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En scciologfa Médice, gue es souells parte de le sociologfm gue se dedi=s =

estudiar le institucidn sociml de 1e senidad, DIA'EJD]' dichyf como apunten los

nJ'IE:lDEBJﬂﬂEs',lus sistemes de cuidado & la samlud = Health Care Systems - es una
+ —

ciencim y una préctica de reciente ereacifn., E1 psicoenflisis, es un poco més

viejo, tres cuartos de siglo, pero el de su mplicacidn prictice sl estudio de
grupos o dea cnle:tiums humanos con fines de investigecifing con fine: didécticos
y con fines termplutices, e. d. de tods mquello que pueda resultar vflido y re-
levante para el socifiloge, tiene una vica tan corts coms le misma sociologfa,

" - -~ -
nﬂncrEtu.nt.‘la, EsCasamante unos veinticineo efios,

La sanicdad es une institucidn QUi?ﬁDE gusic elle o nopestd dominmdz por 1a
Medicine. Le Medicinaen cusnto B institucidn socialeno solems- | =z viejfsima

= tiens milenios T;Einb que ecemds tiene pader, y mucho, E1 que unas ciencias

Jévenes pretendan observer la QUE pasa con le senidedp—gue es dnminin1f¢a dirfa
casi coto :e:*rgd?ée is n'se-:lic.:l.ne.y/;.— lo gue es pem}inLEntm‘ averigusr el papal
que fste juege dentro del sistema de& cuidedos & ls saluﬂﬁfhuy Qe :DHFESuﬁfimpliEE

gran etrevimiento que solo le insenseter de Su juventud Jjustifica, La medicine

solamente tolersrf ser observeds per sociflegos, por peicllogos o por psicomnelistas

-
=

— hi!ﬂ?éi-ﬁ& forzede & €llo -v-por-las circuﬂstanciﬂstdEEdE fuers v _por otros con

rés poder gue ells misma parn ne::ni$;{; GuE puede hacer o dejar de hacer la

medicina; bien—6i en un caso de Bpurog~la medicina s2 da cuents de que lo gue
. ——

estos entrometidos, por Jovencitas que stan; tienen que decir le sirve de Eyutlin

para replanteerse o pare resolver sus propios problemas,
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De momento, por ahore, y, en nuestro pals, esto no es el ceso. En otros pafses

coma lo son los Estades Unidos v algunos otros de Europes-dionde existen actitudes

diferenteés s las nuéstres én lp guié haif al plantémamiénto v al ufaqun o, blemas ™
jf;unnue parezca mEHtirﬁfFEnistEn hasta Departamentos de Ciencias Scciales y del

Comportemignto Humano, Tanto dentro de las facultedes de medicine, como &én los

organismos encargedos de orienter les serviclos de Sﬁlud,fpﬁe.!el Netionel

Institute of Health o los Servicios de Selud Plolice,se cuente con #llos,. Dentro

I

de estos Departamentos trabajen conjuntamente psicdlogos, sociolfgos, economistas,
Ea
ertropdlogos v médicos en eguipo /e integrados, El1 propfsitt de estos eguipos es

encontrar solucionés 8 los problemas gue la medicine y le socieded tienen plantesdocs

con la selud ¥ la manere de conservarla, de mejorarle y sumentarle.

No crean Vds. sin embargo que para que s haya podide llegar a crear cichos
Departamentos v el gue see posible se mantengan y funcionen, la cosa haym sido
y ses fécil, Les especielidedes no mé&dices, las disciplines esotérices e le
madicina, han tenido gque librar dures batellas y utilizar t;du clase de trucos
y maniobres seductoras. Los mfédicos ecostumbran e ser males pecientes, y para

gque la medicino se dejora examinar por otros,~qgue nl ten siguiere son mEdicos —

se han ténid: qQue wvencer aé;ia: TEEiEtEAGLEE. Pero al igual que.ﬁﬁﬁe el paciente,
por més receloso vy reticente gue sea, cuando se deja pxgminar 1o hace cel todo

¥y le guste o no, cuenta todo y se ceja mirar hasta lo mis Intimo,/ o mds

frntimo de la medicine, 1o que éste tiene m&s celosemente guardedo y con la
confidencialidad médica tupidemente velado y vedado, es lo que m&dico y paclente
ha:nnﬁ%uunﬁﬂ solos s encuentren en la intimidad de la consulta y de le’ relacidn
médica. Ni tan siguiera el unpo llega & seber & menudc del ntrufﬁu que el otro

piensa, experimente y siente; y & uecEﬁfnn solo ESHHEinn i0 que es paor, ni ten



siguiera el mismo sujeto de dicha &-&p:‘:z'i-.;nu:ia,/(s.s:a gzte el mfdico, sems Eate el

. i . ‘ s
paciente,/son conscientes de lo que & 2llos mismos/les sucede y pass/centro de
le experiencie. Esclarecer todo ésto es tarea Arcdus y muy fntime g lo mismo
suceda cuando es el investigedor no—-mEdico guien sé enfrenta con le medicine v
con los enfermos, Y eén EEtI:/}r pars acercerse al objetc E!Etu:.fil:i/ indubablemente,
el psicomnalista, que ademds de ser rnﬁdic,n‘/éa sido pa:"_-EﬂtEftiene vBntnja sobre
el snciﬁlﬁgqféue generalmente no es médico y tampnnﬂfécr razones de sy prcf55:§:ff

paciente,

T
Volviendo e lo gue nos interesa, que es la Eaniﬁnﬁf}'iﬂ que desde el punto de
vista ¢e las Ciencims del Comportamiento Humano un socifilogo y un psicoanalista
sean capaces de averiguer y apﬂr:aﬁgfes preciso antes hacer una aclaracifng vy
gsta EEI,-{E gue hact referencie al observador mismo. La menera de obssrvar e1
ﬂijtDFfins instrumentos - metodologism = que para ello utilizﬁ;’gl tipo de datos
qué recoge iu forma como egrupe e dstnﬁ;flﬂa procesos gque unﬂlizqfrtndna y cads
wo de estos processs, en gran manera vienen condicionados por :_lf'. teorfe cient{fi I:u}/

