusivamente de esta
clage; pero en su afin soecialista, estd procediendo en una forma ex-
trafiaz de eclinica ambulante que no corresponde a su objeto. Dispone
de un magnifico eamién, perfectamente dotado de cuanto pueda ofre-
cerse en un servicio ambulante de terapéutica médico-quirdrgica en
favor del “campesinaje”. Seria preferible fomentar en forma prie-
tica v de resultados inmediatos la higiene de los escolares y de mu-
chos de sus pobres edificios, tan deficiente bajo mil aspectos en que
la eonsideremos.

La actuacién eorrespondiente al Departamento Sanitario de Gue-

rra v Marina se efectlia por intermedio de sus hospitales, y es una
rnovedad como policlinica gratis. En la consulta se atiende no sélo
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al militar, sinc también a personas de la familia del mismo. Consulta,
vuraciones externas, a veces medicamentos, radiografias y diversos
frabajos de laboratorio.

Los servicios de la Beneficencia Privada son relativamente de
poca importancia, y si en ellos no hubiere método, seria por estar
organizados bajo les auspicios de la Beneficeneia Publica, que vigila
especialmente el manejo de caudales de que disponen,

Existen otros servieios de cardeter social por la forma en que se
imparten, que no son de beneficencia, pero que han agravado con-
siderablemente la situacidn precaria del ejercieio libre de la Medici-
na. Enumeremos: el magnifico hospital de los Ferroearriles Nacio-
nales, y atenciones médicas y quirdrgicas en sindicatos, estableci-
mientos industriales, partidos politicos, compafiiags mineras, plantas
eléctricas, periddicos, ete., ete. Hay periddicos que, en connivencia
con charlatanes, han dado asistencia médica a toda persona que pre-
genta un cupén., Ademds, en diversas Secretarias de Estado se im-
parte asistencia terapéutica a todos los empleados, en buenas ins-
talaciones y por médicos obligados a hacer guardias mientras las ofi-
cinas estin en funciones,

Ha sido necesario a mi objeto efectuar esta revision, Ella de-
mostrari la situacién precaria en gue viven los médicos alejados de
la burocracia. Estos médicos son las verdaderas victimas de una
crisis méas apremiante dia a dia; y esta falange de luchadores resig-
nados son los que el vulgo de la politica juzga con el inclemento
apodo de “explotadores egoistas”, aislados, por renuencia inconeebi-
hle, de ese pueblo esforzado gue busca su liberacidén, pero al mismo
tiempo les exige sacrificios ¥y renunciaciones en aras de la humanidad
doliente., En el mismo grupo de los libres figurari los elementos de
la élite profesional. Naturalmente, no me refiero a ellos, supuesto
que, como ellos mismos dieen, no tienen problema en su vida pro-
fesional.

Por otra parte estd la sociedad, que debide a la anarquia exis-
tente en el ejercicio de la Medicina, vive sujeta a todas las contingen-
cias gue derivan de la actuacién abusiva de toda suerte de echar-
latanes.

Vivimos, en resumen, bajo notorias condiciones de inferioridad
social. ;Qué sistema de ejercicio médico, qué forma de asistencia pi-
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blica, qué leyes ¥ reglamentos convendran, a fin de remediar esa si-
tuacién paupérrima que las demoliciones irreflexivas han traido?

3

La crisis del médico. Reglamentacién del articulo 4° constitucional,
El ejercicio de 1a Medicina. El negocio de las policlinicas.
El charlatanismo
La crisis econémica del médico tiene forzosa repercusion en el
espiritu: el médico necesitado no se cultiva ficilmente, dejando, por
lo mismo, de ser una esforzada unidad soecial,

La erisiz deriva de factores generales que don Santiago Ramén
v Cajal expliea en este pensamiento: “A la manera de las plantas son
los hombres: vegetan en paz mientras viven apartados; mas, en euan-
to constituyen bosque y, por tanto, se apifian demasiado, luchan en-
carnizadamente por la luz, €l aire, el agua y la tierra. No sin razén
se ha podido afirmar que la moralidad de una ciudad esti en razén
inversa del numero de sus habitantes.” La Sociologia, de hecho, es
una concentraeion de trascendentes fenémenos bioldégicos del hombre
en accién. Y si en México podemos aplicar el pensamiento de Ramin
¥ Cajal, es, sencillamente, por 1a inclemencia del medio campesino de-
preciado ¥ desmoralizado en el desequilibrio econdmico en que difieil-
nente viene sosteniéndose. Ademéas, el bandolerismo es inevitable
consecuencia de una revuelta de veinticinco afios. Entonees aparecid
el problema de la plétora profesional en los grandes centros poblados,
¥, en seguida, a sn turno, el pauperismo y la competencia desleal entre
médicog ¥ charlatanes titulados v sin titulo. En estas circunstanecias,
Ia sociedad en general y los enfermos en particular, ya por la eompe-
tenecia en el centro, ya por la ausencia de téenicos en la periferia, sale
hondamente perjudicada. Pero no protesta ni exige; gquienes por ella
nos empefiamos somos los médicos.

Siendo conocide el problema de la reglamentacién concerniente
al ejercicio de las profesiones, me ocuparé en él séle en su aspeeto
més general. Los periddicos informan que la resolucién de este pro-
blemsa esta prdéxima, en virtud de las exigencias del Plan Sexenal; ¥
se nos amenaza con la limitacion de la conducta médica en un eirculo
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tan estrecho, que no seria ficil comprenderlo sin pensar antes en la
necegidad de reformar la Constitueidn.

El ejercicio de la Medicina debié haberse sometido a normas le-
gales oportunamente, después de 1857. El abogado don Ignacio L.
Vallarta lo pidié en sus conocidos votos. La reglamentacién del pre-
cepto constitucional de 1917, después de un lapso de sesenta afios, en
que el charlatanismo tomé incremento hasta lo inevitable, quedé apla-
zada mientras probablemente se pesaba, en prejuicios v consejas so-
bre el egoismo de los médicos, nuestro derecho a vivir honestamente,
como hemos vivido, de actividades profesionales, que por sus fines
humanitarios estin estrictamente eonformadas a la ética. Y ahora,
en 1936, cuando se han abierto caminos distintos y el criterio ha
cambiado, serd preeiso preguntar: jreglamentacién o socializacién?
Creo que la socializacién a outrance, del articulo cuarto, al romper la
unidad politica de la Constitueidn, no sélo se podria considerar ab-
surda, sino atentatoria contra las garantias que nuestro (ddige soeial
otorga en favor de la libertad del hombre.

La erisis ha causado tan hondas perturbaciones, que no seria exa-
gerado pensar que el charlatanismo en medicing es el ejercicio na-
tural, normal, de nuestra profesion. Cierto es, por desgracia, que
el charlatanismo esti en relacion directa con la ingenuidad, los pre-
Jjuicios, las supersticiones, el misticismo, la ignorancia de muchos
grupos sociales. Mas antes he dicho que si los médicos somos los
que podemos valorar el grado de miseria espiritual en cuanto a sis-
temas curativos, la eclientela de los charlatanes parece contenta de
vivir como vive. Y Herbert Spencer decia: “el mejor tdnico es la
dicha”. Sin embargo, en este sentido, ereo que ningin médico guerra
dedicarse a confortar a nuestros semejantes.

Ciertos médicos, imbuidos de espiritu comereial o afectados por
el inecremento de Ja crisis, firmaron contratos con gerentes de em-
presas explotadoras para establecer las llamadas “policlinicas”. La
polieliniea prospera porque el honorario es irrisorio; y aunqgue la
magna organizaeién comercial estd en pugna con todo prineipio deon-
toldgico, ya que es indebido curar por abonos, ninguna agrupacién
médica, ni el sindicato en sus impetus demoledores, ha logrado opo-

_nerse a esta nueva faz de la competencia profesional.

Seria posible pensar que la crisis econdmica del médico es una
verdadera obsesidn colectiva con intensas exacerbaciones, segfin los
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impuisos del exterior, como ahora estd ocurriendo. Esta obsesion trae
como resultado la habitual creencia de que el médico es la personi-
ficacién lastimosa de un hombre ecaido en desgracia. Polo y Fiayo,
por ejemplo, respecto de este modo de pensar, es un gquejumbroso.
Si por un lado admite que ese “gran obrero”—el médico—es el profe-
sante que desempena el papel de mis trascendencia social en la vida
moderna, por el otro asevera rotundamente gue “es también el més
perseguido, el mis agraviado y el menos correspondido; el trabajador
que peor se paga, es el eselavo de Ia Humanidad, el gran esclavo”,

+No esa copia insoportable de desventuras ¢ue sufre el médico
serd, mis bien una derivacién fatal de la incuria y ausencia de espi-
ritu ante el problema de los intereses colectivos?

