Editorial

.Es necesaria una Academia de Medicina?

Académico Efraim Otero Ruiz

Aiglzien diria que la pregunta,
123 afios después de creada la
Sociedad de Medicina y Ciencias
Naturales y 106 afios después de
elevada la misma, por el goblerno
de Colombia, a la categoria de
Academia Nacional, podria resui-
tar inoficiosa, sarcastica y hasta
ofensiva. Sin embargo, ese es el
interrogante que hoy por hoy se
viene planteando Inglaterra y es
justamente el titulo de un editorial
del British Journal of Medicine,
publicado recientemente’. Ello nos
motiva a reflexionar sobre ia ne-
cesidad y el papel de las academias
en este convulsionado tinal del si-
gio XX.

Podria decirse que el origen mis-
mo de las academias, venido desde
Platén y los griegos a través del Re-
nacimieni{o, ias establece como pre-
dominantes en los paises de origen
latino. En el drea de las ciencias se
cita como erigen de todas ja famesa
Accademia dei Lincei, de 1a Roma
renacentista, que da origen después,
yaen el siglo XV, a la Academia
de Ciencias de Pards, fundada por
Luis X1V, de cuya entrafia irdn a de-
rivarse fas Academias de Medicina
ya entrado el siglo diecinueve, L}
autor de estas ifneas tuvo la ocasion
de asistir, en 191 y en representa-
cion de ia nuestra, al sesqui-
centenario de la Real Academia de
Medicina de Bélgica, fundada en

1 Smith, R. Does Britain need un Academy of
Meadicine {Ediortaly Brit, Med. |, 312:137- 138
{Jume 1) 1946,

1841 y nna de las mds antiguas de
Europa. Con asistencia de delega-
dos de todas las Academias euro-
peas, dedicd precisamente una de sus
memorables sesiones a profundizar
sobre las funciones académicas en
el mundo moderno y, especialmente
en Europa, como orientadoras del
proceso educativo,

En cambio los paises anglo-
$3]Ones se orientaron por otras li-
neas, creando asociaciones que, sin
Hevar el nombre de academias ni
reunir exclusivamente a médicos o
cientificos de la salud, cumplieron
una funcién similarmente académi-
ca desde el siglo diccisiete. Tal el
caso de la Royal Society, en Ingla-
terra, cuyas sesiones demostrati-
vas, a partir de 1800, fueron mas
y mis atendidas por médicos de-
seosos de exhibir sus descubri-
mientos y hacerlos juzgar por sus
pares. Tampocoe en Alemania exis-
ti6 una Academia como tal, pero
desde el siglo XIX surgieron los
Institutos de investigacion Kaiser
Wilhelm, hoy llamados Max
Planck. En esos paises ia respon-
sahilidad det mundo académico se
delegd alos “colegios”™ o socieda-
des de grandes especialidades (de
médicos, de cirujanos, de pedia-
tras) derivadas de los antiguos
“gutlds” o premios de artesanos
que, generalmente con el apoyo de
la corona —~de aht el nombre de
“reales”— cumplian al tiempo con
la defensa cientifica y gremial de
la profesion.
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Sin embargo, en esos paises —y
en parte, también, en los nuestros—
la influencia de esos grupos de no-
tabies fue grande mientras la pro-
fesion médica fue poco numerosa
y elitista, como sucedid en el siglo
XIX y en fas primeras cuatro o cin-
co décadas del XX. Al poder cien-
tifico se unia el poder politico y
hasta ef econémico de los grupos
médicos. En los Estados Unidos el
tendmeno fue algo diferente pues
allf, desde comienzos del presente
siglo, se organizé y adquind una
gran fuerza gremial la American
Medical Association (AMA) que,
conformada por unos 300 mil mé-
dicos, ha figurado siempre como
uno de fos grandes contribnyentes
financieros a las campaiias politicas
de ese pais. Posteriormente, ya en
la dltima postguerra mundial, sur-
2io el Instituto de Medicina (10M)
como parte de la Academia Nacio-
nal de Ciencias, que establece una
especie de puente enire las activi-
dades politicas y las académicas en
el area de la salud. Ei Instituto, que
también visitamos en 1991 con el
Secretario Perpetuo Dr. Pantoia,
reline temporaimente expertos en
todas las dreas que ejecutan esfu-
dios que el gobiemo o ¢l parlamen-
to contratan, pagando sumas
substanciales, para absolver temas
de salud de interés nacional. Ser
miembro dei Instituto-Academia
representa uno de 1os mas altos
honores de que puede disfrutar un
médico en tos Estados Unidos.
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En todo caso, a propdsito de
fa necesidad de vna Academia, en
¢l Reino Unido ha causado gran
revuelo el interrogante planteado
en 1994 por Sir Maurice Shock,
rector de uno de los colegios de
Oxford, quien ba dicho refiriéndo-
se al decenio en que vivimos: “El
médico es diferente, fos pacien~
tes diferentes, la medicina dife-
rente. En breve, todo es
diferente, excepto la mancra
como (los médicos) se organizan
a st mismos”. Con elio plantea uno
de los grandes diiemas a que nos
vemos afrontades al final del
milenio y es que jas grandes deci-
stones en salud ya no son hecbas
por los médicos sino por 1os con-
glomerados econtmicos, que ma-
nejan [a salud a su arbitrio®. Otro
probombre importante de fa me-
dicina britdnica, John Green, eje-
cutivo de la Real Sociedad de
Medicina, ba dicho que “en la me-
dicina britdnica se encuentran mu-
chos lideres pero poco fiderazgo”
y “ai tiempo que se observan mds
potentados, la influencia de los
mismos liega a ser mucho menor”,

