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oy 18 de septiembre se con-

memora el Dia Mundial
de la Etica Médica, dedicado a
recordar algunos preceptos fun-
damentales para el ejercicio de
la profesién, de los cuales, el re-
conocimiento de los derechos de
los pacientes y el sentido de la
medicina como servicio, tienen
especial relevancia.

La profesora Ximena Paez, pro-
fesora de la Facultad de Medicina
de la Universidad de los Andes
(ULA), quien ya coordiné una
campafia de educacién del pacien-
te, sostiene que desde el punto de
vista de la medicina como un ser-
vicio, hace falta “un cambio de
cultura” para lograr que “tanto el
personal de salud, como las y los
pacientes conozcan sus derechos
y sus responsabilidades”.

De esta manera, mejorarfa la
relacién entre pacientes y pres-
tadores del servicio, algo que va
mas alld de una formalidad, pues
“la eficiencia de la atencién en sa-
lud depende de la relacién médi-
co-paciente”, senala Paez, quien,
con base en esta premisa, asevera
que la aplicacion de algunos prin-
cipios éticos en el ejercicio de la
profesion conducen a un mejor
servicio.

En este sentido, la médica do-
cente enfatiza que la participa-
cion del paciente ayuda a hacer
mas eficiente el servicio médico, e
incluso refuerza la prevencion de
errores en la practica médica. “El
paciente que esta alerta pregunta,
estd mejor informado y toma me-
jores decisiones”, afirma Péez.

UNA RELACION DE IGUALDAD

Para afianzar una relaciéon mé-
dico-paciente de tipo participati-
vo se debe superar la concepcién
tradicional del médico que todo
lo sabe y el paciente pasivo que
todo lo acepta, y avanzar hacia
una relacion en la que “médicos
y pacientes trabajen juntos por
un fin comun, en una relacion de
igualdad”, sefiala Péaez.

“Lo que cambia la relacion es
subir al paciente y bajar al médi-
co o al personal de salud para que

Dia Mundial de la Etica Médica

"La eficiencia de Ia atencidn en salud
depende e la relacion médico-paciente”

Asi lo asegura la médica y docente Ximena Paez, quien afirma que es necesario cambiar la relacion autoritaria
por otra participativa y democratica. La divulgacion de los derechos de unos y los deberes de otros,
y la formacion para comprenderlos, puede derivar en un mejor servicio asistencial
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Sobre medicina, médicos y pacientes

En su ponencia “Amenidades:
sobre medicina, médicos y pacien-
tes”, la profesora Ximena Péez de
la Facultad de Medicina de la Uni-
versidad de los Andes (Mérida),
comenta que “serfa deseable (..
disponer de una especie de ma-
nual ideal que explique cémo ha-
cer una buena o correcta practica
médica. Hace referencia entonces
al trabajo del médico y profesor es-
tadounidense Clifton K. Meador,
quien recopilé durante afios “re-
glas, normas o consejos”. “El doc-
tor Meador estableci6 un requisito
para incluir una regla en su colec-
cion: la regla debia ser probada-
mente 1til, es decir, su observacion
o cumplimiento debe causar bene-
ficio y su violacién o transgresién
debe causar perjuicio. Las reglas
de Meador son una coleccién de
mas de 700 normas simples y ame-
nas”. La docente se dio a la tarea

estén al mismo nivel; uno tiene el
conocimiento y el otro merece
respeto”, afirma. “A algunos no
les gusta la denominaci6n de ser-
vidor y usuario, porque muchas

de escribir una versién en espafiol
que titulo “Sobre medicina, médicos
y pacientes”. “Este conjunto de reglas
ciertas y ttiles demuestran el pro-
fundo sentido ético que debe tener el
ejercicio o la buena préctica médica”,
dice Péez.

Algunas de estas normas del
doctor Meador y traducidas por la
profesora Ximena Péez son:
® El médico debe saber decir “no sé¢”

0, como dijo una de mis estudian-

tes: “Es preferible un no sé a tiem-

po que un lo siento después”.

® Debe prestar atencion especial a la
comunicacion con sus pacientes:
debe saber escucharlos, debe te-
nerlos informados, debe aprender
a conocerlos.

®* No debe causar dafio (primun non
nocere), “si no sabe que hacer no
haga nada”.

veces, mas por ignorancia que

por otra causa, los que estdn en

el servicio de salud no saben que

realmente se trata de prestar un

servicio, independientemente de

= No debe abusar de su posicién
de privilegio. Desafortunada-
mente, una de las conductas
més tipicas del médico es pre-
cisamente esa la de abusar de
su situacion privilegiada.

* Debe hacer historias clini-
cas, y buenas historias cli-
nicas. Cudntas veces hemos
ido al médico y no ha que-
dado ningtn registro de la
consulta! ;Céomo se puede
llegar a un juicio clinico-
diagnéstico sin evidencias
documentadas? jUn juez no
puede condenar a alguien
sintener evidencias!

® Debe escribir para que le lean y
entiendan. ;Cudntas veces son
ilegibles las recetas médicas?
;Cuantas veces eso de “letra de
médico” lleva a problemas?

que trabajen en el sector ptblico

o0 privado”, comenta.

La profesora Pdez enumera
algunos de los derechos que los
pacientes deberian conocer: dis-

cutir con el médico el plan de
trabajo, revisar su historia clini-
ca, consultar una segunda opi-
nién, cambiar de médico tratante,
quejarse de la atenciéon médica,
pedir explicacién sobre el récipe
e indicaciones; si no las entiende,
preguntar el por qué de la medi-
cacién y preguntar el para qué de
un examen.

LA CIENCIA SIN HUMANIDAD

El profesor Pino Pascucci de la
ULA y autor del libro La ética en el
ejercicio de la odontologia, considera
que “es fundamental, en el drea de
las ciencias de la salud, el aspecto
ético para el ejercicio profesional,
sea médico, odontélogo, bioana-
lista, incluso personal auxiliar”.
Todos deben “obrar conforme a
los principios de hacer el bien, de
beneficencia, de no maleficencia,
de autonomia, de consentimiento
informado”, enumera el profesor.

“Las profesiones delas ciencias
de la salud deben ser asumidas
como un apostolado, como una
actividad de servicio al préjimo,
en la lucha por la salud y la vida,
por la dignidad del ser humano,
fundamentalmente de la persona
enferma o aquella que requiera
de la atencién del profesional”.
“La salud es un derecho social,
humano, no una mercancia’,
afirma. “La relacién que se debe
establecer con los pacientes debe
estar signada por principios éti-
cos, es decir, por principios que
orientan un obrar en un sentido
positivo, en un sentido de hacer
el bien”.

“El paciente no es un objeto
como es visto todavia por algu-
nos, en una relaciéon autoritaria,
vertical. El paciente entra en una
relaciéon democratica, horizontal,
con el profesional de la salud.
Debe estar en conocimiento de
qué tiene y cudles son las alter-
nativas terapéuticas, su pronds-
tico, la posible evolucion de su
patologia”, explica con respecto
al principio de consentimiento
informado.
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