¥ la praxis de investigeciton que le proporciona su profesifn de origen, Asimi sfn.:;”r"

que el que sea el inuestigadaﬂfhuemés mEdico o nnrjie hace a E%ﬁhﬁs o MENDS

acepteble pars los médin:n%-le fecilite o no /A&l accésc al objeto es_tudjads/‘gue

es la senided, i

Lo gque sociflogo y psicoenslista tienen de comin/es su compromiso con el mdtodso
cientifico. Esto les levarf m a'rll:|=:|5!f"a nivel tefrico’m no dar por sentado nads
gue por ese método no heye DDHEEguidD}fEﬁ su aplicacidn pr&:ticﬁﬁda nivel ce
inueatiga:idn;é no apartarse del objeto de estudio, ni & emplear m&todos que

ro resultan edecuados pars su estudic. En su aplicacién 5.::::151/ e ellic



ingenierfs social, docencia, consultorfe o Lerepia = tendrén blem preseate gue
lo gue hecen esté er funcifn oe 1o cue coms profesionales comccen y se proponen. s

O CasD Ce hBCEr cosas HlatinLnbffEHhTﬂn gug lo que hacen no es ciencie; serf

eouellolfilosofie, © polftica, o sugestifn, o lo gQue ses, peroc no ciencim ¥ menos
e

- i . 4
la propia de su discipline. 5i ademfs oe todo ésto/y de ser hanestos consigo

misma/pmtennm serlo con los demds, "les herén saber cuando heblan, publican
o tr-at:-ajn?a tftulo de guf lo hecerm 'y procurarén no dar geto par liE:rl?'//pﬁ_EEE.'ltﬁn—
dose comz profesionales, cusndo eguello no 1o es o Cuanta lo gue hacen tampoco

L
es a titulo de teles, -

Lo gue cade una tiene de u—artil:ulﬂr,f{l:n que diferencie el uno del atro B3 Qul

./ésf como el snnidlu{:njﬁe 8 la gociedad como un E.Ddl:i.//l:'.-:‘l!titufﬂn eso s{ por

irgividups que forman parte de pse toda, el paiﬂﬂanalistg{fr\:r‘ el pontrario, wve

F

Bl individuo como e une unidad indivisible, relecionads/ese ef Lon otras pErsones

y formendo parte de vne unicad SupEr"il:II‘:/{]uE: le condicionas, delimita W ::nnf‘nhre,

pEro gue permanece indivises e integrods & pi::.ar ce sy tripj.E carécter simultfnec

dE.J‘{JinldgiI::u, psicoldgico y snr:ia.],a:' Les unidades funcionales de estudio son distintas,

- —

u

En el primer casoc lp sﬂcieduﬁ/‘én el segundo el individuo, Los comportamientos

hmas,-g'_ﬁea-ar de gque guienes los deépliegén;aeun'siﬂ duda individuos, éstos n
e e
1o ha:En,.fE rrenudq,/a la per con otros individuos, Es siempre en funcidn del otro, -

i
o de los otros,~incluso cuando stos no estén Fisicamente presentes=y en relecifn
" allns;tnnn el individuo sctus. E1 indiwviduo gentro de su mente,—do seps 41 o ne =
y sea de Ellﬁfﬁ nngnnaciEntE Bn aguel momento, existen siempre los ptros con

quienes mantiene releciones: se les llara cbjetos imternos y relaciones objetales,

Hobido ésto en cuentms, con Propledad podemos decir, que el comportamiento del

S —

e —

hombre resulte siempre ser un comportamiento spciel.
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El gue pars entender el Comportamiento colective & institucion=lirzeda del hombre
el sociflogo haya tenido que inventar o ecocgerse & lps conceptos de sociedsd y de

culture, equivale & lo gue el psicdloge o el psicoenslista han tenidg gue hacer

con los conoeptos de individun y de ment&agﬁi sociedad, ni culture, ni individua,
ni mente son objetos reales y EDWETEtD%;jAuﬁquE sociedad e inclviduo nos parezcen

més resles-poroue los podemos wer tocar, los clamos v nos togquen=siguen sienss

ffhl igusl gue cultura y m&ﬂtqfaﬁuicamenzz entelequias, productcs de 1a razdn,

hijos de le interaccidn szocial & o+ nivel seméntico comunicativo, conceotoas
¥ 1 -

L3

# L= .
mEs © menos ahstractos PEFO gue resultpn n;eratiuaa;bura Explicar ¥ Eﬂtu:dEP’El

fendmeno de lg intereccidn humaani los del comportamients tento individusl coro
a £
colectivo del hombre, Mirads de este mewerFf el migmo tratemiento merecen todes
eguellas coses - sean elles chietos fizicos, instrumentos o edificipos; sean
meramente ldeas, creencies o conocimientos o maneres de pErsar] segan pautas norma-
tives ce comportemients, de crientecidn ce descos ¥ gule da eentimientos, como 1o
son los valores, les normes ¢ las ectitudes con Que cuente una cult y les ine

stituciones mocisles que aparecen, se mantienen, deserrollan o cambian dentro de

wnn sociedad,

Une de estas instituciores es la ce 1la Senided, Detrés de ells estd todo un
sistema sociel y culturel gracies el cupl fus inventeds, funcione, se mantiene,

se estructure y combis, Los individuos v lm sociedad de le Sani~.d se benefician

¢ 58 perjudican segln como la imstitucidn fumcione,



Les Ciencies de lm Meturaleze em el ciscurss de ls humaridas se has deserrolleds
& un ritmo mucho més scelerado gue lo gus lo hen verido hatifndo aguellas otres
Que s€ dedicen sl LComportemiento Humano, Graecies sl desarrollc demostredo por las
primeres, y s su ssbis o necis aplicecifs, el hombre he sido cene: oo cembiar
su mundo fisico, su ambiente sociml ¥ C821 su propis naturelezs, Caebe 1s ESpErance
que si fstes octras - les cel Comportamiento Humana - expérimantaran parecidso
cesarTollo, caso de temer €xito v de ser tan entusifisticamente sceptadas en sy
splicacidn coms lo fueron las primeras, el hombre se pueds cambisr a 8i mismg,
i Ed
Eirigir su propic deserrollc y contrelar, esi, lo irrecional, 1o ebsurdo, lo
2 -
ezerosc y, tembifn, lo eutodestructive y perjudicisl de su propio progresc,
RQuizds todo esto suene e utopfe, pers no solo de pan vive el homore, de lo gue
el hombre mnde més escaso, es de imeginecidn; imaginacidn que geners EspeEranza
y tembién de consecuercis vy fe légicn en le maners como provd v 82 compromete
con su futurc, En estos Gltimos afias, el comportamiento humano, tanto si lo
consideramos a un nivel individuel como colectivo, esté camtiendo de maners
cescontrolada, desordenade e imprevisible, y, & un ritmo tel ﬁue el cambis a veces
results aterratdor por lo que tieme de imprevisible y de desconocido, El shock
del futuro se vive ya hoy; v, 1o gue es FEar, pereceé, & le vez que results
T,
pu.'r*u.dﬁ.ji&h,. OuUE nunNcaE como hoy, &1 homsre tovs tanto affn de cambic.-El hambre
deé camblo se ha wvuelto para el hombre oe hoy como lo es pere el adicto 1m droga,
une verdedéra obsesifn a le que estf nﬂictnrf;, con le gue el iguanl gue al adicto