Coloquémonos en este punto de vista de la cuestién; pero con la
condicion de no olvidar interesantes ideas de don José Terrés, para
quient la reglamentacién de las profesiones, en particular la del mé-
dico, seria un atentado de lesa Hibertad constitueional.

Terrés deeia que si los enfermos se ereyeran perjudicados por
engafio al ocurrir al curandero, ellos mismos serian los més interesa-
dos en pedir la justa valoracién de titulos en cuanto al ejercicio de
la Medicina. Creia que desposeyéndose del interés personal y de la
sugestién colectiva, quienquiera se convence del error que se eomete
al pretender que sélo curen los poseedores de titulo. Que no se puede
impedir a quien busea Ia salvacion de su salud ¥ su vida por los
consejos del charlatdn sin titulo, ocurra a éste euando lo necesita ¥
que el mismo curandero obsequie la demanda. Y que es inmeral ¥
absurdo pretender que a la salud y vida de una persona haya alguien
eon mis derecho que la misma persona; de modo que el conflicto
entre el enfermo y el Hstado, sobre la eleecién del “proceder cura-
tive”, no puede existir.

Opino que estas valiosas ideas corresponden, por excelencia, al
buen espiritu liberal; pero el liberalismo es actualmente el enorme
pecado mortal de log antignos ereyentes.

Lia resolucién de todas estas dificultades, si es innegable que radi-
ca en la ley, no es sino parcialmente. Las condiciones generales de
nuestro pueble corresponden a una eultura de grado minimo; por lo
que no es faeil que, ex abrupto, una ley reglamentaria que proviene
de aceién politica, eambie favorablemente dichas condiciones, Mis
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bien resultaran conflietos, segiin la experiencia de veinticineo afios
nos ha demostrade con evidencia histérica. Otro reeurso me parece
mas efectivo y de pronta aplicaeién bajo un plan perfectamente me-
ditado: el de la extengion cultural, sin violencias trastornadoras, y
por voluntad ecuénime, sobre todo en forma de vigorosa propaganda
higiénica. “jSiempre los procedimientos indireetos para resolver los
problemas, son superiores, en eficacia a los directos!” Don Agustin
Aragén opina de este modo: que “el hombre... al obrar deberia tener
presente que el influjo de sus actos alcanza a la coleetividad en lo in-
mediato y a tode el género humano en lo futuro més remoto’”. Nues-
tra responsabilidad, por consiguiente, se compromete mucho ante la
Historia.

Y, por Gltimo, euando existe una disposicién preventiva del Cé-
digo Sanitario, sobre que la persona desprovista de titulo profesional,
advierta ostensiblemente que no lo tiene, ;jno habrd determinado que
el pitblico suponga que el titulo es eualguier adminiculo inservible?

4

Defensa de log intereses profesionales del médico, Log sindicatos mé-
dicos. Relaciones entre el médico y el obrero. Los patrones del
médico. Bl médico ante la Ley Federal del Trabajo

E]l médico mexicano carece de reecursos para la defensa organiza-
da de sus intereses profesionales. 8i en el ejereicio de sus actividades
técnicas se le acusa de individualismo, en lo que toca a relaciones con
los colegas, parece insoeiable o gue estd viviendo en pugna con easi
todos ellos. Cajas de prevision o de pensiones de retiro, asi como
otras institueiones, son desconocidas en México para la proteceidn
de nuestros profesantes. Una antigua corporacién mutualista de po-
cos adeptos, stlo suministra lo neecesario para los gastos de inhu-
macidn; el seguro colectivo no prospera, y el seguro del sindicato
siempre a la orden del dfa, pero jamas definido.

La Asocciacion Médiea Mexicana se organizd a iniciativa de la
Academia Nacional de Medicina, euando el cirujano don Julian Villa-
rreal iba a ser alevosamente asesinado durante nna operacién quirir-
gica. Afios més tarde se tuvo que proceder en contra de ella, acu-
sindola de grave indolencia, y entonces, por una especie de golpe de
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estado gue dieron los extremistas de aquella sociedad de mutualismo,
se formé un sindicato. Cuando esto ocurria en el Distrito Federal,
en otros lugares de la Reptiblica ya teniamos sindicatos que propug-
naban por defender intereses profesionales,

Parece que Francia fué el pais donde se constituyod el primer
sindicato médico. El hecho ocurrié en Montaign (Vendée) en el afio
de 1881, y el fundador fué el doetor Mignen; y cuando en 1884 pro-
mulgaron la ley sobre sindicatos profesionales, ya existian mas de 150
corporacioney de esta clase, destinadas a combatir el ejercicio ilegal.

Copiaré lo que Le Gendre y Ribadeau-Dumas opinan acerca de
log sindicatos. “Lia creaeién de los sindicatos médicos ha sido el sin-
toma més notable de la reaceién del cuerpo médico contra el indivi-
dualismo exeesivo al que sus miembros se habian fervorosamente adhe-
rido. Sea bajo la forma sindical o en las otras agrupaciones existen-
tes o futuras, la nueva tendencia es el “asociacionismo”, conforme al
neologismo ereado por el doctor P. Boudin, Pero hasta la creacién de
los sindicatos, las asoeiaciones no podian legalmente proponer més
de una actividad de beneficencia o de servicio mutuo; la forma sindi-
cal ha permitido a los médicos defender sus intereses pecuniarios por
un aumento legitimo de honorarios, o luchando colectivamente con-
tra los particulares v las colectividades; ha permitido luchar eficaz-
mente contra el ejercicio ilegal; siendo esta lucha no sélo 1til a
nuesiros intereses eorporativoes, sine gue, ademds, rige la sanidad pi-
blica, supuesto que el enfermo es a veces incapaz de distinguir entre
la ciencia y el charlatanismo, que tiende méas y més a disfrazarse de
barniz eientifico.”

El programa de los sindicatos franceses es amplisimo, y por las
practieas que permite y facilita, el médico ha logrado armonizar sus
intereses eon diversas instituciones, entre otras, la del seguro social.

El sindicato mexicano de médicos es una institucién precaria, de
escaso valer legal, desde el momento en que nuestros legisladores
sblo se preocuparon por definir ventajas a la clase obrera.

El ejemplo de los triunfos laboristas indnjo a los médicos a con-
pregarse en corporaciones de resisteneia; y al terminar el afio de 1933
el Sindicato de Médicos Cirunjanos del Distrito Federal tenia més
de 600 asociados, los que después de tres afios se han reducido como
a la mitad, por decepcién y falta de espiritu de asociacién, pero sin
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haber pensado que la constancia es el vinico factor con que en estos
casos es posible veneer. El fracaso se debe a la politica obrerista,
con la cual muchos estdn inconformes. Veamos, acerca del particu-
lar, lo que Rodolfo Gonzilez Hurtado dice en un editorial reciente-
mente publicado, a propdsito de la situaeidn ideolégica de “nuestro
sindicato”: “A la hora de la votacién triunfé por mayoria absoluta
la decision de continuar adheridos a la Confederacién Nacional de
Profesionistas y, automiticamente, seguir cultivando relaciones con
los grupos obreros organizados. Nos incorporamos a ellog o somos
arrollados por sm avance apocaliptico. Tal fué el dilema resuelto.”
Podriamaes preguntar: jes tan insignificante la fuerza profesional del
médico? Asi, con motivo de tal resolucién, el referido sindicato es
unidad secundaria de la Confederacién Nacional de Trabajadores.

