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Congreso Local de Ginecologia de Baltimore: El Dr. Ma-
nuel Alvarez [racta en viaje de estudios por los Estados Unidoes
de Norte América, llevé la representacién del Colegio de Médi-
cos y Cirujanos ante ¢l Congreso Local de Ginecologia en la ciu-
dad de Baltimore, EE. UU. También visité la ciudad de Washing-
ton D. C.. para estudiar la erganizacién y actividades de los cen-
tros de Proteccién Materno-Infanti} que funcionan en aquella ciu-
dad, Entendemos que el Dr, Alvarez lraeta tiene en preparacién
un informe para el sefior Ministro de Salubridad Piblica relative
a lo observado en dichos centros.

(Editorial de La Prensa Médica Mexicana: N9 1, enero 1950).

Las Siete Pecados de la Medicina

Siete sor loz princpales, sungue el namero de pecades
que pueden tometerse en la practica de la medicina es ifimitudo,
y son a saber: oscuridad, crueldad. malos modeles, sobre-espe-
cializacion, amaor a lo raro, estupidez y pereza,

OSCURIDAD: Es un mal hibito tanto en la escritura ro -
me al hablar, y no wupone mis peofundidad de pensamiento de
lo que un charco de agua sucia puede perecer profundo. En lm
presentaciones oscuras se despecdician muchas palabras y se pier-
de fuerza en los conceptos importantes. La negaciérn doble de-
be evitarse; si se lee: ''mo es por ningin motive poco infre-
cuere que lo ausencia del bacilo tuberculoso no sea reconocida
invariablements”, pocos podrian decic si hay o no hay baciles
(i nos importa),

Al escribir lax historias clinicas debe también evitarse trams-
formar e! lenguaje sencillo de los enfermos en In jerga habitual de
{os libros de texto.

CRUELDAD: Es, probablemente & pecado mdx impor-
tarte y extendido. Se debe habilualmente a falte de tacto y 23
inconsciente. La crueldad mental es coman y se desarrolla en tres
manecas: a} diciendo demasiado; b) diciendo muy poco; ¢} ol-
vidando al enfermo. Cuando se habla demasiado se sobrecarga
conr angustia [a enfermedad que iratamos de curar. Antes de
decir nada de la enfermedad, hay gue considerar si 250 va a ayy-
dar af paciente, Cudntos enfermos se sentian pecfectamente has-
ta antes de saber que tienen la temsion arlerial elevadas o ¢
sopio en el corazén.




Cuando se dice muy poco se puede despertar tesror o {0
desconocido y aguijonear la imagination y fas supersticiones.
Los que tienen uma artritis temen que les "caiga reumatismo’,
fos bronquiticos temblan por la tuberculosis, ete, En esos ca-
tos, lax explicaciones son ung importante medicing, y es deber
del médico el praporcionarias, Al dar de afta a un enfermo de-
be instruirsele sobre sa mal ¢ {o que se hizo, tanto para destruir
sus temores. como para que si se somele a tratamiento con olro
midico, puedn decir o que se le ha ehcho.

SE OLVIDA AL PACIENTE en esas discusiones y con-
ferencias a los pies de la cama, como si ol enfermo estuviera in-
consciente o sobre lg mesa de autapsias. Deben siempre svitarie
los cuchicheos delante del enfermo, y el mencionar enfecmedades
' polisilibicas’.

CRUELDAD FISICA: Una forma de elfa es la sobre-in-
vertigacion. 8i un énfermo estd mutiendo de cincer secundu-
rfo, y el primitive sera pronte descubiecto en lg qutopsia. es
cruel hacerle pasar mal sus Gltimos dias jugando a “la cacerta
del primaric”'. El que lallece de insuficiencia cardigca es menos
infeliz sin catdteres cardiacos, punciones arteridles y otras prue-
bas fauaritas de los que juzgan el estado de su enfermo por el
gasto cardiaco er litros por minute, mejor que por el mimero de
escalones que puede subir.

Hay numerosas '“crueldades menores” que pueden ficif-
mente ser evitadas: dar diuréticos mercuriales por la noche, pe-
gar tela edhesiva en miembros velludos, buscar aclorhidria on
un paciente con anemia pernitiose y 20 poc tiento de hemo-
globina, etc. Se puede bieny rasurar el lugar donde va ¢ ir 2
telz adhesiva o mejorar la apemia para después hacer la prue-
ba del jugo gdstrico: la aclorhidria no tiene por qué cambiar.