le sucede, cumndo més cembio consume, mis cambio necesite y menos satisfaccidn

J. B I:J'Fl‘ﬂl:ll s



Frente el fendmeno de les Sanided’los puntos de wiste y las actitudes del socifloge
y los ol psicosnaliste son distintos eungue complementarios per 1o que tiemes de
npuBth;’El socidlego ve e le Eaﬁinngf§E=ﬂE fuBre v desde crriﬂéiﬁgawa un ol dess
extrefic & s y fuera de si mismoj y, en cuentoc gue & socidlogo como algo distente
¥ anneradqffﬂnntEmpla 8 esta institucidn sociely.gue es lo gue pars el le Sanidad
ES =~ COmMD un ‘.cl:.'n_;/:.- @se toda Tormando perte, eso sf, de un meyer nivel de orgeni-
zgcifn - la sociedad - y en intersccifn con les demfis instituciones 53:1&1&5§fiﬁ
poclitics, le econfmice, la religicse, etc. A la Seniced~ tanto desce un punto de
-
viste .estructurel como funclonmlp la exmmine como orgeniert secial/s1 se guiere:
trata de deslindar los distintos elesentos gue la inéésranrftrate de poner de
manifiesto las fuerzas dinSmicas en .jungnfins grupas de pres.i-ﬁn,f"'lu:. tendencies evalus
wes y los impulses,s la vez/gue les resistencies y obstécules Aento hecies lg
dnmovilidad como hecie el cambio] y toda elln, con el fin de dessubrir las regles

del juege y derivar e pertir de ello leas leyes, que segfin &1 indul:.g{ gobiernan

todo el proceso.

Farea el socifloge, salud, enfermecad, recurscs sanitarips,humanos y econdmicns, 1s
produccidn de unos y otros, su distribucidn v consume tads E'-._._]_.D en funcifn de lm
salud ¥ de le ubicecién dentra del .;:;rritm-‘-fn_:,.r. de la clase social ng son nada mdsy
que conceptios abstrectos. A pesar oe gue el sabe, puesto gue terhidn &1 es homare,
y entre homores vive, como todes eses cosas & las gentes afectn, para 81, el
individuo no es mEs gue wne fuente de informecifdn y 1o que este individue, puesto
dentro del sistema y en situscifn ce médico o de enferma slente, hoce, dice, evitns
sentir, decir o hacer no son mds que un doto qQue englobe dentro de aguellos ptros

que el deriva indirectemente gracies s EﬁdiCEdDTEErHEnF los detos y sus releciormes

lo que le permiten el andlisis ce la situscién y Bl proceso, que es precisamente

T mem mmeeed d, - = o dpd e R o : A M L. omd peam S
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El psicoenalista, por el contrario, le Senidad la contemple cesde dentro v Oesde
mbajo, Es desde dentro de le medicinm, desde dentro cel médico ¥ desde dpntra del
enfermo, de donde nace el Pasicoonélisis. No hay que oluider cue el Peicoandlisis
nacid en el contexto de le clinice, de un intente hecho por el eédico para curar
ls més treidors.de les enfermedades - les neurosis - esguells cue el hassre a si

misme se cause por no infringir unes leyes gue absurdamente y sin siguiers el
seberlo, a si mismo se impone, Para descubrir el Psicoenflisis tuvo el médico
que cumplir por primera vez en le historia, con aguel viejo eforismo del “mécico
-
curate .a ti mismo". Para curerse tuvgo su propio deﬁnubriﬁgp-que mirarse para
edentroj y bucear @n les profundiedes de su propio inﬁﬁHEEientE: atreverse s
mirar la cara en £l espejo ce sus fTantasfas y sus susfos; y sentir en sus propiss
carnes todo el heorror y el dolor gue le causen los fantesmas de su calenturienta
mente, Solo esi, despufs de sentirse tan poco sano como €l peor de sus enfermos,
y descubrir el cemino pere liberarse ce las fuerzes ciegas gue le sherrojeben,
estuvo Freut en condiciones pars comprénderse s si mismo y, comprendidndose a
través de un eutcanflisis, ser capaz de comprender a UtrDS..EEtﬂg B Su VEZ Come
prendiéndose, eyudedos per el psicosndlisis pudieron ponerse en contacto con 1o més
profunto de su ser, y, esclereciendo esf 1o mds recéndito de su meEnte, SEr CBpBACES
i -
de librar sus propies batallas por su selud, por su blerestpr ¥ por sUs buesnasg
relaciones con los demfs, Del conocimientoc del sujeto, el psicoanflisis pasa al .
conecimiento del uujutn,f; Eso, & través de le clerificecién y comprensidn edquiricds
dé lo gue entre sujeto y objeto pasaﬁéﬂds lo gque cada uno deé ellos~como sujeto.~

fly en la relacidn con el utrg{ y dentrp de si mismo como duefio de su propiam

ExpEriencia. .
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Mo es aguf luger pars hacer une exposicidn somera de la teorie psicoanalitice
ni pare unaucinte relato de lo gue fud le marevillosa aventura de su descubrimiento.
S me he extendida bacetando agui estes idess es pares destacer aiuunns aspectos QUE BON
poco conoclidos del psicoenfilisis y gut sin embargo resultan de sume importancis
para comprender la medicina y ls sanidad, E1 tipo de relscidn establecico Ent?c
médico v enferms en la relacifn mnelitice es Onico en medicina, Se estpblece en
e€lle una relpcifn paritaria entre rédico v peciente por primere vez en la historie.
Ten sano a enfermo estd el uno como el otroj tener problemas y, de este tipo, no

Ed
g0 exclusive del paciente, es parte del ser humeno y nﬂyfuiuir en le =pciedad
que nos ha tocedo wivir; lo Onico que les diferencie es la meyor few:liarided
y conocimiento que uno tierme con las manerss de funcioner le mente y de sf mismoj
v, tambi€n 1o hibil que grecisd @ suv entrenamients Tesults pEra epderezar eatuerios
v en encontrar salids al leberinto donde uno mismo se mete y otros le hen eywdods
e meterse. Es por esto, que el mnaliste estf en condiciones—a través del endlisis
de la relacin-de ayudar al anelizado s encontrar su propic camino.,