En mi coneepto, se ha equivocado el eamino, y la misién del mé-
dieo se pone a si misma en entredicho, y sin contar con que la pro-
teccién del dios nos ha convertido—jojala que provisionalmente —en
“trabajadores intelectuales”,

Relaciones con el obrero, seguramente que deben procurarse, con
iguales fines con que podemos afianzarlas respecto de otras corpora-
ciones. La Conveneidén de Sindicatos Médicos de la Repiiblica, efee-
tuada en Veracruz en el mes de diciembre de 1935, resolvié mantener
relaciones cordiales con los obreros “siempre de acuerdo con los pos-
tulados de la ética profesional”,

La Ley Federal del Trabajo, consecuencia indispensable de la
politica social que se desenvuelve en México, fué confeceionada tan
sélo para el obrero, segiin el credo proletario; mientras no hizo copar-
ticipes de sus ventajas a los ciudadanos que ejercitan profesiones
liberales, los que precisamente por su atributo viejisimo de libres es-
tén, de hecho, aherrojados a los tiempos pretéritos,

Los sindicatos médicos tienen fuerza legal, ante los tribunales
del trabajo, s6lo en condiciones particulares: euando entre sus miem-
bros hay asalariados, supuesto que los asalariados estin sujetos al
patrdén. Y bien: el eseudo legendario del decoro profesional y nues-
tro perfil tan modelado de hombres selectos y finos, nos impide re-
clamar derechos sobre las indemnizaciones que la ley sefiala; y los
patrones, a cambio de sus bondades, eluden todo compromiso. | Seria
sumamente vergonzoso que un médico reclamara tres meses de salario!
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“Entre ¢l médico—hombre de espiritn—y el patrén—hombre sin
espiritu, pero de fuerte sentido comercial—hay diferencias fundamen-
tales. Y, en mi concepto, de acuerdo con mis cbservaciones, el mé-
dico gque por motives econdémicos requiere la tutela de algtn patrdn,
se coloea en condiciones de inferioridad social, partieularmente eon
ciertos patrones, pues a veces se tiene la fortuna de compartir la vida
no con cualquier agente de negocios, sino con personas verdadera-
mente dignas y estimables.”

Parece.que por ahora la noeién de resistencia es la que justifica
la razén de gue los médicos adoptaran forma sindicalista. Debe, no
obstante, lamentarse la evidente desorientaeion para lograr los fines
que caraeterizan a esta clase de corporaciones. En todas las eapi-
tales en donde los médicos estin sindiealizados, se tropieza con la
renuencia de aquellos que han visto en el sindicato un peligro sobre
la clientela. Unos se niegan por este solo motive, y algunos mas por
el noble orgullo de la raza profesional. Como todos los quijotes, van
sin rumbo ¥ caminan a la deriva de sus molinos de viento. Los de-
bemos admirar por confiados,

Veamos ahora la interesante opinién del ingeniero don Agustin
Aragén, que es un profundo conocedor de la historia universal, la
filosofia, la sociologia, la moral, v que me fué transmitida en un
trabajo inédito, con motivo de la fundacién del Sindicato de Médicos
Cirujanos del Distrito Federal. El erudito y respetable positivista,
admirador sincerisimo del médico, ha eserito lo siguiente: “En mi
sentir, toda tentativa de orden debe aplaudirse siempre que real y
efectivamente nos lleve a la igualdad en el sacrificio. Mas los sindi-
catos, recurso politico en las luchas econdmicas, son incompatibles con
el papel social y moral de los médicos, y, ademas de eso, son asaz pe-
ligrosos. Porque mirando al fondo de las cosas, un sindicato de mé-
dicos no es sino la reforma en pricticas seculares ajenas a la politica
de la que se tiene por la gran fuerza de los tiempos contemporineos,
es decir, el sindiecalismo, ¥ sobre todo administrative. Meterse en los
peligres es lo que han hecho los médicos sindiealistas, porque van a
destruir las jerarquias necesarias a toda organizacion social; y el
sindicato supeditard a la influeneia personal inestimable del buen
médico ¥ a la responsabilidad de éste, base de su prestigio a través de
los tiempos. Veo de una ojeada en todo sindicato el anhelo de arran-
car de cuajo la singularidad del individue, de despreeiarla, por lo
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menos, para llegar francamente al aniquilamiento de toda libertad,
a lo que la observacién nos ensefia universalmente o nos presenta como
consolador fruto de las mds puras y rectas intenciones sindicalistas, es
decir, al egoismo de las colectividades.”

Tal, en breves conceptos, lo que sobre defensa de intereses pro-
fesionales nos ocurre. Aplaudo gustosamente las bellas ideas de don
Agustin Aragin; pero a la vez, no encuentro en el maremignum de
nuestra vida actual, que el mismo eseritor compara al caos, de qué
manera organizarnoes o, mejor dicho, contrarrestar esa ola invasora
que estd arrancando nuestras mas hondas raices.

Don Agustin Aragdn, en otro trabajo, ofrece admirables sugeren-
cias. Cree que la efectiva unién de los médieos en reflexiva comunidn
(e esperanzas y anhelos de clase, nos darfa la triple fuerza, econémica,
moral e intelectual, que se ha disgregado hacia rumbos opuestos.

i Procedamos !
{Concluira.)

Dictamen de la Comisién Nombrada para Estudiar los
Trabajos Presentados al Concurso Abierto por la
Academia Nacional de Medicina Sobre el
Tema ““Concepto y Alcance de la
Socializacién de la Medicina’® *

La Comisién que suzeribe, designada por la M, Academia Naeiomal de Me-
dicina para estudiar los trabajos presentades al Concurso de 19386, acerca del
tema Concepto y Alcance de la Socializacién de 1a Medlcina, tiene el honor de
rendir ante la antedicha corporacién el presente dictamen.

El trabajo amparado con el lema: “Igne Natura Renovatus Integra”, com-
prende VII paginas de exordio, 56 de fondo y 2 de bibliografia. El autor cnfeca
correctamente Ia significacién v aleance de la socializacién de la medieina, de-
finiéndola como “la apropiacién” (monepolio) del ejercicio médieco en todas sus
formas, bajo el prineipio de racionalizacién del trabajo, eon sujecién a un plan
de actividades especializadas, por el Kstado comunista o proletario”,

Para poder fundar um criterio acerca de la socializacién de la medicina en
México, el autor empieza su estudio con el del problema universitario, considera
despuds las eircunstancias er que se desarrolla ol ejercieio de la profesién médi-
ca, cdmo se hace y cémo deheria hacerse la asistencia speial, ¥ termina com-

¥ Aprohado por unanimidad en la sesién del 2 de junie de 1937,
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Concepto y Alecance de la Socializacion
de 1a Medicina

Por el Dr, Everardo Landa*

It

LA ASISTENCIA SCCIAL

Los dereches de la sociedad respecto al ejercicio de la Medicina. La
institucion Beneficencia. Los servicios sociales de bemneficencia.
:Qué debe entenderse por asistencia social?

Los interesados por que se reglamente el ejercicio de la Medicina
no son los enfermos, deeia Terrés, sino los médicos, los que asi demues-
tran los moéviles de sus anhelos. Pero los médicos gozan del derecho
de subsistencia, el e¢nal se convirtié en exigencia social desde el mo-
niento en que el Estado facilité la adquisieién del titulo profesional.
En segundo lugar, que aun gozando el enfermo de sus garantias in-
dividuales no pierde la obligacién de figurar como ciudadane en la
colectividad a que pertenece; es decir, como hombre de espiritu y
cuerpo sanos. En tercer lugar, que si el cindadano adquiriese alguna
enfermedad transmisible, tendria que someterse, velis nolis, a Jas dis-
posiciones sanitarias que tienen por objeto evitar la transmision del
padecimiento. Aqui y en otros casos aun e)] secreto profesional des-
aparece. ;No lasta se ha pensado constituir el delito de contagic en
el caso particular de males venéreos?

Sobre estos propésites de higieme y profilaxis, el desideratum
consiste en reintegrar al ciudadano en condiciones de seguir pres-
tando su cooperacién como unidad social en el conjunto de los suyos;
Io que no seria ficil de realizar si el enfermo no oeurriese a profe
santes propiamente dichos. En general, el acuerdo entre curandero
y paciente es un hecho antisocial. La téenica exige plenitud de efi-
ciencia en el que presta uwu servicio, y abierta comprension en guien lo
solieita o recibe,

Por eso Hidalgoe Carpio ¥ Ruiz Sandoval, veinte afios después dc
promulgado el Cadigo del 57, se lamentaban de que el ejercicio mo

* Véunse las paginas 426 a 447 de cste tomo.

