ACTIVIDADES ACADEMICAS

Palabras en nombre de los académicos
de nuevo ingreso*

Guillermo M. Ruiz-Palacios**

Dr. Hugo Aréchiga
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Distinguidos miembros de la Mesa Directiva.
Estimados colegas.

Serfiorasy sefiores.

Esunhonorpara midarel mensajeanombrede
guienesingresamosel dia de hoy a estahonorable
Academia Nacional de Medicina.

Los problemas sobre la salud en México son
numerososy los conocemos. He querido alejarme
enestaocasiondelos datos e informacionque son
materia de mi trabajo cotidiano, para hacer una
reflexion sobre la postura del médico a finales del
siglo XX y el efecto que ha tenido la revolucion
cientificay tecnolégicaen esta segunda mitad del
siglosobresusideas creenciasy actitudes, asicomo
elimpacto que ha tenido en las comunicaciones.

Mipreguntabésicaes siestabamos preparados
para afrontar estos cambios.

En la segunda mitad de este siglo han habido
acontecimientosenmedicinasindudatrascenden-
tales. Entre ellos, algunos que han influenciado
radicalmente sobre nuestro quehacer diario en la
medicina, como son el desarrollo de la genética
moleculary los métodos de amplificacion de se-
cuenciasdeDNA, los conocimientosdeinmunologia
y biologia celular, que llevaron al desarrollo de
trasplantesdedrganos e inseminacion artificial, y la
aplicaciondel sistemabinarioe implementaciénde
la computacionen nuestra vida diaria profesional.

A partir de conceptos cientificos basicos se ha
desarrolladounatecnologia de la cualla medicina
no puedeahora prescindir.Porotrolado, anuestra
época, al ultimo cuartode siglo, se le ha considera-

‘Leido €128 dejuniode 1995
* * Académico numerario.

Gac Méd Méx Vol.132 No. 3

do como el de comunicacion. Las distanciasse han
acortadoy hay grandes movimientosde poblacion.
Hoy. desde mi escritorio, puedo comunicarme a
travésdel correo electronico, a cualquierrincéndel
mundoy discutiry compartircon colegashallazgos
recientes o problemas sobre nuestrasinvestigacio-
nes, opueden consultarmedesde unaprovinciadel
norte de China sobre un brote de sindrome agudo
de neuropatia motor-axonal, considerado como
unacomplicacibninmunorreactiva despuésde una
infeccionpor campylobacter.

Estas maravillas tecnolégicas, sinembargo, no
son gratuitas. Tienen repercusiénen varios niveles:
primero enlaconductahumana, luegosobre nues-
tros valores, y finalmente en nuestra persona. De
esto, nosotros los médicostampoco estamos exentos.

La ciencia y sobre todo la tecnologia nos ha
llevado a considerarnos amos del universo, ame-
nazandonuestros valores y creencias,que sonlos
fundamentos de nuestra civilizacién, de nuestras
institucionesy de nuestra sociedad.

Nuestro tiempo se ha convertido en simplistay
superficial, sin espiritu. Nuestro siglo se inicié con
laidolatriade los sistemasideol6gicos,determina-
daporel cultodelascosas. Eldinerohacorrompido
nuestraindividualidad, hemos entradofinalmentea
una sociedadcapitalista,no podria yo decir demo-
cratica como en otras latitudes, pero si se han
aplicado las leyes impersonales del mercado, la
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tecnologia de produccién masivaimpersonal. Hoy
no es: "pienso, luego existo" sino "hago dinero,
luego existo".

Laexpropiacion de nuestraindividualidadpor el
poder del dinero y el culto a las cosas ha traido
como resultado la pérdida de los valores esencia-
les como sonnuestralibertadindividual, esa capa-
cidad para poder elegirsin estarcomprometidos ni
por el poder ni por la usura o el gran negocio.
También hemos perdido el concepto de justicia,
pero sobretodo el de fraternidad, nuestroamory el
respeto al préjimo.

