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Essay about the physician-patient relationship

Abstract

This is an essay about the doctor-patient
relationship, done as an academic exercise, within
my pre-professional training.

Keywords: physician-patient relations; essay;

Desarrollo

La medicina es considerada una ciencia y un
arte; es ciencia por cuanto, al menos en la
escuela occidental se basa en la aplicacion
del método cientifico en la evaluacion de los
pacientes, asi como, en el soporte mediante
el uso de equipos tecnoldgicos que permiten
obtener resultados, que en conjunto con las
observaciones de los signos que presentan
sus pacientes, permite establecer de la
practica de la medicina con base en
evidencias sélidas; es considerado un arte
por cuanto, para obtener los signos que
acompanan a los sintomas de los enfermos,
el médico debe en primer lugar cursar un
entrenamiento riguroso que le permita aplicar
los conocimientos técnicos de su ciencia, los
cuales le facultardn en el dictamen de los
diagndsticos presuntivos o probables, e
iniciar la terapéutica que considere mas
adecuada para su paciente.

El médico en la actualidad es considerado por
muchos como el principal eslabén de los
sistemas de atencidn sanitaria, por cuanto su
alto nivel de conocimiento cientifico le
permite no solo educar, formar y tratar a un
sinnumero de pacientes con el objetivo de
restablecer el estado de homeostasis del
organismo, retornando asi la salud a los
enfermos.

Es mucho lo que se puede disertar acerca de
la relacibn médico-paciente, sin embargo,
antes de profundizar en esa materia, cabe
comentar de forma breve, acerca de la
bioética y de los modelos de visién, acerca de
la relacién médico-paciente.

Los aspectos bioéticos

“La Bioética es el estudio sistematico de la
conducta humana en los campos de las
ciencias biolégicas y de la atencién de la
salud, en la medida en que esta conducta se
analiza a la luz de los principios y valores
morales”, ocupandose de los conflictos éticos
derivados de los avances de la ciencia y la
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Abstrato:

Este é um ensaio sobre a relagdo médico-paciente,
feito como um exercicio académico, dentro da
minha formac&o pré-profissional.
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medicina; evadiendo los posicionamientos
morales extremos, evitando dar respuestas
determinadas y definitivas; aportando en los
conflictos, elementos para la reflexion critica
y fundamentada; exhortando a que las
decisiones se tomen en un contexto de
didlogo y respeto !.

Dentro de la linea del pensamiento de la ética
occidental, hay dos escuelas que ameritan
ser mencionadas (escuela teleoldgica vy
escuela deontoldgica). La escuela teleoldgica
se fundamenta en el pensamiento
aristotélico, que sostiene que el fin del
hombre es ser feliz, y para obtener esa
felicidad, debera primero alcanzar una vida
plena, mediante lo que denomina una vida
virtuosa o buena vida. Por otro lado, la
escuela deontoldgica, basada en el
pensamiento de Kant, indica que no se puede
probar cientificamente que la naturaleza del
hombre sea ser feliz, por ello propone el
“imperativo categdrico”, que se basa en que
la voluntad es lo fundamental, u “obrar de tal
manera, que tu concepcion de lo ético pueda
ser probado por leyes universales” 2.

Ya hace 2.000 afos, el considerado como
padre de la medicina occidental (Hipdcrates)
indicé que el médico debe estar caracterizado
por 4 cualidades fundamentales:
conocimiento, sabiduria, humanidad vy
probidad; condiciones reflejadas en los
parametros elaborados por Pedro Lain
Entralgo, para quien el médico debe 1° saber
ponerse en el lugar del otro, 2° sentir como
el otro (sea hombre o mujer) y 3° disponerse
a ayudar al otro cuando enfrenta dificultades;
es por eso, por lo que “la relacion médico-
paciente tiene connotaciones éticas,
filoséficas y sociolégicas de tipo profesional,
que sirven de base para la gestion de salud”
3

En la ciencia médica, la ética es interna, de
ahi que aquel que la ejerce estd
comprometido por su propio juramento
voluntario a ayudar a quien lo necesita; de
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ahi que las sociedades cientificas, y la
sociedad en general, exijan el estricto
cumplimiento del mismo; Belmont en 1979 y
el libro de Beauchamp y Childress fueron
eventos clave en el desarrollo de la bioética,
ambos describen el modelo principal vy
plantean los 4 principios fundamentales de la
bioética, mismos que regirdan el quehacer
médico, y por tanto, la relacion médico-
paciente; estos principios a saber son
autonomia, no maleficencia, beneficencia y
justicia 2.