Lo gue sucede, sin embargo, es que dentro de la mente Freud no solo encontrd

los instintof de vido y de muerte y pverigll el funcipnemiento de la mente parg

‘-.

restringirlos, controlerlos y darles sntisfeccién, sirc que, ademds, 8119 dentre

gncontrd = prégionanta, cofrcionantds = tota la spcleded &n gue médico y enfermo -
uiuilﬂ, lps resultados de uvns :ultural gque se bien ha hecho del hombre un ser
civilizado, le conwierte a si mismo en un salvaje en sus intentos por domarle.
La clese de socleded gue descubre Freuwd demtrs del individuo v & trevds de las
relaciones gque éste tiene con lops demds, es una sociedad introyecteda, -es decir
metida dentro ce lp mente a través de le wvivencia perticuler v por tanto dis-

torsionada y subjetivade, no objetiva y real. Pretender, a partir del conocimignto



Que wno tiene de si misro ¥ LE unDs ofros POCos, extrapolor leyes genersles e
interfer explicar el universp soCial y el modo como dste funciora es un selte
metodoaldgico, wne falte ce precisién ¥r 8 54 VEZ, un creso error del guE merecen
Ser acusados no sole Freud, sino tocos sguellos otros psicoenalistes - Cultureliztas
o Ad = que li hﬂ1?Eguid: por este cemino, Pretender conocer la sociednt por este
camino no es hacer ciencim., Saltar de lo individual & lo uwniverasl, de lo idiopftico
e lo nomotético, es wn gran salto ¥ S8 corren con ello, edends, graves peligros.
Se reduce a menuto & un divertido ejercicio Bspeculativo del que ni el que 1o kace’
td
ni los gue lo contemplan se llegen siguiera e dar cuernta. Lo dicho pare el
psicoenflisis es vélido y results iguelmente apli;aéie pare tofas agquelles gires
ciencimes que se ocupan del comportemiento interpersgnal del hombre dentro del
contéxto socisel, Fsinusucinlugfu, Gruposnélisis, Dinﬁmf:a ¢ CGrupos, con propdsitos”
terapfuticos del individus o oel grupo, o con propdsitos de imvestigacidn producen
ciencia, inspiren principios de préctice y den resultados. Lo Gue no se puede
hacer es extrepolar los Conocimientos, los principios v pfﬁ:t:nsa de estas ciencims
B niveles di organizecidn o Situaciones o propdsitos distimtos & agusllos para los
Que resulten siends vElidos ¥y pragmfticemente eficaces, Hacer sociologfa de sillén

0 psicologfa de salén son Peligros en gue caen no solamente los profesiocnales #:
IHHPEiéﬁlﬂgfa & de lm sncinlnﬂiul w1inc tambidn &) politico, el te:nﬁﬁrutu, todos
aguellos gue estén en posicicrnes de peoeér-desde donde,se creen con caprcidad

para desvier el cursc de ls historia y el funcionamiento de 1m socieded m golpe

de legislacidn~

El cientffico tiene Que ser tan cuidadoso con 1o gue hace como cen 1o ﬁur dice

y como lo dice, Una wvez sus ideas transformadas en letra imaresa, y dado el cultpe

que hoy dfs existe por le tecnologia v por la ciencia, s corvierten en "peeudn-



=

verdades cientfficas", en vercades comuartidas 8 nivel de creencia, oue adouieren
valor de dogma dentro de este nucva rexigidn.

i
Le cdifusifn del cenocimienta cient{fico - auténtico o fraudulento, da igual = Bs
vio oe los fendmenos miz fascimentes ce este mundo moderno, GOS8 que pl rismg
tiempo gue constituye uno O lcs més poderosos agentes de cembria con gue cuentao

puestra cultura.

Conocer los meles de la sotiedad y hacer terupia de ellos, ya sea Tomando meditas
polftices de ingenierfe socinl, ya SEa denunciando los hethos ¥ oretancienda
gducar & la sgclecad es gran strevimient~ ypodérosa tentacidn tanto para al
cient{fico gue pretende o que sE& Creg on ellp ser e=xperto, como lo es pars ol
polfticn, que se cree en la obligecifn y con l& responsabilidad ce Lener que
hacerle. Frewd guiso reformar la escuala y ensefiar & los pacres comd educar

gl nifa, RAeich se dedicé m predicar el orgasma, Fromm nos poeming e 1R Libertad,

todes ellos y otros muchos a gartir d¢ un conocimiento parcisl del hosbre concrEto,
generalizado aquel ¥ uniuaraalﬂzed; dste, de leg misma manEra Comg lo hacen hoy.
Laing y Cooper pretenden hacer 1a revolucidn de la socieded y de las relaclones
personales y CE DASO cargars® a la familis a partir del conocimienio adavirico em
slgunos casops de locura - erutendiends curer a la socledad, Le sociecsn oor ellos
acusada se resiste y se defiende y rescclons contra gllos con razén, y no siempre

y No solp, aunque parcice mentirs debido a les razones gue el cientifico msume

tieng lap socledpd para oponersele.
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Le tentacifn tecnolfigice, o mejor ficho tecrocrétice, es alin mucho més grande.

El experto 58 crEe con derecho y se siente con la oblipacidn de tener gue resglver
todos los problemas de la spciedad, Precipitadamente, sin considerer les consecuencias
gue una innovacidn tecnolfgica pueds ecerresr & le socieded; se imponen précticas

gue B menuto desbarstan todo el funcinﬂ=niﬁntu de la misma. Aperte de los efectos

directos gue le tecnologfm pueda tener en €l eguilibric ecolfgico del nicho fislco,

en el habitat natural del hombre que se traducen en polucidn mmbiental, en epipemias
de accidentes traumfticos o sarretera, o del hogar, hay otros menos conoclco

o
pero que no por &llo tienen ménor importancia y son los que afecten al conjunto

it

de lm cultura. T

Muestra ﬂultura, 1l de hny, lm gue nﬂEDtr?E vivimos estd plagmds por los efectos
de 1o que yo me etrevo a 11nmur'%xﬂ¢£iﬁn tecnoldgico—cultural®™, En el caso de la
salud, o mejor dicho en el de la Senidad, esto se hnce.quizﬁ5 mfis patente guo én
ningfn otro caso. Como imtentaremos porner én evidencls y demostrar méis edelente,
uno de los problemas més graves del que edalecen hoy todos los E?EtBWEE sanitarios
s derive precisamente de este dinemismo sociocultuTal. La eficacie de la mocicina

a nivel tenclégico, biomddico y curativo, Su demostrade capacidad pars postponer °©

ol
=

1l moerte y de prolongar-imexpectacidn—devida-al-nacer; lo-msmo-gue-la-posibilidad

de mantener vivos a organismos humanos gue @n otras circunstancies por defectos

constitucionales o bien a causa dé la enfermédad no hubieran podido sobrevivir,

ha camblado radicalmente y al mismo tiempo la naturalezs de las enfermededes, el

tipo de poblacidn gue les sufre y las sctitudes de los pacientes que las padecen
sln gue por &llo s& hayms cambiasdo en un Epine im idﬂnlng{a mEdica por %u gue la
sociedad se rige en sus respuestas frente a la enfermedad y en €l modo como se

erganitan sus sistemas saniterios.