. m
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se hubiera convenientemente reglamentado. “Ningtin médico—dije-
ron en su obra de Medicina Legal—podia imaginarse que el artieulo
que se acaba de leer entrafiase el concepto de gue un mal estudiante
que, por desaplicaeién o falta de capacidad, no ha podido seguir
con regularidad los eursos de la Eseuela de Medicina y llegar al
examen profesional, seria libre para deeclararse médico ¥ ejercer sin
traba una profesién tan delicada y de inmensa responsabilidad de
conciencia; que un empleado separado de su destino en los trastor-
nos politieos, o un comerciante quebrado, sean libres para de un dia
a otro anunciarse médicos homedpatas, y ponerse a traficar con la
salud y vida de las gentes; que un mero despachador de botica, sin
carrera ecientifica, y, por consiguiente, sin los conoeimientos indis-
pensables de la quimica, de la botinica y de la farmacia, tenga el
derecho de ponerse al frente de un estableeimiento de esta clase para
comprar, manejar y distribuir a los enfermos gran ntmero de subs-
tancias, de las que muchas son tan activas y venenosas, que hace
estremecer al mismo médico, el prescribirlas v recetarlas...”

i Y en nuestros dias, cuando por el libertinaje de que somos pre-
s4, la situacidén es peor, dade que se autoriza el ejercicio de la far-
macia con responsables “sin titulo”, la severa erftieca de Hidalgo
Carpio y Ruiz Sandoval, si no fuera porque sefiala una catistrofe,
se antojaria un remilgo de candorosos puritanos! jLa ética de aque-
Hos tiempos...! Y... la nuestra: jporque seguimos lamentindonos
por los mismos males!

La importancia de las ideas del maestro Terréds esti en la belleza
idealista de su espiritu depurado. Mas parece que actuaba en una
humanidad sin defectos. Porque los benefactores de la humanidad,
dice Le Bon, estan sobre “la vanidad de las apariencias, finicas rea-
lidades que nos es dable eonocer; y sobre el engrane rigide y glacial
del munde han hecho surgir poderosas y dulecificantes quimeras, que
ocultan al hombre la faz sombria de su desting, y abren para su
gozo las mansiones encantadas de la esperanza y el ensueflo”.

La finalidad sera difieil o imposible si no avenimos los medios
de acecidn con el caracter, o sea con el alma de los pueblos; en este
cago la disciplina se impone eomo garantia del efecto; y entre nos-
otros dicha disciplina, tal orden de vida, es la educacién, Asi, por
lo mismo, los resultados gue puedan obtenerse en la practica secial,
¥a que al prestar servieios o un enfermo actuamos indirectamente en
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favor de todo el grupo, no quedarfan bien garantizados sin la ade-
cuada reglamentacién del trabajo. Dirfamos, entonees, que la re.
glamentacién es buena.

La beneficencia nacié en México bajo los auspicios de la caridad
cristtana. Una de sus primeras instituciones fué directa consecuen-
cia de la Noche Triste: el Hospital de la Limpia Concepeidn y Jestis
Nazareno, que existe todavia. Y la caridad, como excelsa expresién
de un sacerdocio, de un apostolado, se impartia “sin mirar a quién”,
Después de la Reforma, la caridad fué del Estado, que nacionalizd
todos los taudales; ¥ aunque las leyes oblizaron a pensar distinto, sus
ejecutantes, de hecho, jamds perdian sus sentimientos eristianos.
Haee no mucho tiempo los enfermos disfrutaban de libertad para re-
cibir auxilios espirituales; por lo que a la vera de nuestros hospitales
civiles se levantaban capillas; personas piadosas se presentaban a
diario en aquellos establecimientos con el objeto de faeilitar las ne-
cesidades religiosas del paciente; y en instituciones privadas nadie
se opuso a que damas pertenecientes a eomunidades econfesionales
desempefiaran, con su habitual paciencia, el abnegado cargo de en-
fermeras. Citemos, por ejemplo, la afamada congregacién de las Ier-
manas de la Caridad, gque fué traida a México por instancias, entre
otras personas, del médico Manuel Andrade. La caridad, pues, en
el pleno dominio de una costumbre adguirida por los mexicanos. Bs
lo que histéricamente podemos deeir,

Después de aquellas épocas tan pasivas cambid el coneepto sobre
beneficencia, por haberse definido otra ideologia: la cientifica, la
sociolégiea, la materialista; de modo que en Ia actualidad, segiin
estas nuevas tendencias del espiritu, el nombre de beneficencia pi-
blica se sustituye por el de agistencia social.

Pero veamos lo que acerca de estas cuestiones opinaba el mé.
dico espafiol Antonio Balbin Unquera. Sus eonceptos son en gran
parte aplicables todavia, y por tal razén me decido a copiar lo si-
guiente. Este observador deduce:

“Que como no hay deberes sin derechos, ni derechos sin deberes,
es preeiso al implorar la beneficencia tener, como dicen los Juris-
consultos, causa préxima y remota, titulo y modo; titulo o caunsa re-
mota, la necesidad; segundo, cansa préxima o modo, 1a imposibilidad
de remediarse a st mismo el neecesitado, a fin de no ser gravoso a la
sociedad ni a nadie,
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“Que se supone y prescribe para los necesitados: los que entren
en su partieipacion sin titule o modo, esto es, que puedan remediarse
¢ su necesidad sea fingida, podrin engafiar al hombre caritativo, al
Estado, a las autoridades gue de grade en grado le representan; pero
sobre ellos pesa la imposibilidad de aquellos socorros hurtados a los
verdaderos pobres.

“Que nada hay mds lejos de la idea de beneficencia que la de
remuneracidén, ya préxima, ya remota: no se resuelve en la forma
Do ut des, sino en la de Do ut facias, Doy para que satisfagas la
necesidad, y doy lo preciso, y sblo hasta tanto que la satisfagas.

“Que las que nos parecen exageraciones de la beneficencia sir-
ven como de prueba de lo gque puede y alcanza.

“Que no ha ser la explotacién de una clase por otra.”

Las autoridades de la beneficencia phblica han externado con-
ceptos enteramente de acuerdo con estos postulados. En ellos veo,
resplandeciente, la nocién modernisima sobre la asistencia social. Se
han manifestado razones para el cambio de designacitn, entre otras,
por la muy plausible de que el beneficiado no es una persona en
condiciones morales de inferioridad; no es “menesteroso”, ni “par-
diogero”, ni “pobre”, pues debe ser todo lo contrario en fortaleza de
alma, un individuo que integrando colectividades proletarias, vive
en condiciones transitorias de debilitamiento soeial; por lo que, des-
de este infausto momento, adquiere derechos que e! Estado o las
ingtitueiones privadag tienen obligacién de satisfacerle. Porque el
socialismo, entre positivas ventajas y econquistas inapreciables, ofre-
ce la de buscar para sus adeptos la posesion de un corazén altivo.

Veamos cual es el concepto que sobre beneficencia poseen los
revolucionarios de ahora. Desde aqui—se advierte—mno emplearemos
més esa palabra ociosa: la que se nos presenta es otra, en combina-
¢idn con atributo explicativo del propdsito: asistencia social. Al prin-
cipio de este trabajo dijimos que si las palabras perdieran su signi-
ficado, dejarian de expresar sentimientos. El pensamiento aqui, se-
gin vemos, es grandioso.

La asistencia social progresa en México, si bien el eonceplo no
se ha comprendido satisfactoriamente. Creo que en esto, como en

otros anhelos, impera el verbalismo. Mas lo clerto, 2 pesar de todo,
es que casl todas nuestras instituciones de proteceidn soeial han ade-
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lantado., Es que se impone el progreso, y en el afic de 1936 serfa ex-
traordinariamente censurable gue el Hospital Juarez, por ejemplo,
fuese aln, por apego sacratisimo a la tradicidn, ese amontonamiento
de cubiculos con que se nos mostraba en las postrimerias del si-
vlo XIX,

Se clama en demasia por los propoésitos de practicar la asisten-
cid; pero, en primer lugar, como antes dije, no se acaba de compren-
der la nocibn, y en segundo, que por esto mismo la prictica resulta
defectuosa precisamente por la falta de método.

La asistencia social es uno de los aspectos mis interesantes y
mas complejos de una administracién puablica moderna, El concepto
sobre asistenecia social estd claramente expresado en la ley alemana.
Ante todo, para que la nocién de asistenela quede justificada, se debe
demostrar gue en el individuo existe el estado de necesidad, ‘“Pasa
por el estado de necesidad toda persona ineapaz de proeurarse, pat-
cial o totalmente, a i misma y a la familia gue tiene derecho a reei-
bir de ella la subsistencia, los medios indispensables para vivir, y
que no los reciba de otra parte, especialmente de otras personas de
su familia.” Pero la noeidén de asistencia social no sélo debe tener
en cuenta el dicho estado, sino, también, la de reincorporacién del
necesitado en su colectividad, después de la euraciém, salvo en aque-
llos casos de necesidad permanente, Los necesitados irremediables
constituyen, por deeirlo asi, el lastre que soportan las clases activas.
Lia antigua beneficencia se ejercitaba particularmente en favor de
estoy individuos, y a menudo se aprovechaba para haeer alarde
de sentimientos humanitarios; y no era fécil y a veces ni posible
extenderla a otros, porque o no se tenfa conocimiento de lo que es
un necesitado, o en el caso de tenerle, se miraba a dicho necesitado
como un “pobre vergonzante”, a quien proteger sin ofenderlo. Por
lo mismo, la nocién de asistencia, mucho mas comprensiva y de es-
piritu socialista, evita que el necesitado se convierta en paria. Y es
tanto més pura la noecidn, cuanto que, si bien no se ejercita de
acuerdo con las exigencias de la ética, el paria, a su turno, aparece
como eselavo del hombre caritativo.