MALOS MODALES: Lg groseria aignifica una gran des-
ventaja en el trato con enfermos, enfecrneras y colegas. Con el
enfermo hay que euvitar;

a)y impacientarse al tomar la kistoria de una persang lenia.

by hacer chister a expensas de él.

¢} leer of periddico del paciente sobre la cama, demostean-
do gue sont mds interesantes las noticias que lo que tie-
re gue decernos,

Con las enfeemeras hay que evitar {as familiaridades y no
Hamarlas “'chula”, “preciosa’, etc.

Con flox médicos: debe siempre tratarse con cortesia a los
cofegas, especialmente a los supeciorer, evitando, clarg estd, ol
empalagamiento. Es conveniente pedir permiso cuando se va
a ver a un enferrmo en el servicio de olto médico y felicitarlo por
sus publicariones, trabajos y homenajes recibidos.




SOBRE-ESPECIALIZACION: Es correcto gue un médiro
tenga interds gy conocimiento especial de un tema, pero es mala
e tgnorancia e indiferencig para todos fos demds. El buen mié-
dito debe ser aprendiz de todo y maestro de alge. Un cirujano
debe ser capaz de caleular una dieta simple de reduccion o re-
cetar hiecro para upq anemia sin tener gque enviar al enferpio
can ¢f endocrindlogo o el especialista en sangre.

Hubo un ocufista que después de ver un caso puso la si-
guiente nota: “Esto puede ser parte de un sindrom: de Laurence-
Moon Biedl; jexiste algin dato de polidactilia?”’

Lo peor de g sobre-especializacion es que rmuchos médicos
creen que hacen mal si teatan ain el caso mds simple, si éste
cae dentro del dreq de algin otro especiafista. No todos fos en-
fermos con sintomus “funcionales’ tienen unda mente en donde
todo se traduce en complejos, represiones a simbolizaciones; eudl.
quier médica con sentido comn debe ser capar de dar sarros
consejos para una neurosis simple.

Ademds, la sobre-especializacidn bace que, por ejermplo, e
alergélogo vea todo a través de la alergia y crea gue todo fend-
mena en el mundo es de esa naturaleza,

AMOR A LO RARO (spanophiliad: Este s un pecadc
sabre todo de estudiantes, pera en ceakdad, fa jaqueca es mids
Frecuentemente la causa de cefalea y vomitos que el tumor cere-
bral: y la atrofia de los musculos de fa mano es mds a menudo
manifestacién de artritis reumatoide, gue de enfermedud de lu
neurona motora o de costilla cervical,

ESTUPIDEZ : Comiste ent la falta d+ sentido coman. Hay
muchas tipos, pero ¢l mids coman es o automatismo terapéuli-
co. Al preseribir un tratasviento debe temerse presemte lg situa-
cidn erondmice, sociel, ocupacional, ete., del pacizpte. Ordenar,
por cjemplo, ung dieta complicada a un trabajador, es cnu
tonleria.

PEREZA: La pereza, es medicing, puede también ser fi-
sice o meentel. Par la'pereza fisica se omite, a veces, lomar i
presibn arterial, hacee un tocto teclal, ¢ se pasard por sobece
afguna regla de asepsia (fingir que no se ha visto gue la agaii
para {a puncion caquidea ha tocado fa ropa de cama), etc. Ls
pereza mwntal & mds comin y Frecuente, sobre todo al haver
la historia clinica; la distcaccion con un enfermo que aporta
demasiados datos poco fidedignos: aceptar, sirr mds infercogate-
rio. los diagnosticos dados por otras personas: castentarse cor
scher, v. gr.. que el paciente tuvo Ffiebre reumitice a los dicz
afics o que su régimen alimenticio ha sido “suficiente”.

Ademds, tenemos la pereza de persamiento: no aceple-
n0s ciegamente lo dicho por otros autores, y cultivemos. sin
legur af escepticismo, la duda saludable y fecunda.

1Extractado de Lancet 11: 158, agoste 27, 1949).