El estudio de estos aspbiios coneretos en el campo deé la senicnd, el de como las
jdeplogfes gue centra CE uno Eulturﬂ.TEEDU:tﬂ a ells se estehlecen, de como estas
igeologins influyen y geterminan les coracter{sticas oe tods 1s institucidn sanitarie
y la manersa CONCrete como 1ps individuos - saniterios o no-sE Comparian Care A la
salud;, la pnfermedad v la msistencia &5 lo QuE para m{ results mfs importante de
1s Sociclogfs v de le Psicologfe Mdcices. £? fenfmenc de ls Senicecd e: un problerma

-
tan vastc e importante Qué no CRDE y& més v reauliﬁifgﬁgﬁagiciﬁ dejarlo exclusiva-
mente en manos de la medicina y o8 los mécicos. Sociclogizer o psicologizer le

.

medicina 'es tan grave como la medicalizacifin de la sociedad”y de la vida que
Twan I1lich demuncim. Ahora bien, atacar los prﬂhlemnﬁ-de 1a Senided, wtilizando
verdadero conocimients y aplieencdo éste en forma razonads, ligice y sistemftica
gs tarem necésaris y gue reguiers un etague multidisciplineric, en eguipo e intagracto,
gué intente comprencer el todo y evite tomar medidas parcisles precipitadas e
inconexas, y & veces entre s contradictorias gue hegen selter todo el sistama
saniterio, Por deficitario gue éste resulte y por critigahla_que seg — 5 el Onice
con GuUE contemas ; y heacerlo saltar antes de tiempo y e que hayamos encontredo
un eamino seguro pare sustituirle por otro mejor, constituye una imprugencia y

una seria temerided intentarlo sin le deblde considerecifn y meditacidn,

Actualmente, en Espafia pare le Sanidad cantan sirenas de reforma, 51 nada lo
remedia, antes de finel ce afio el Gobierno conterd con un borredor de une Ley
Gereral Senitaris; con ello =& culminard un proceso gue, por @tmpas, ha wenido

desarrollendo la Comisifn Interministeriel gue gl efecto de reslizer un estuCio

de 1a Aeforma Sanitarie se establecid e principios del ofic pasadc. e esmul



<l

luger pars eveluer el inferme gut 2iche comisifn sometid del estudic al Goblerno
en noviembre, ni tempoco pare aventurer futuribles de cfme f:zto pudiera haber
sido hecho mejer, Le reslided 85 1ln Que BS ¥ lss reformas en Espafe, por ahora,
@ hacen a golpe de Ley y de Decreto y desde gl seno de las Instituciocnes que

deben ser cambiadns..

El mutor de ls presente, he tenigo ocesidn de ser testigo presencisl de la
reforma gue en otra institucifn espafcla s2 hizo por ley. Muy de cercae, y muy

L
comprometidamente he wvivids, PASO O poso, los abatareas }f*'fl.EE- conseécuencias
gue nos trejo la entonces llamada “Nueve Ley de Educacién", Los resultedos para
1p institucién educative de lo mencicnada ley son indiscutibles. Estoy seguro
ningunc de los presentes he podide - cirecte o indirectesmente - gvitar derse

faze e (n'den o fdern el

cuenta de 1o mucho gque cesde entonces le educacifin nacional he carbiedo, ni

tumpccngEEﬂpar de las consecuencigs gue 1lg ley ha creado con &u impacto,

Mo existe informacida suficiente e nuestra oisposicifn - y nos tememos que
squellos que estéin encargedos del estucio de le reforma saniterias tampoco

gisnonen de ella - como para saber lp gue can ésta se proponen. En lineas -

generales, S& Sebe que COMO mfninn.qué 1a-intenciﬁﬁ es B nivel ﬁ@nerﬂéﬁﬁva.

sgntar las bases administratives para une reorgenizacifn y una regulacifdn de

1s Sanidad espafiole, y & nivel eoministrativo guizés elever el crganismo responsable
_de la Sanidad desde El_ﬂi".lE.'.". de Direccifin General de Sanidad dentro del Ministerio

de Gobernacién al nivel de Ministerio de Banidad.



Dade le sctualided del tems, &l autor de le presente charle y el Dr. Jesis

ge Miguel, de Vds, bienm conocids, decidimos - cuendo el Instituto itmlianc de
Cultura de Barcelonme nos invitd e dictar un Cu rso de Eu:inln;!ﬁ ce la.Medicine,=
dentro ce su Seminaric de Ciencies Secianles del Ares Mediterrénes — elegir coms
tema la Reforma Benitarie, Este curso lo clausuramos hece hoy exfictamente uné

SEMana .

Las idees oue & continuncidn Expongo 58 han acebedo de concretar para mf & 1o
-
largo del mencionede curso, Para mf éste ha 5105 une excitante y gretificante
e -
experiencie, el contfnuo estimule y reto que regresencd pare nosotros el diflogo
ebierto con un plblics hetercgfineo y léico en la meteris, perc inteligente,
cults e interesads en los problemas ce la Sanided que & todos nos afects ¥ Que

nos sirvid de acicate ininterrumpido, por el cusl les estaremos giempre acrade-—

Eiﬁ:l-a "

He gquerids, sin embargo, antes de entrar de li:no en el tema, cam el fin de
ponerles en entecedentes y ayuderles s entrar en situacidn, darles una breve ides

de los gue le Sociclogfe de la Medicine ¥ le Psicologfe Midice son; y tambidn,
.