La importancia de la técenica deriva de estas nociones; vy la tée-
nica es el conjunto de procedimientos para la practica de la asisten-
cia en coleetividades bien constituidas, es deeir, que guarden condi-
ciones favorables en lo gque ataile a la aplicacién de dichos proece-



LA SOCIALIZACION DE LA MEDICINA 573

dimientes. En otras palabras: coleetividad eunlta y consciente, La
miportancia de.los métodos modernos sobre el principio ético de la
caridad, en su elevado concepto socialista de asistencia, resalta mds
brillantemente ecuando pensamos que dichos procedimientos eonsti-
tuven lo que pudiera llamarse con propiedad la cliniea social del
necesitado. Y como en toda clinica: se requieren medios diagndsti-
cos, prondsticos y de tratamiento y profilaxis.

La beneficencia tenia por objeto el bien unicamente por hacer
el bien. Do ut des: dov para que des; o de otro modo: para esperar
mi recompensa. Tal pensamiento, que entrafia un complejo de sal-
vacién eterna, es el que mueve, supongamos, a la persona que su-
persticiosamente da una moneda al pobre simulador. Cual si los
pobres o pobres imaginarios existiesen, en relacién con las tendencias
finalistas, para que los ricos tengan ocasién de practicar las santas
obras de misericordia. Tal vez por eso se diga que las grandes eala-
midades piblicas, enire ellas el pauperismo, figuran en la cuenta
dendora del capital.

El concepto avanzado sobre asistencia, en cambio, es otro, com-
pletamente distinto, eomo ya dije; su objeto mds traseendental, el
de librar al individuo del estado de necesidad donde ecaiga; ¥y los
factores de la respeetiva téenica, por lo menos tres, tomados entre
varios que se sefialan: 1° Estudio de la personalidad del necesitado,
para determinar las causas de su situnacidén e indiear la posibilidad
de resolverla; 2° Estudio del ambiente del mismo necesitado, que
esté influyendo sobre el descenso social y que forma un peldaiio en
la resocializacién que en su favor debe lograrse, y 3° Estudio de las
relaciones entre la persona y el ambiente, para descubrir las causas
de la decadenecia.

Si las actividades relativas a nuestra organizacion de asistencia
correspondiesen a esta secuela psicolégieca de investigacién eclinieo-
social, habriamos adelantado en la terapéutica de muchas lacras que
eobre la colectividad mexicana estin pesande y gue nos demuestran
sin reparo que la obra de proteecién social, bajo ciertos aspectos, es
un mito. ;Qué se ha logrado, por ejemplo, en contra de la absorbente
mendieidad? Los pordioseros son bmenos observadores de la concien-
eia plblica, y psicélogos adiestrados en la técnica, le Ilevan al medio
una rignrosa y produetiva cuenta “‘al centavo”. Y en todas las oca-
siones triunfan de sus inconstantes perseguidores,
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“Lios reconoeimientos individuales sobre asistemcia—opina un au-
tor-—deben tener un complemento en los de psicologia v psicote-
rapia; y el asistente debe saber descubrir la estructura y el desarro-
Ho del cardcter individual, a fin de prestar ayuda consciente.” La
asistencia, para ser eficaz en su empeiio integral, debe quedar sujeta
& una economia bien comprendida; lo enal no serd factible si no se
llenan necesarios requisitos: 1? De orden econémico; 2¢ De organi-
zaeibn, y 3¢ De método. De otro modo: los caudales de que se dis-
ponga ¥ la correcta administracion de los mismos; el conjunto de
institueionies, que pueden considerarse como el organismo de dicha
asistencia, que permitan acudir prontamente en auxilio de cualquier
necesidad, y la aplicacién sisteméitica de los medios econémicos y
de la organizacién en cada case, para que el tratamiento, la profi-
laxis y la euracidn resulten satisfactorios y siempre bajo la morma
de un plan administrativo perfectamente meditado. Al eontrario de
la earidad: mirando a gquién,

Creo que estas breves nociones bastan para el objeto de mi tra-
bajo; y seria ocioso extenderse con nuevas aportaciones cuando en
diversos libros modernos es facil instruirse en estos asuntos de tan
subido interés socialista.

La correlacién entre los términos protector y protegido subsiste
en la estructura ideolégica del de asistencia, por indudables conexio-
nes con los viejos principios de la moral, la “moral burgnesa”, como
se dice ahora. Tal se nota, v.gr., en el siguiente pasaje que trans-
cribo: “La sociedad tiene en la asistencia un medio de fomentar la
idea de justicia con recursos de compensaeién en provecho de las
personas socialmente desfavorecidas, y por otra parte, procurar a
las acomodadas la posibilidad de un perfeceionamiento ético, me-
diante el ejercieio de la ayuda social” Do ut facias: doy para que
hagas, para que “satisfagas tu necesidad, y doy lo preciso, y sélo
hasta tanto que la satisfagas”.

Ideas presentes no son méas de repeticién de lo pasado. Creemos
innovar, y tan sdlo extraemos lo que se habia olvidado. Es que la
Sociologia estd formada, y cuando algo exige, pero nada original
aportamos, nos presenta esas tablas de la ley, donde pueden encon-
trarse pensamientos de eterna aplicacién, ;No se estd viendo casi
todo lo que acabamos de decir, en las eliusulas de Balbin de Unque-

r o e
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ra, traseritas antes? ;Y esas fueron publicadas haece mis de cin-
cuenta afios!

En resumen: la asistencia puede considerarse como sistema per-
feceionado de la caridad, cuyo objeto, mil veces eguivocado, nunca
debe consistir en la didiva, causante de abulia colectiva, sino en el
medio de reintegrar al individuo fortuitamente debilitado, para gue
pueda seguir cumpliendo la mision que le corresponde como unidad
social ; lo que en verdad hacen los individuos de todas las especies,

Después veremos cémo, en el prineipio de socializacién, aun el
econcepto de asistencia desaparece automiticamente.

111
LA SOCIALIZACION DE LA MEDICINA

Definicién y alcance del concepto sobre socializacion de la Medicina.
El médico convertide en funcionario del Estado. La politica
social, ;Qué servicios médicos de finalidad socialista
son mas convenientes en México?

“El buho de Minerva remonta su vuelo al
anocheecer.”
Hegel.

Es difieil oeuparse en el tema de gocializacién de la Medicina,
sin referirse al ejercicio de la profesion médica en la TI.R. 8. 5. Por-
que el coneepto relativo a la soeializacion del servicio médico no ha
tenido aplicacién mas que en la Rusia soviética. Y cuando se quiere
imitar dicho régimen en paises burgueses, ocurren desequilibrios pe-
ligrosos para el progrese ¥ la eultura, Alguna vez, en un congreso
donde los hombres de letras dieron indudables pruebas de anarquia
mental, Eliseo Ramirez dijo algo interesante: “Cuande el Estado tie-
ne apoyo en el capital, el Minotauro es fascista; si se apoya en el
proletariado, el -Minotauro es comunista, y si descansa en uno y otro,
el Minotauro es hibride.” Ahora bien: el hibridismo es estanca-
miento.