Definicién e historia

Y es que la relacion médico-paciente, al igual
que toda relacién humana, se fundamenta en
la confianza depositada de una persona en la
otra, con la particularidad de que una de las
partes (el médico) no espera la reciprocidad
de la otra (el paciente), y es que la parte que
deposita la confianza (el paciente) se halla en
un estado de vulnerabilidad, que conlleva a
que la otra parte (el médico) se encuentre en
una posicién virtual de poder, al influir en la
toma de decisiones y acciones a ejecutar por
la parte supeditada.

Es por ello por lo cual, a lo largo de la
historia, aparte de las relaciones romanticas
o las relaciones madre-hijo, solo la relacion
médico-paciente, ha suscitado un interés
entre la comunidad médica y la comunidad
en general 4.

Ser médico tiende a considerarse una
actividad profesional basada en el método
cientifico, de ahi que el quehacer médico sea
fundamentalmente investigativo, y la
investigaciéon cientifica se considera, o tiende
a presentarse, como moralmente neutra
desde el punto de vista axioldgico 2. El
avance de los conocimientos bioldgicos del
ser humano y el desarrollo de modernas
tecnologias han transformado el quehacer
médico en lo respectivo a la atencidon
profesional hacia el paciente °.

En 1997, Mark Siegler publicé los periodos de
la relacién clinica y los divide en 3 periodos:
la era del paternalismo médico, que va del
500 a.C. a 1960; la era de la autonomia del
paciente, a partir de la década de los 60,
marcada especialmente por el surgimiento
del consentimiento informado, basado en el
deber de beneficencia del médico; y la era de
la burocracia, en la que al médico no solo se
le exige eficacia al tratar, sino también
eficiencia en la gestidn sanitaria.

La piedra angular del quehacer médico es la
relacion médico-paciente, la cual ha dado un
giro completo en su concepcidn y apreciacion,
mas en los ultimos 25 afos, que en todos los
25 siglos precedentes 2. Ya en los siglos XVIII
y XIX germind en la medicina, la inquietud
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por el enfermo como persona, incorporando
las dimensiones social y psicoldgica de los
enfermos, con el inicio del desarrollo de las
especialidades médicas, apareciendo nuevas
profesiones en el campo de la salud, lo que
impulsé a la medicina en la busqueda de
mayores fundamentos cientificos para su
practica y aplicacion. Asi “la sola experiencia
del médico o maestro” pasdé a ser
considerada insuficiente, mientras que Ia
toma de decisiones y la ejecucidn de
procedimientos con base experimental
(evidencia) tomd su lugar °.

Con base en lo anteriormente expuesto, se
puede definir a la relacion médico-paciente,
como una relacion interpersonal humana
desigual, por cuanto existe una parte
considerada como débil o sometida (el
enfermo) al juicio o criterio de la otra (el
médico), en la cual la parte dominante tiene
como Unico objetivo obtener el
restablecimiento pleno de la salud de la parte
débil, basandose en los principios bioéticos
de la medicina.

La relacidon médico-paciente no se
fundamenta en el principio de la reciprocidad
del resto de las relaciones interpersonales
humanas, es mas, el médico pese a estar
considerado en una posicién de poder con
respecto al paciente, por la posesion de sus
conocimientos técnicos cientificos y la
confianza depositada, no espera de su
paciente mas que el acatamiento de las
indicaciones fundamentadas en la evidencia
cientifica, para el restablecimiento de la salud
del enfermo, obteniendo como beneficio tan
solo el justo reconocimiento de la comunidad
médica y el estipendio de sus honorarios.

Conclusion

Se puede concluir, por tanto, que la relacion
médico-paciente ha sido, es y sera el pilar
fundamental para el desarrollo de las
actividades médicas, la cual es una relacion
desigual en la que el médico es depositario
de la confianza del enfermo, sin que esto
excluya al paciente de sus deberes u
obligaciones para con el profesional sanitario,
pero muy especialmente para consigo mismo,
para asi alcanzar el restablecimiento de su
salud, ya que ese es el principal objetivo de
esta relacion; a lo largo de los siglos, con los
avances en la medicina, la implementacién
del método cientifico, el desarrollo de nuevas
tecnologias, incluso la inclusion de los
aspectos bioéticos, han ocasionado un
cambio en la relacidon médico-paciente, se
puede por tanto inferir, con base en el
principio de autonomia, que el paciente esta
inmerso en la toma de decisiones acerca de
los métodos diagnodsticos y terapéuticos a
aplicar en el manejo de su enfermedad.
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