- — - - .r-_

un SOmMere panorama 96 1o guf urcs profesiorsles e les ciencies sociales y del
comportamiento humanso, €n este ceso wn socidlogo -y un psicoanaliste, opinan "
sobre mlgunos de los principios gue ellos creen deébleran ser tenidaos en cuenta

L

én la planificacidn de une reforme saniterip,
Ayer ere Jesfs de Miguel, guien les dabm su opinifn, hoy seré yo guien do hage
con la mfe. Al finel e ~ro seamas los dos juntos con Vds. guieres sigemos cis—

cutiendo el problema dentro de este coloquio,



-“on el fin de centrar el tema y proceder de lleno con 1o oue me Propongo exponerles,
Erec oportuno sintetizar gn wos breves puntos lo Bsenciel ce lo que Haste phora

vingo sometiendo & su consideracidn, Concretamente se resume gn le siguiente:

1. La Sanided es al mismo tiempo une institucidn soeiml ¥y un Fenfinéno del cﬁm;arh
tamiento human;, Gue, 51 se gquiere llegar a entender globelmente, solo puede
hacerse desde un enfogue multidisciplinerio y ello trabajands en equips y de
manera sistemdtica, lfgice, racicnal e intregrada,

. Cade profesifn cientffice ¥ ceda profesionsl cuente con Su propio punto de
viste y sus propiss prejuicios tedricos y profesionales, Por ello tienden
cela wio & tener una visidn parcisl y deformads de 1a institucidn v del
fendmeno de 1a Sanided, Los datos aportados por las Ciencims Socimles y les
del Comportemiento Humano resultean de tants relevancie pare el estudio da ln

Sanidad hay, como en otros tiempos 1o fuerom los gue mportarcn les Ciencias

Netureles pars el desarrolle tecnoldgico y cientffics - la_medicina,

Js El dominio de una profesidn en el Plenteamiento de lps problemas de la Bermicad
-

j@'sl Planteamients d6 B reforma hecho én FuRcidn Bxclusivamerita de los datos
Yy opinicnes gue #ste proporcionespuede desvirtuar redicelmente lp valider ds.

le reformay hecer imposible conséguir con ella los resultofos tendidos,

4. Los descubrimientos cientfficas, las innovacicnes tecnoldgices v las préctices
m"gmizﬂtiu'aE, 6l ser difundidas dentro de la culturs e intentedas. 1levar a
la préctica producen & menudn ue cesequilibrie ecolégico del habitet socio—

econdmico gue puede como Consecuencie desencadenar el fendmeno por mi sludidn

de "polucidn tecnoldnd eomcul tural®,



e
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S. Los polftices, los legisladores, los tecndcrates del Gobierno deben tener bien
an I'-‘-uEnt-blr.f{qu CugnCy se deciden a promulgsr una ley para regular el fumcionamiesto
de ung de las instituciones sociales mayores del pafs, como ll::lHE. le Sanidad,
guié deébido a la intersccidn gue €sim tiene con las desds instituciones, cualguier
cambio en le-misma influird scbre el resto de las demfs y cuslguier r:.ﬂ.m':in-
pretendido pars equelle no s¢ consegulrd sin que las demds institucicnes 1o
hagan simulténeamente, Cormo ejemplo bfsteles recordar les consecuencias gue
tuvo pars la Nueve Ley de Educecifin el que les Cortes se cergparen le eoletille
de "y su FINANCIACION", y cabe iguslmente preguntarse El..u'! h..'tTiE‘."“u pasede en el

pefs en aquel entonces si no llegen m tacharls,

Con €stc pasaremcs el tema central que me propongo presenter y discutir,

— P2 ¢+

CONSIDERACTONES GENERALES BOBAE ALANTFICACION DE UN CAMBIO SANITARIO

Lo planificecifn es la maners como en nuestro mundo moderno se pretende orientar,

dirigir v controlar un cambio,

El cambic que en este caso se busca plenificar es el de la estruttura sanltarie

¥ su funcionamiento. Le Senidad es un sector més - o une institucidn sociel = =

Hﬂﬂﬁl'-l H-IE I'l'-i.'l"'E., :In-nda'é-e: -;:-:nn:reta-.'y reflejma iu vez los carmbios ':Tu.i::"de.ﬂ‘i:;ﬂ de
su desarrollo esté E:-Lperimentandn_la sociedad y gue se refieren & les siguientes
freas:

1) Socio-econbmico y polftico.
2) Socio—culturel v educativo,

3) Releciones interpersonales,

4) Bienestar ffsico, psicolégice y sociel, es decir Salud,

§) Evolucién tecnolégice y cientffica de ls medicins,



>
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El crecimiento enfrguico y desordenmdoc en todes estes dreas de cembio he sics

en Espafe un deserrpllo no-planificedo, es més, yo me atreverfs e decir que ha

§ido wn cambio Ir ido desde fuers, por interaccidn con otras anc.il:rduuias ¥

grupos cultureles, y gque ha hebido lugar & pesar o y m menudo en contra de

lo deseado por el plenificador polftico o tecnocritico. Cusndo lo que se guiere

&5 planificer un proceso de cambio gue esté ya en marche, como lo &s el de la
Senidad, lo lfgico fuera enalizer eguel con el propésito de esclerecer o diagnosticar
e que se debe; cufles son las fuerzes o influencias que lo inducen; cufl es la

E

direccidn, tendenciam, ritmo y fuerza de este cambio. Conocjdh esto, serd posible
intenter controlerlo v dirigirlo. Planificer &s hacer un plan o proyecto de accién,

El planificador - tecnfcrets o polftico - tiende mis a planificer & base de

Proyectos o programas gue ignoren les fuerzes impulsoraes del cambio, gue no

 tener €stes en cuente, Plenificar, por lo menos en Sanided, es elgc parecido al

nevegar e vels, si uno menejm el timén (ordenecién y leyes) sin tener en cusnta

el estado del mar y la direceidn y fuerze del viento, se gqueda encalmado, desarboledo,
rompe el palo o veelca lp barce, perc sl no Bs por casualided, jemds consigue el
rumbo y le veleocidad gque con eguél timomezo pretendfa. Tode plenificecién racional

debiera seguir un proceso e incluye como menos las siguientes fasea: o
-

1} Disefio de ohjetivos .
2) Seleccién de elternetivas mejores

3) Realizecién de estas elternativas

4) Valoracifin del proceso



==

Si se guiere que el proyecto ses yo de lujo conterd con indicadores ¥ mecanismos
sutocorrectores que le permitan par une parte corregir desvieciones de rumho y
por otre detector los efectos coletereles o secundarics no buscedes gue dentro
del sistems mismo mparecen y de la turbulencia o polucidn que ceuss en su medio