Como al hablar sobre el ejercieio de la Medicina es frecuente oir
expresiones como éstas; “servicios sociales”, “asistencia social”, “so-
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gializacion de la Medicina”, ete., ¥ casi todos los mdédicos ven con
indiferencia y quizds menosprecio, el empefio de la politica renova-
dora, y teniendo, ademis, en cuenta, como plensan dos médicos ar-
gentinos, José M. y Carlos Alvarez, que “ni siguicra los partidarios
de la Medicina socializada exponen claramente las formas y las ins-
titueiones médieas del régimen soeialista™, es provechoso investigar
hasta qué grado el ejercicio de la Medicina se convierte al socialismo.
Ocuparse en este estudio es ver por que se fije el concepto que priva
actualmente sobre socializacion,
,

En la Republica Argentina se Investigd la situacién de nosoco-
mios oficiales, en virtnd de la agitacion cansada por las nuevas ideas,
v se llegd a las siguientes conelusiones:

“a) Las grandes masas de trabajadores y la clase media viven
desamparados en lo que a sanidad se refiere,

“b) No hay un plan de saneamiento general del pais v las activi-
dades de las instituciones destinadas, aparentemente, a sanear, se 1i-
mitan a medidas urgentisimas frente a epidemias, endemias-y pande-
mias erdénieas.

“e) El médico libre, independiente, es victima. de las nuevas ten-
dencias de la Medicina. Estd condenado a vegetar, o bien debe ofre-
cer sus servicios, asalariindose, en sanatorios, institutos ¥ asoctacio-
nes mutualistas.”

Una encuesta parecida nos llevaria en México a casl iguales re-
sultados. Y como a muchos espiritus suele no llezar luz de todos los
hechos, ahora es frecnente hablar asi: “Charlatanismo médico, cu-
randerismo y negoeiado médico marchan de la mano come excelen-
tes amigos ¥ bajo el mismo techo protector: la sociedad actual ¥
sus dependencias actuales.” Otros afirman que el viejo apdstol de
la Medicina, por sus propensiones a la libertad ¥ a la libre eleceion
entre é1 v su enfermo, se ha eonvertido en carga onerosa para el
proletario ¥ casi en parasito social. MAas ain: gue la corriente nos
arrancard de cuajo desde nuestras rafees mas hondas. Y que si la
Medicina no se practiva como en la T.R. 8. 8., deja de ser Medicina,
para convertirse en el anacronismo mis desatentado. Y también hay
guien se pregunte: ;para discurrir, ejecutar, inventar, introdueir or-
den en el trakajo, es indispensable ser comunista?

Habiendo revisado por mi parte diversos factores sociales que
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determinan las caracteristicas del ejercicio de la Medicina en Méxi-
co, a partir de las aulas universitarias hasta las mas elevadas expre-
siones sociales respecto de servieios sanitarios y asistencia, empren-
deremos el estudio relacionade eon el coneepto y aleance que tiene
la soeializacidon de la Medicina,

Estamos en el periodo de transicidn, afirman los observadores;
v siendo el médieo un integrante social de primera categoria, no podri
eseapar a la renovaeidn en que finalizard la lucha de elases; mas
para ver de cumplir su destino de hombre seleeto y no sufrir la ruina
de su individualismo de prosapia, debe, como auxiliar de distintos
grupos sociales, procurar la salvacién de la propia vida.

“La hora es terrible para nosotros, no porgue no nes convenza
la transformacién, sine porque nos estd afectando el periodo de tran-
sicién, es decir, la etapa del ensayo, de la prueba, de la adquisieién
de la gran experiencia que se requiere socialmente.”” Pues bien: el
ejercicio de nuestra profesién es la base de la nueva y formal orga-
nizacién humana, y en México, en el afio de 1935, recuerdo que se
dijo que una socializacién de ensayo “podria comenzarse por el mé-
dico”. Porque la resistencia del médico es inagotable, y porque se
considera al proletario como vietima de toda explotaciém, hasta por
parte del médieo, a tal grado, que los médicos hemos casi perdido esa
faeunltad del altruismo gue era inherente a la calidad de nuestro
titulo.

La revisién de algunos trabajos sobre practica social de la Me-
dicina me permite formar el siguiente esquema, donde los fendmenos
aparecen relacionades bajo el cardeter de evolucién. Vamos de lo
simple a lo compuesto en esta escala, y de lo rudimental a lo per-
feccionado, supuesto que el socialismo no se aparta del espiritu de
evolueién. Revolucidn y evolucidon, decia Marx, porque el socialismo
no sblo es revolueidn,

1. Bjercicio libre, INDIVIDUAL.
I1. Medicina en colaboracién (socializacién cientifiea, colectiviza-
cién, racionalizacién de la Medieina),
ITT. Socializaeién privada
1. Lucrativa,
a) Cooperatista.
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b) Industrial.
2. Benéfica.
1V. Socializaeién (adjudicacién por el Estado).
1. Voluntaria (oficializacidn, soecializacién pliblica de la Mediei-
na, Asistencia 8ocial).
2. Obligatoria (nacionalizacién).

MEDICINA SOCTALIZADA

Entre el ejercicio individualista, de libre eleceién, que estrecha
al médico y al enfermo con un lazo de reglas deontolégicas en el Ju-
ramento de Hipéerates, de confianza mutna y de secreto profesio-
nal, y econémicamente por el de honorarios confidenciales, v la socia-
lizacién de la Medieina, existen los variados sistemas v procedi-
mientos de la competencia profesional. Cuande por razones apremian-
tes entre la oferta y la demanda, el médice sintié la necesidad de
asociarse con elementos afines o aun extrafios, naeid el ejereicio en
colaboracién, y el médico originé su erisis. No fué lo suficientemente
previsor para saberse organizar a tiempo en corporaciones de resis-
tencia. "Ll médieo, por entonces, Gnicamente divagaba en sus preca-
rias sociedades cientificas.

El ejercicio de la Medicina en colaboracién, también conocido
con los nombres de “socializacién cientifica”, “colectivizacién”, “ra-
cionalizacion” de la Medicina, es un arreglo de “serviecio médico por
grupos de especialistas que colaboran en la resolueién de un proble-
ma cientifico o téenico de diagndstico y terapéutico, o higiénico, sa-
nitario o médico, en su mis lata acepeién”. Creo que la eolaboracion
tuvo origen en aquellas uniones de dos o tres médicos, ya en el con-
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sultorio, ya en la policlinica, o en la connivencia entre médico ¥
farmacéutico o simple boticario, en la desprestigiada consulta gratis
de las boticas, De cualquier manera, es la primera tendencia de em-
pleo colectivo; aunque los organismos resultantes de la asoclacidn
no dejan de tener caracter individual. Y la naturaleza del servicio
conforme a la razém, es decir, en relacién con dicho atributo, se Nama
ragional; ¥y ecomo lo original del propdsito, euando ya la nocidn pa-
saba a la de socialismo, se ereyd que no se podria claramente expli-
car el pensamiento més gue inventando un neologismo; ¥ éste fué el
de “racionalizacién”, supuesto gue lo gue simplemente se gueria que
fuera razonable no se podia entender bien con este adjetivo. Asi,
racionalizacién es la aecién y efecto de raclonalizar, como verbo, el
cual entrafia la nocién de hacer razomable o racional un hecho de-
terminado. Racicnalizacién, ahora, corresponde a la idea de evoln-
cidn clentifiea, de orden, de cooperacién en los negocios, con el ob-
jeto de evitar la azarosa competencia, dice Wells, o el conflicto ¥
derroche de la vida industrial moderna.

De colaboracidén, mejor dicho, de la prictica relativa, derivd
la idea de eooperatismo, como sistema social-econdémieo; y aungue la
racionalizacién no pierde su cardcter fundamental de orden o diseipli-
na cientifica, el cooperatismo va més alld en su tendencia organizadora
de la comunidad social, en nicleos de cooperaeién.