Los conceptos actuales de sexualidad, como
consecuenciaen ciertamanera del desarrollotec-
nolégico, por una parte, creando una liberacién
sexual, y por otro lado los grandes sistemas de
comunicacién y grandes movimientos poblacio-
nales, dan como resultado una epidemia Gnica
ejemplo de nuestra problematica de fin de siglo
como es el SIDA u otras enfermedades como el
célera, donde intervinieronlas migracionesy el de-
terioro de los sistemas politico-econémicos del
TercerMundo. Dejamos de tener miedo a la Natu-
raleza y, de hecho, ahora pensamos que esta a
nuestro servicio. Sin embargo, de repente, sin
avisarnos, nos muestra la otra cara de la moneda,
la de la muerte y nuevas epidemias. Debemos
aprender nuevamente a ver hacia la naturaleza
conhumildad. Estosignifica hacercambiosradica-
les en nuestras actitudes.

Nuestra relacion médico-paciente también se
ha visto afectada. La tecnologia ha despersona-
lizado al enfermo, quien ahora es "un caso intere-
sante mas" o es una fuente de ingreso extra. Por
otra parte, el enfermo busca por medio de las
demandas,tambienunbeneficioeconémico.Como
recientemente mencioné el doctor Juan Ramén de
la Fuente, Secretario de Salud, es inconcebible
que el concepto alin prevalece, pero que empieza
a cambiar, de una relacion humana, de confianza
médico-enfermo, se esta convirtiendoenunarela-
cién material y, en ocasiones, de adversarios.

Sin embargo, por mi naturaleza optimista, pien-
so que el problema en México respecto a la mate-
rializacion y despersonalizacion de la medicina
esté en sus inicios y que es posible revertirlo, la
tarea no es facil, porque en él existe ademas otro
problemade base que es el empobrecimientodela
ensefianza en medicina y de la calidad de la
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atenciéncomo consecuenciade una aitademanda
y €SCas0s recursos.

Debemosrecapacitarsobre lamanera de hacer
lamedicina, buscando un equilibrioentre las indis-
cutibles bondades y maravillas que la cienciay la
tecnologiamodernas nos han dado, conservando
nuestraindividualidad. Es necesario basarnos en
el método cientificoy no en el empirismo irrespon-
sable, utilizar la tecnologia como uninstrumentoy
nocomo unfinyretomaralenfermo como persona
y N0 como objeto o negocio. La piedra angular de
nuestro ejercicio seguird siendo la relacién médico-
paciente,y éstadebe fomentarse en el estudiante,
enlasescuelasde medicinay vigilarsecelosamen-
te por medio de los cuerpos colegiados.

Aqui, la funcién de la Academia Nacional de
Medicina es realmente importante en el descubri-
miento de unanueva filosofia de vida de la medici-
nadel sigloque viene,basada en los cimientos del
conocimiento cientifico y la ética profesional e
instrumentadapor un desarrollotecnolégicoracio-
nal. De aqui que dos de sus comités sean funda-
mentales. Uno, el técnico o Consejos de Certifica-
cién de Especialidades, y dos, el humanistico o
Comité de Etica Médica. El primero debe vigilar
celosamente que con la revalidacion periédica de
la certificacién, el médico se mantenga actualiza-
do, lo cual repercutird en forma inmediata en la
calidad de la atencién. El segundo, debe fomentar
y vigilar el ejercicio ético de la medicina; quiza
pudieratambién ser elinstrumento de conciliacion
en los juicios legales.

Debemos recobrar la salud de nuestra salud,
recobrar el concepto que ha sido foco de nuestra
civilizacion,la personay nuestro espiritu de ayuda
al desvalidoy al cientifico curioso.

Necesitamos, como cientificos que somos, ha-
cer una autorreflexién y una autocritica.

Necesitamospensarde nuevo enlareconstruc-
cién de nuestra unidad cultural.

Como claramente sefiala Octavio Paz:

"Es de incumbencia de la imaginacion creativa de nuestros
filosofos. artistas y cientificos redescubrir no lo que estd mas
adelante. sinoloaueesta mas cercaycotidiano:, el misteriode
lo que cada uno de nosotros es. Tenemos que reinventar a la
persona humana, que ha sido y sera la piedra angulary fuente
interminable de nuestra civilizacion".
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