ambiente,

Le Sanided es un sector muy edentro de le sociedad., Una institucidn social o
i

un subsistema £1 se quiErE,féntrn de ls dinfmice de las institucicnes socigles
-
o del sistema EﬂciﬁlffDEjEF de tener esto en cuenta, y degconsiderar su interaccidn

inevitable y presente con les demds instituciones es E;ﬁsu die muchos prnnlamugf}
base de serios cbstfculos en el desarrolio sanitario. Le resistencia sl cambio
procede /e 508 O que el cambio en este sectar entrea en colisidn con otros cambios
on marcha — freas o niveles de cerbio 1f§a 5Eu;ﬁua por no haber tenids en cuente

la maners como éste efects e ctras instituciones y como estes otres contrs el

cambio sanitario reasccionan,

Otre escollo impertante en el gue naufragan muchos planes de daaarrnlquﬁrn:edqgf

de¢ no prestar suficiente etencifn & 1a oportuniited para ff_ffﬂfiﬂéi el ritmo del,

'ndamn-QZEEEEEEQFL; ¥y N Consecuencis ser poco realistas al celoular el tiermpo .

&N Que S esperse se desarrolle el FIOCESDy ¥ pOCO oportuno’respgacto al poments - -

BN que se introducen les medides reformadoras o correctives, A £ftulo de ejemplo,

la Nueva Ley de Educacifin se implantd

comz minimo con 10 efios de anticipasién
& lo que habfen calculade las Experios, y se hizo ello sin en ebsoluto tener
en cuenta gue pare reforear ln educacidn hay primero gue reformar la Estructurs

del profesorads v 1s de instituciones y centros educativos. 55;{3 los tres msfios -

de funcionamiento, sinm conter con eveluscidn fiable glguna, la Subsecretar{s se

—dgrm o e o HEm ] e e T B mmer o F'ﬁn!""quurhﬁ_
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Todo el mundo esté de @Cueroo en pronosticar gue le Aefarma Sanitaria, Cuyo
oesarrollo hoy dis estamos contemplando, serd un frecass: o no se conseguird

nads, o de conseguirse algo no seréd 1o Que se pretende ¢ busca, Cuando wan refarma
52 hece por motivas pelfticas ¥ wiilizando para ellg tecnfcratas a pago, los
resultados para ellos san de escasa importancia, Para el polftice 1o importante
8s ejercer su Fun:iﬁnffhue BE lagislagfﬂ.nara el tecnécrata, igual, la suya,

;fhue es la oe hacer Froyectost No pretendemos nosotros saber mfs de planificacid-
que los plenificadores de oficio, ni enmendarles la pluna}fin ﬁn}nc que apuntamos
agquf E%ﬁdhﬂ unc de los factores importantes gue inFluyEn et lu mgrcha del procesp
de reforma annitu.rmyé;/ul que le legislacidn y los legisladores R

imponen legislendo, Lo gque intents aqul sclamente es presentar uwn modelo tefrico

para &l estudioc de los procesos de Cambio sanitario en el que se tenga presente
la superestructuras idesldgice de la madicine en que s& asiente totoc carbio

sanltario,



",[ E,:"aﬁ';/ tiene planteados, v eso teanto & nivel individuml como -tl:lm:t;iun, & 8l campa de

e

ICEQLOGTA MEDTCA ¥ ESTRLCTLRA SANITARIA

Lo Ganided es le respuests tetnn]-jglcn-:rgan'_zutiuu, inspiru::ln_p:n:" la medicines B
instrumentada y regulads por la polftica, & sguellos problemas gue m sociedag

la salud y en relgeidn e la enfermedad y B los enfermos. Este respuesta gstd an
funcidn de un probleme, y €ste es gue ls enfermedsd existe; gue los individuns

torren ne sclo el riesgo de ester enfermos sine de hecho gue lo estéin ya y 1m
comuriidnd es eonsciente de que el problema de la enfermedpd Ea:istE, ¥ Conoce

para €llo hey quienes dicen conocer el remedios Estos un'Err:IiI:.an gabién de enfermedades

y enfermos,~ce como evitar sguellss ¥ OE como curar s Bstosy o par lo MENoSs , Como
eliviarles en su Bl..rﬁ'il'lﬂ.E'ntl:-,{; son los llamados médicos, En ls euna de dia medicina,
e m': nacimiento histdricn, estd precisamente ests refz-de la gue 1s médicing
deriva tods su rezédn de ser ¥ Bu f‘m:.':rnentc};"Ln ne::.:laidad G2 pyuda par parte de

la poblacifn-que es consciente de wn peligro ¥ un incomodo; le fe ciegm=0n uroo
médicos que pretenden como saber hacerlof y la esperanza que genera el QuUE BB Sgha
dadiquen a ello; es lo que hiro posible gue la madicina HFIEJ.E!'I"E.}' Bxistieran

los médices. Le respuests de la mecdicing, sigue siends hoy como entonces de

arfcter asistencinl, en su mayar parte, Es ﬁivc;/éel sistesa de cuidadas ml *

r

enferms donde la Senidad concrets le meayorie ce sus esfuerzos /:’31_ CampAraTos Lo

—— —

-

dentro del sector seniterio la parte decicade & salud plblica {es decir ml contrgl
del nicho wvitel del hombre: mundo £fsico y ambiente social], con lo gue se corresponde

con la sendided asistencinl, le primers results ridfcula.
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La primera conclusidn es gue uno die los grandes males de 1p Smridad es: Sy

negligencis v descuido de 1g salud plblica ¥ medicina preventives estf reélecionads

con le grientacidn bfsice de la medicina y los ciudadangs hacis la enfermadad

Su tratamiento [HEﬁi:inﬂ i:u]"l:l_ti'u.::].