El término racionalizacién es amplisimo; sin embargo, conven-
cionalmente, se aplica por hoy al sistema de accién cooperativa; si
bien, algunos antores dicen que el trabajo se racionaliza siempre que
la téeniea entra en funciones eon todas sus fuerzas directivas. Me
parece lo admisibie,

Salvo aquellas circunstancias en que la colectivizacién se impo-
ne eomo recurso social del Est‘ado, en caso de guerra, por ejemplo,
el obstdculo en este sistema reside en los gastos enormes que de-
manda. Puede concluirse que racionalizacién y servicio en eolabora-
cién no son eguivalentes, ni tampoco se excluyen; la racionalizacién
es el conjunto de principios que se apliean en el trabajo cuando con-
viene una téenica determinada. :

En casos de socializacién privada, la cual corresponda a la apro-
piacién o monopolio de servicios por un érgano eolectivo de carde-
ter particular, esto es, mo oficial, eomo una empresa industrial, su-
pongamos, la aceién puede ser de beneficencia o lucrativa, Soeiali-



580 GACETA MEDICA DE MEXICO

zaeién benélica: la Cruz Roja. Socializacién lucrativa: puede ser
cooperatista o industrial. En esta suerte de cooperatismo caben las
llamadas “policlinicas”, que han abaratado el servicio médieco has-
ta el grado de competencia desleal. Industrializacién de la medieina;
el ejemplo mis notable que se econoce es el seguro de salud, en el
que el médico se convierte en maniqui de movimiente automitico.
Este procedimiento y el de las organizaciones de servicios médicos
por parte de empresas industriales, por sus fines de explotacién,
aparte de que econdmicamente arruinan al médico, relajan el carde-
ter moral de este profesante,

SOCTALIZACION DE LA MEDICINA : apropiacién o monopolio
del servicio médico por el Estado. Puede ser voluntaria u obligate-
1ia. La adjudicacién voluntaria eorresponde, en ejemplo conocido, a
los antiguos servicios de beneficencia piblica, que ahora deben lla-
marse de asistencia social. También aqui se puede incluir la insti-
tucion del seguro social, con su fundamental nocién de mutunalismo,
pero elemento de gran fuerza en la politica socialista. Conocemos sus
resultados desastrosos para el médico, sobre todo en Alemania, como
consecuencia del abaratamiento de los servicios. Los médicos fran-
ceses, gracias a Ja importancia y fuerza de sus sindicatos, han logra-
do defender sus derechos, especialmente por el respeto al honorario
profesional, la libre eleccién mutua, el contrato eolectivo con los sin-
dieatos y el pago direeto con eliminacién de tercero pagador. Pero
la falta de una ley sobre sindicatos profesionales en México, a la
vez que facilitard el seguro social, aumentard la crisis econémica del
médico libre.

La socializacién obligatoria, nacionalizacién o SOCIALTZACION
DE LA MEDICINA. La Convencién de Sindicatos Médicos de la Re-
' plblica, efectuada en Veracruz, en el mes de diciembre de 1935, de-
finié el coneepto: es la apropiacién del servieio médieo por el Estado
proletario con el objete de extenderlo a todos v cada uno de los
miembros de una colectividad. Aqui da fin, absolutamente, el prin-
cipio de libertad profesional de los médicos. EI médico, en la orga-
nizacién socialista del ejercicio de la Medicina, es un servidor del
proletario en funcién del Estade; un funciomario, como algunos di-
cen, sujeto a las necesidades de la racionalizacién y como instrumen-
to, mis y mis especializado, de la téceniea para la que se descubra
que es ntil.



LA BOCIALIZACION DE LA MEDICINA 581

Vemwos lo que opinan algunos entusiastas, que ven en el nuevo sis-
tema la verdadera redencion del médieo y el mejor aprovechamiento
cie sus aetividades, de toda su inteligencia, de sus miiltiples energias,
Lajo las necesidades gue le impone la abdieacién plena de su libre
aceidén, en algunos casos hasta como individuo biolégicamente con-
siderado. A guisa de pensamientos sueltos:

“La Medicina ya no es una mercaneia que algunos iniciados ven-
den a sus semejantes,

“La Medicina est4 organizada: procede de acuerdo con un plan,
Este plan es el del socialismo universal.

“La Medicina, destinada por esencia a proteger, ha vuelto en
Ia U, R. 8. 8. al verdadero surco de la humanidad.

“En la Rusia soviética la Medicina estd socializada. El médico
libre es tolerado, pero se le considera eomo anomalia social.

“El médico prictico, quiera o no, cede el paso al médico funcio-
nario. El mismo estd obligado a cumplir muchas funciones sociales
fuera de su elientela, en los dispensarios y hospitales,

“Y el porvenir de la Medicina socializada : medicina en masa, me-
divina preventiva.”

En suma: un monopolio o adjudicacién del ejercicio médico, en
virtud de lIa nocién materialista del trabajo y de la racionalizacién
de la técnica, por el Estado prolefario, con sujecién a un plan o pro-
grama de actividades especializadas.

Tal el concepto sobre socializacion de la Medieina, En lo que
se refiere al alcance, deriva éste, naturalmente, del plan y de la tée-
nica, siempre en consonancia con los principios de la dialéetica ma-
terialista. Alcance es trascendencia, y ésta a su vez, consecuencia o
resultado. He aqui tres de lag consecuencias inevitables:

I* Desaparieién del médico como individuo respeeto del libre
ejercieio profesional; esto es, abdicacidn de su libertad, partieular-
mente en la pereepeién de honorarios. 2* Desenvolvimiento provecho-
g0 de todas las actividades de la Medicina, bajo severas diseiplinas en
la ejecucion de todas las pricticas especializadas y reconocidas ecomo
buenas. 3% Vigorizacién efectiva de la raza desde el punto de vista
eugenésico.
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Ahora lo que enseha la experiencia, en ese pueblo que acogié con
pasién tan fervorosa la teoria social de Marx; basta leer informes y
libros, que los hay numerosos, para tener un eriterio tal vez exacto
de la realidad. Resultados admirables. Asi, pues, bajo este aspecto
cuando menos, el “experimento ruso’’ ofrece puntos de meditaeidn.

;Qué sistema de servicios médicos nos eonviene, es deeir, convie-
ne al medio mexicano? Sélo hay una posibilidad: la de reglamentar
el articulo 4° constitucional, dado que nuestra obligacién de cindada-
nos se impone con la creciente fuerza del interés social. Ahora, eon-
siderando en esta forma cl problema, el ejercicio libre del médico de-
be ser la base fundamental de toda organizacién; pero como el progreso
en los diversos drdenes de la vida se impone a veces con hechos
grandiosos, resultaria censurable que el Estado no supiera aprovechar
las nuevas tendencias, sin apartarse del conocimiento que dan las
leyes sociologicas establecidas hasta hoy. Kl eamino para lograrlo
es la reorganizacién de la Beneficencia Pathlica en un programa de
asistencia social,

Por desgracia, la politica social raras veees se traduce en he-
chos. Su arma es el verbalismo de multiple faz; y el verbalismo de
la politica es perturbador, por las pasiones que inevitablemente pro-
voeca. La reglamentacién, en este caso, debe aplazarse hasta que un
estudio profundo de los intereses que por ella puedan salir afecta-
dos, conduzea a un proyecto de positivas garantias sociales.

En este movimiento de transformacién de “valores”, como dicen
los que van al dia, el médico se ha retardado con desdoro de su libre
aceién. Bi los médieos nos hubiéramos agrupado desde hace tiempo
en defensa de los intereses profesionales, los sindicatos de nuestra
clase no tendrian gue adherirse como estorboso apéndice a lag organi-
zaciones obreras, so pretexto de que somos... “trabajadores inte-
lectuales”.

“El bulio de Minerva remonta su vuelo al anochecer”, pensé
Hegel.
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v

APRECIACIONES GENERALES Y CONGLUSIONES

“Si algtn dia el género humano logra elevarse
inteleetualmente, moralmente, fisicamente, & su
cumbre mis excelsa, serd gracias a la Medieina.”

Descartes,

El programa gue sirvié para el estudio del tema sobre el Con-
cepto y alcance de la socializacién de la Medicing, comprende un
conjunto de factores sociales que han determinade en México una
diffeil situacién general en el ejercicio de la profesién del médico.
Esta situacion, afectando a grupos especiales, adquiere caracteres
cspecificos segin el caso. Para el médico se traduce en una crisis
econdémica de graves perspectivas; y para cada uno de los otros gru-
pos que constituyen las profesiones afines, la crisis es tanto mdis
aguda cuanto mas ficiles son las usurpaciones del titulo, El resul-
tado es la invasién creciente, hasta limites ya intolerables, del char-
latanismo. Y por encima de todos los intereses particulares, el in-
terés general de la sociedad mexicana, o méas bien dicho, de toda la
nacién. Moral médica contra competencia desleal. Anarquia contra
orden social. Charlaftanismo contra cultura. Son las tres férmulas
que gintetizan la erisis. Y tedo por la carencia de leyes apropiadas.

Es, entonees, necesario que los diversos factores a que me refie-
ro renueven su estructura hacia la conquista de hechos de positive
valor social, Universidad, Asistencia, Médico, Corporaciones médi-
cas, que viven disgregadas y sin plan de accién que normalice activi-
dades, deben colaborar en conjunta obra para imponer no sélo cien-
cla y proteccidn, sino disciplina, es decir, método de trabajo.

