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El Acto Médico es la base del ejercicio
de la medicina considerando dos
cuestiones fundamentales: 1- el
objetivo y fin supremo de la medicina
(conservar y enriquecer la salud y la
viday curar o aliviar las enfermedades);
y 2- la relacion médico-paciente
(interaccion esencial y fundamental
del acto médico). El acto médico
tiene las connotaciones de formalidad
y trascendencia del acto juridico, se
formaliza en una historia clinica, sigue
procedimientos pre establecidos y
s6lo puede efectuarse por un médico
debidamente titulado y colegiado
para no ser considerado como
viciado. El ciudadano ha cambiado
su relacion con la autoridad y por ello
se da la paradoja de que la medicina
y los médicos son victimas de la
responsabilidad civil de su éxito, al
observar los pacientes los logros que
va obteniendo la medicina frente a la
enfermedad, culpan con frecuencia
al médico de no haberla vencido y
suele suceder que los familiares del
enfermo, ante su fallecimiento, no
admiten que la muerte es un hecho
ineludible y tratan de responsabilizar
de ello a quien hizo todo lo posible
por evitarlo.

Las consecuencias indeseables como
producto del acto médico y los
eventos adversos en intervenciones
quirGrgicas, si bien no son
estadisticamente significativos,
generan mucha desconfianza de la
poblacién en los servicios de salud,
afectando gravemente la imagen

del médico y sus instituciones. El
acto médico debe desarrollarse en el
entorno mds propicio, y en condiciones

ideales, con instalaciones que retinan
caracteristicas arquitectonicas que el
desarrollo sanitario actual exige. Una
de ellas es el equipamiento con el
avance tecnoldgico en los servicios de
apoyo al diagnéstico y terapéutico. El
dario inducido por el médico puede
ocurrir por multiples factores, entre
ellos la infraestructura incompleta,
la falta o escasez de recursos y la
falta de acceso a un servicio médico
disponible.

Rol de la Universidad

La Universidad también tiene un rol
en el acto médico y es precisamente la
responsabilidaddeformarprofesionales
con la suficiente competencia para
que cuando realicen alguna prestacion
de salud, la posibilidad de cometer
un error significativo que pueda ser
considerado como negligencia, sea
minima. Otro  objetivo es formar
médicos convencidos de que la
medicina es una profesién de servicio
y para ello deben tener actitud
y aptitud de servicio. A la fecha
funcionan en el Perl 34 Facultades y
Escuelas de Medicina que hace que el
crecimiento de sus egresados en los
Gltimos afios sea del orden del 2.8%
en universidades publicas y 12.7% en
universidades privadas, lo que significa
segun tasas de proyeccion calculadas se
pasaria de 2156 egresados en el 2005
a 3218 en el 2011. Varias universidades
actlan como empresas privadas y se
encuentran fuera del alcance de las
regulaciones educativas poniendo el
lucro por encima de la calidad de la
educacion y de la formacion médica.
Otro factor del dafio inducido por el

médico es la capacitacion insuficiente
o de baja calidad del médico.

Por otra parte, la sofisticacion creciente
de los procedimientos diagndsticos
y terapéuticos ha impuesto una
barrera tecnolégica entre el médico
y el paciente. Ha crecido la fe en la
medicina pero ha disminuido la fe
en la capacidad de los médicos para
cuidar de los pacientes.

Precarizacion del trabajo
médico

Ademas, hay precarizacion del trabajo
y el empleo médico con desempleo
y subempleo. Actualmente se trabaja
con reducidas tarifas de pago por
honorarios ~ médicos,  impuestos
unilateralmente por parte de los
seguros privados de salud.

Hoy se considera el servicio de la salud
como un bien negociable, regido por
las leyes del mercado. La salud se ha
convertido en un bien comun. Puede,
por tanto pagarse de antemano,
negociarse, transferirse, alterarse y
también negarse seglin conveniencia
de las partes. La economia de libre
mercado en la salud cobra un alto
costo social, ético y moral.

La relacion médico-paciente ha sido
reemplazada por la relacién prestador—
cliente con serias implicancias éticas,
morales y deontolégicas. Un tercero
vende un servicio médico al cliente sin
importar la calidad del mismo. Se ha
perdido el valor del acto médico.

Para darle al acto médico su verdadera
dimension, seran necesarias algunas
acciones: Se debe recuperar el
liderazgo perdido en el sector que
es inherente al médico; y rescatar el
ejercicio digno de la medicina en el
Pert y el valor del acto médico.

Se debe encontrar los canales de
concertacion para ser tomados en
cuenta en la toma de decisiones por
las autoridades en los temas de salud
y seguridad social, que nos traiga
la tranquilidad social de trabajar un
modelo efectivo contra los problemas
de fondo que determinan la baja
calidad de vida de nuestro pueblo
y la prevalencia de enfermedades
prevenibles y controlables.