El secunda paso es el sigulente: Una ves gue los médicops —;Inn 1= 5ulu|:|_fi grecims

r 2

& le probads funcidn asistenciely acquieren velor El:lf.':inl!,r‘}r con EJ_‘I poder e

influencia, especulerésn Aesde entonces Aan el miedo & le enfermedsd gue 1s
P Mot
gente experiments v su asumida pretensifn de poder curarls/ conm e in de conseguir
- ar
ventajes pare su grups sociml I:F’HEFEEIEH]. Estas vertajes las conceds 1a sociedad
. .I' ™
& través de ls Licencie, gue asegurs & un determinacdo grupo de estos médicas &n
competencie con ntms./fa Exclusiva pars gl ejercicio, y dedo 1o esotérico gui 500

rafes d et
en 8us conocimientos, tembién ls mutonomfa para decidir gquidn v cdmo se debe ejercer

le medicine, Los derds grupos de médicos o précticas Ccurativas se quadan gsf
L) profaiishadis
marginadas del campo de 1e macicine oficial v 84 les cogen ejerciends, los mcusan

L8
de intruso o de Ccuranderp {a:upunt:-rea, p.e.] ./EJ. gmpE con exclusiva legel hace

el ejercicio, la medicina oficiel, es en Europa fesde hace mucha tiam;:q/.:;.u madicina

nimtifi:g,v”que S8 ensefia en las Fecultades ge Medicing If_u:lrnunis.rm: oficieles parp *
L

-

= = = S .- =
-—fFormacd dn de-funcionarios desde -anuleﬁn}-y—E:rj‘ﬁfg.EnErE se-les llama DOCTORES gl ——-

Spllnle v Inmadizatiga, 4
Cuands no tengen siquiers ftulo de licenciedp, F| L Aln Fect ﬂ}-m a:i}_.r .

f‘h:{rhm dewn‘ene ' Cataalioad, foun wl Mecha ole 30 dotsen

Segunds conclusifin, LA MEDICING OFICTAL ADQUIERE L& EXCLUSTVA D EJERCICIO QLE

LE CONCEDE EL ESTADD (institucidn polftica)



Tercern, Le medicing, se adhiere sl método cientifico; a peser gque su poder curative

-
—

85 limdtado {EUEh hasta bien entredo el siglo ?Ui:l, SuU cepacidad clegnfstice y prondstics

500 grances. Es por su cepacidec de adivinar Oé que va & morir y cusndo 1o ve e
hacer que se llame Al midicn g= cabecera el lecho del moribundo, En estos momentaos

nace la medicine LIEEHF.'_,EL':I;\‘!'. la que se defiende 1g ignarencis del I'-'E':Iit.ﬂ] ¥ BE

protege v oculta esf ls Aelesidn Meédico-Enferms, E1 médico sirve de consuelo, pero
I__-l—l-I—-I_.-__

solo es accesible e los ricos, Hey una esistencis pare pobres, en los hospitales

(asilos), otre pars ricos s doricilia, -

a |
= s

7 Top
El hospital labaoratorio del rrédit,.:?idﬂnl:le €l pobre preste sy CUErpa s Ao morlr

gin mbiji};iae Haspmstigiu/{ S8 convierte en un I'mg-:ﬁ tener que ir el haspital,

&in embargo, dentro de ls culturs lpica, el médico de cabecerg adouiere més ualor,

Le sufrids clese medin se arruina para pager los servicios del médico, los pobres

sole se ffan del curandero y del médice hacen rise i_'lhlaliE'rE].
Le medicine sigue haciendo ciencim, pero le ciencis no se convierte en valor

todevia por no dar resuitedss espectaculares, lo gque-se valora es el mcto midico.
o

Lo que proporcions el mdico el paciente es consuelo al rics, al psbro se 1o da

la monje,en hospital con sus TE:ﬂE_/{iﬁy ung cosa que preocupa al pobre, gue no es
precisamente morir medicamente utBnl:.'j.dn‘/;‘lnn el gestarse su Gltimo cuerts con im
enfermedad y que lo tengan que enterrer en fose comin, Paras msegurarse de esta

riesgo, en tiempos de mi mbuela existin ya 81 DCASO- Seouro de Botica v entierro,

Son los primeros seguros que existen,

L
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Ternerg conclusidn. Le medicins de Fitos y pobres hace gue se cesvalore el hospital

y se valore el médico de Cobecera, al mismo,tiempo gue el riesge econdmico del

SBguro hece necer el SEGLURQD,

Cuerto. Le medic- ine con sy ciencis empiezm & ser eficez, necen los ESFECIALISTAS,

; 'E-l-'-. & L .-"'”E'Il
5& erpieze g prestigier el CIRUJANG v 1ms OLINICAS PRIVADAS-de 1os SAEIS, o“gel

DA. O, FLLANDO DE TAL, Esta momento es el de méximo esplendar paro lea modicing libersl,

personalizecs v de Prestigic, s& empieze a tener despacho o consulte en barrio
F

elegente y LOS MILAGRDS OE LA CIRLGIA s& hacen populares. Lds pobres siguen

discriminados y también el trebojedor, y se les trats en los HOSPITALES D_INICEIE,DE

=

o DEBENEFICIEMCIA Annde eatén los catedréticos que son los médicos privados del
i » W r 2 pa * 1 L P
res £a IASTITUC O Ty be ca
rico, Yo
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Cinco. e entra en la penfltims fase de ls merii_:in.:, le de le revolucidn cientffice
¥ tecnolégica, Por un lade se cuents ean antibidticos, ansestésicos y se Opers
cade dfa con més Exito, Lne medicino empieze por primere vez s tenor E€xito v demostrar

-"Ficacin, el préstigio de 1e medicing ¥ la gi!"ugfa.frnu puete ser mayor, Y entmv:-as./

eémpieza & tener el médico Qui adapptarse s Sy funcidn v m =y cin., Durante gotes

:;érindn_-i-u.s Dﬂ.;‘a-:tEt‘IEti cas son: - F,

1. Especimlizacién progresive = CONSLLTA .

2. Trabajo del mddigs en egulpo v hospitales, donds 1o Gue empieze m priver

L] 1a o

€5 el nomare del CENTRO .
2. Se construyen eerviciss de préstigio, se dedicen numerosos recursss econdmicos
¥ humanas = en otros pafses no equf - & 1nm inuﬁgtigaciﬁn Famu:uﬁ.ﬁgi:a,

B la investigecidn cl'inien y bsica, y el ESALENDOR CIENTIFICO de medicing

llege & su méxime,



Esto atroe cerebros a le profesifin que s& Oedicen & la investigecidn bdsice de

leboretorics y & la clinica en hospiteles universiterios,

.
EL "boom cientifica" de le medicina en USA se mantiene con el de 1s Profesidn, gue
gracias e la poderpse AMA, permite la integracidn para el médico smericanc de
MEDICINA F‘H?u’.ﬁﬂﬁ., ‘I!-EEF"IFH_RQIE y LIEERAL, E1 prestigio que genan los centros y los
hospitales en donde la profesifin nc es ten potente, lo pierden los médicos persorel-
mente, lios costos d2 la asistencis s& hocen astronfsicos ¥ hey que cubrirlos con

-

Ea-gur:ns Libres y Privedos. . .