Se trata de una ciencia, la Medicina, en euyo progreso se afirma
el bienestar de la nacién. ;En qué actividad humana no surge como
promesa de salud y vigor la figura del médico? Se ha dicho que Ia
Medicina por venir no seria la que cure, sino aquella que prevenga.
Porque la verdadera profilaxis de nuestros males fisicos y, por lo
mismo, de los morales, tiende a mejorar las caracteristicas bioldgicas
de la raza humana. Y casl toda la obra de prevencién define la
Eugenesia.

Estamos en condiciones de elegir el mejor procedimiento de ejer-
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cicio profesional; y hemos dicho que nuestra organizaeion politica
no puede permitir sino la reglamentaciom del articulo 4° constitucio-
nal. Entre reglamentacién y socializacion Lay numercsos puntos de
contaeto, expresivos de la obra llamada de asistencia social; pero,
a la vez, se ahonda entre ambos imperatives un profundo abismo,
infranqueable para mnosotres como mexicanos: el régimen politico.
Socializacién y reglamentacién quieren deecir disciplina y colabora-
cion de elementos organizadores y ejecutivos, Ahora bien: los mag-
nificos resultados del régimen soviético ;no sen factibles en otros
paises que no viven politicamente en condiciones parecidas? ;No se-
ra facil imitar al Institute Sklyfassowsky? lios especialistas rTusos
no superan, en general a los especialistas ingleses o a los alemanes,
como los alemanes o los ingleses tampoco, en general, sobrepasan a
ios de Rusia. Asi, todo el secreto reside en la bien arreglada division
del trabajo, en la especializacién, en la noeién de responsabilidad y
en el use de una especie de tablero de téenica diaria donde todo se
mueve con precisién y energia,

No es dificil afirmar que un empefio exagerade de introdueir
elementos de socializaeion de la Medicina, aumentari el desequili-
brio ya existente; y cuanto hagamos con tendencias mias o menos
perceptibles sobre socializacidn, apartindonos de los medios y fines
preseritos por la Constitueién, tiene que resultar injusto, pues no se
ve la razén de someter en esto a los médicos y sus profesantes afines
en tanto no sean soecializados los otros medios de produceién.

El libertinaje desde largos afios atrds en incremento nos ha he-
cho esperar el remedio en la reglamentacién de las profesiones. Aun
tratindose de desvios es una quimera suponer que los gobiernos y
las constituciones influyen decisivamente sobre ese conjunte de fae-
tores hereditarios que se concretan en el cardcter o el espiritu de
un pueblo. Tal vez un reglamento, oportuno en 1900, ya no lo sea
en 1936; de donde la indefectible necesidad de estudiar acuciosamen-
te el problema, sin Animo de introducir actos demasiado rigorosos de
gobierno. Gonzalo Castafieda opina que nadie debe tomar empefio
“por gobernar con exceso”. Sin embargo, la repeticién dia a dia de
errores y abusos en contra de un pueblo que no protesta, unas veces
por apatia, otras por temor a algo indefinido, y las més por igno-
rancia, siendo prueba inequivoea de defectuosa educacidn, es motivo
perfectamente justificado de la insistencia de los médicos por que
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se reglamente el ejercicio de la profesion, sin gue por ello se supon-
pa egoismo en sus empeiios de mejoramiento econdémico. El derecho
existe para todos, ante la honestidad del trabajo,

Pero por la actitud que gunarda el médico mexieano, a pesar de
la diminueién de casi todas sus libertades, podemos interrogar en
dos sentidos: jconfianza plena de su valer cultural? ;o descuido tan
lamentable, gque él mismo prepard su crisis y estd sufriendo ahora su
catastrofe irreparable?

No escapa el médico a la influencia de los cambios politico-eco-
noémicos que ocurren en el mundo con difieiles perspectivas para to-
dos los integrantes soéiales. Se cree que el socialismo ha de triunfar
Inevitablemente, y dicha creencia avasalla de tal guisa a muchos
hombres, que entusiisticamente esperan el dia en que ya no tengan
que envidiar la posesion de les bienes que otros estin disfrutando.
Pensadores como Ramén y Cajal han sefialado la posibilidad de que
las sociedades nuevas caigan en el marasmo y la medioeridad, re-
produciendo ese lamentable estacionamiento de los insectos comunis-
tas (abejas, hormigas y térmites), creado y mantenido hace millones
de afios, Cada pueblo, dice Gustave Le Bon, posee una constitucién
mental tan fija como sus earacteres anatémicos, de la cual derivan
sus sentimientos, sus pensamientos, sus instituciones, sus artes y sus
creencias; y que el abismo mental, ereado por le pretérito entre los
individuos y las razas, no podra sine llenarse por acumulaciones he-
reditarias muy lentas. Y por su parte, el positivista mexicanc don
Agustin Aragdn ha dicho que la “cooperacidén obligada o el exceso
de conecurso al bien social, deticne el progreso”; asi como “la exce-
siva independencia genera el desorden”.

No puede creerse que la socializaciéon de la Medicina, como pro-
posito aislado en el régimen social de México, derive de una pilblica
neecsidad. El mismo Aragén, por un lado, y Le Bon por otro, opinan
que la solidez de un cambio social reposa en factores bien conocidos.
Primero debe el cambio efectuarse en las opiniones; lnego en las
costumbres, y al niltimo, en las instituciones; es decir, en el sistema
positivo, al revés precisamente de como proceden los socialistas o re-
volucionarios, que todo lo eneajan en el molde de las extravagancias
[ue sofnaron.

Después se levanta como triste perspectiva, por desgraeia sos-
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tenida por algunos médicos, la condicién del médico funcionario co-
mo factor ejercitante en la socializaeién. Un espiritu liberal no se
acomoda a las exigencias rutinarias de la técnica, que es tanto como
decir, aungue sea en figura de diccidn: el uso del temple de Hipé-
crates como simple colmena de abejas inmutables. He aqui lo que ex-
presaba Charles Richet, el maestro de la Sorbona: “No creo que
cunando habéis sido llamados por la vocacién médica, vuestra voca-
cion fuera la de ser funcionario. Hemos querido ser médicos, jque-
démonos médicos! Los enfermos no obtienen ninguna ventaja de
que la clinica tome cardcter administrativo.”

La reforma, eso si, es indispensable, ya que vivimos en un exce-
so de libertad. Disponemos, por fortuna, de instituciones abocadas
a imponer el orden que deseamos: la Universidad Auténoma, para
educar a los nuevos profesantes, bajo dos imperativas necesidades de
existencia: disciplina y solidaridad, con el fin de erear en el médico
la “conciencia profesional”, Los sindicatos médicos, en segundo tér-
mino, pues si admitiéramos que la forma sindical no es la apropiada
para el espiritu libre del médico, no dejariamos de reconocer la
ventaja de dicha forma de asociacién en los actuales momentos, como
un medio de resistencia inevitable. Por fin el Estado, que al con-
vertir su politica en hechos ftiles para la comunidad, euenta con un
recurso poderoso de soclalizacidn parcial, a la que justificadamente
podriamos considerar como una excelente regularizacién de los ser-
vicios médicos: la asistencia social. Asi tenemos, en sintesis, la ae-
cién coordinada, racional, integra, moral, de acuerdo con una consti-
tueién politica que estamos obligados a respetar patriéticamente.

Como decia el gran Nieolle: “En altimo extremo, todas las eien-
cias, todas las industrias tienen un fin supremo: el de proteger nues-
tra existencia; por lo gue todas las clencias son excelsas.” jSiempre
que se aprovechen para cultivar el alma hereditaria de los pueblos!

CONCLUSIONES .

CONCEPTO y ALCANCE de 1a socializacién de la Medicina.,

I CONCEPTO: La socializacién de la Medicina es la apropia-
cion (monopolio) del ejercicio médico en todas sus formas, bajo el
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principio de racionalizacion del trabajo, con sujecién a un plan de
actividades especializadas, por el Estado comunista o proletario,

II. ALCANCE: 1* Mejoramiento general del servicio médico, 929
Vigorizacién de la raza desde el punto de vista eugenésico. 3° Téenica
o disciplina comunal. 4°* Estancamiento del mdédico practico en 1a
rutina de la especializaeién, 5° Conversion del médico a la condicién
de funcionario del Estado, con pérdida de libertades y a base eco-
némica de salarios de obrero,

La libre accion universitaria, la conservacién del espiritu auténo.
mo del médico y la socializacién parcial por medio de la asistencia
social tienen las mismas ventajas, sin los incomvenientes citados,

“Ut véritas semper vincat necesse est.”
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