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IV.- -La Burocracia frente al dolor

Un colega -su nombre no importa-, me ha escrito ex­
presándome su preocupaciún por la poca estima -así la lla­
ma- que los encargados de la "máquina administrativa" de
las Instituciones que prestan servicios médicos, tienen por los
que"producen esos servicios", o sea los médicos.

La preocupación d,' este colega es, digámoslo cla'rament~,

una (Jreocupación universal de los" proletarios de la medicina".
Desde luego, que esta calificaciún no incluye a los médicos
que como "monarcas absolutos", están al fnente de dichas
Instituciones, V estimulan l' apoyan la actitud de los subalter­
nos "expertos en papelería".

Este problema se agudiza día a día, y son innumerables
las molestias que ocurren en este sentido, V que lastiman jus­
tamente al médico responsable y consciente de la misiún hu­
mana, emotiva y social dc la profesión que ejerce.

Ya lo señalaba John Knockout cuando comentó mi pri­
mer artículo sobre Javier (;onzález, y que llevaba el título
de Y EL POBRE CON PI:"RITONITIS.

Decía Knockout "Existe una 'situaciún institucional' de
enorme cm pu ie l' gran (Joderío económico, frente a lina acti­
tud (Jrofesional V científica, lo cual está (Jasando a segundo
plano por cul(Ja de los profesionales".

¿A quién echarle la culpa de tan enojosa situaciún?
Gran parte de esa culpa corres(Jonde a los médicos, de quienes
se dice. que poseen un feroz individualismo, el cual explotan
a gusto y sabor las instituciones donde prestan los servicios.



172

En esa forma las citadas instituciones, lanzan una cortina
de humo sobre otros problemas de mayor importancia, y que
afectan la estabilidad económica y profesional del médico
i Los médicos no ven ese sutil ¡uego!

No acaba de ocurrir, en un país de la A mérica Latina,
que las instituciones estimulan esos problemas entre los mé­
dicos, frente a un plan de organización médica, que pedía
mejores salarios '1' un trabajo más técnico, y menos burocrático.

En otra tJarte de la América Latina, de esta América
que habla español y cree en Dios, el hecho de que en lugar
de una "Unión de los médicos" se establecerán "tres Uniones"
i Es que con esa división profesional se van a obtener las me­
joras que buscan!

El médico, al cual me refería al principio de este artículo
nos cuenta lo siguiente "Un administrador: llamó la atención
a un médico asalariado, porque un buen día, no atendió "el
cupo" de pacientes que tenía asignado. El médico explicó,
que tuvo que dedicar más tiempo a examinar un niño, por
la gravedad de su estado, )'a que precisaba establecer un co­
rrecto diagnóstico y una terapéutica adecuada, lo más pronto
posible.

El administrador, olvidaba que el trabajo del médico no
se puede CDmParar al trabajo de "hacer zapatos o pantalo­
nes por partida", (Jara entregar al mayorista, y olvidaba que
el consultorio médico, no puede ser un "taller donde se ven­
den conocimientos" i Pero al administrador le importa más
la cantidad que la calidad!

y lo más grave de esto, Que no es una lantasía, es que
los colegas, sus compañeros de trabajo, no lo acuerparon
frente a la institución, por la sanción que se le impuso ,·Es
que lo que hoy ocurre a ese colega, no podrá afectar a otro,
en un futuro inmediato?

Preguntamos, no es más costosa para las instituciones,
una atención médica superficial, que obliga al paciente a
vnlver varias veces en busca de curación, ya que no hay
tiem tJo para establecer el diagnóstico preciso y el tratamiento
conveniente? Agregamos, que después de cada consulta el
paciente tiene que llevar su jarabe, sus pastillas o sus inyec­
ciones, para ver si alguna cosa da en "el clavo".

Pero hay algo más grave, relatado por un colega de un
país centroamericano, que al solicitar un equipo mínimo para
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trabajar "técnicamente" los administradores dijeron no ha­
bía fondos. Pero pocos días después se instalaba un hermoso
equipo de aire acondicionado. para los señores administra­
dores.

l Pero qué tiene que ver Javier González con este asunto
de la burocracia frente al dolor? Tal vez los 500 cc. de san­
gre que le faltaron a Javier, para resistir su "traumatismo
quirúrgico", sea culpa de esos "administradores".

Desde que tuve la "Entrevista con la viuda de Javier
González", he venido pensando mucho en la "marimba de
chiquillos que dejó Javier, 'V me place transcribir los bellos
conceptos de la gran poetisa suramericana Gabriela Mistral,
y que dicen: "Las muchas de las cosas que hemos de me­
nester ,tienen espera. El niño no puede esperar. El está
haciendo ahora sus huesos, creando su sangre y ensayando
sus sentidos - "A él no se le puede decir MAÑANA, el niño
se llama AHORA"! Posiblemente ningún médico las hubiera
expresado me;or!

Javier tuvo una vida de simple labriego sencillo; de ese
labriego que cuando ve amenazada su Patria cambia sus he­
rramientas por armas para defenderle.

Ojalá que esa marimba de chiquillos cuando vaya a
las instituciones médicas no encuentre una"burocracia frente
al dolor".

j No cabe duda que Javier González ha tenido mayor
silinificación destJUés de muerto!