De ahi que se esté debatiendo,
en inglaterra, a necesidad de “una
corporacion que agrupe a todos los
médicos y hable con voz autoriza-
da. bien informada y respetada so-
bre los grandes problemas del
momen{o”. Green mismo se ha
ocupado de la creacidn de una
Academia de Medicina, aun cuan-
do surge el riesgo de que se cree
no s6lo una academia sino dos, Ia
una derivada de ios Colegios Rea-
les y fa otra surgida del MERCC,
Cormité Coordinador de Educacion
Mcdica e Investigacién cuyos in-
tegrantes inciuyen, ademas de los
representantes de los Colegios
Reales, jos decanos de faculiades
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de medicina, de estudios de
postgrado y delegados de 1a Royai
Society. En suma, debera estar re-
presentado 1o mejor de la medici-
nda britanica del momento,
incluyendo a enfermeras y admi-
nistradores, en un cuerpo Gnico ¢
influyente “que pueda resolver
problemas complejos, corregir y
rescatar fa deciinante influencia de
ios médicos y constituirse en
interiocuior autorizado, a quien el
ptiblico le crea cuando se manities-
te sobre asuntos de vital importan-
cia para la salud en general™. Y que
no se convierta, dice el editorial,
“en otra voz entremezclada con la
cacofonia general”. Los médicos,
agrega, “deberdn olvidar las in-
fluencias que se derivan de ser fos
mas ricos y los mas fuertes y con-
centrarse, en cambio, en fas que se
derivan de ser los poseedores de
las mejores y més brillantes ideas™.

Mientras eso sucede en paises
tan desarrollados como Inglaterra
nosotros los colombianos, que
cONtamos con una institucion ya
centenaria, debemos hacer un alto
en el camino y replantear los idea-
les y fos propésitos de nuestra Aca-
demia Nacional de Medicina.
Quienes hemos vivido fos tltimos
30 6 40 afios de la misma nos he-
mos dado cuenta de gue, a pesar
de reunir las premisas arriba cita-
das, ia Academia ha perdido tam-
bién su influencia para orientar 10s
destinos de la salud del pais. De
ahi que por necesidad, en los Glti-
mos afios, haya tenido que consti-
tuirse en lider del Consejo Superior
de Instituciones Médicas (CON-
SIMED) que agrupa a las asocia-
ciones gremiales y cientificas mas
mmportantes y que lucha justamente
por mejorar el estado social, ético
y cientifico de la profesion, pro-
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pugnando por la misién que en el
decreto de su creacion fe asignara
el gobierno nacional y que ratifi-
can sus estatutos, cuando dicen
que “serd una entidad activa e in-
terventora en la presentacion de os
problemas publicos en los campos
de ia salud y de la educacién mé-
dica y es su obligacién fegal co-
operar en la pronta y adecuada
solucion de elios”. De ahf los fo-
ros que sobre educacién médica,
sobre violencia y sobre aplicacio-
nes y limitaciones de la Ley 100
que ha convocado en los aitimos
anos.

Peroni laLey 100 ni laviolen-
cia 0 la educacidn son sus anicos
desafios, ni la manera de reselver-
los pueden ser foros abiertos, aj
final de los cuales se den o se pu-
bliquen declaraciones mds ¢ me-
nos piatdnicas sobre qué debe o no
hacerse alrededor de un tema. No.
Hay necesidad de movilizar ia opi-
nion médico-politica para trans-
formar 1a reflexion en accién,
teniendo en cuenta, como lo he
repetido anteriormente, que i fos
conglomerados economicos ni la
seguridad social pueden beneficiar-
se dnicamente a expensas de los
médicos®. Reunir a los parfamen-
tarios médicos, que suelen ser mas
de una docena en todas ias fegisia-
turas, y deciries gue ios académi-
COS$, €N CONjunlo © en grupos,
pueden servirles como asesores
cuando se les confie el estudio de
temas relacionados directa o indi-
rectamnente con a salud de sus con-
ciudadanos. Si ne cxiste ¢f
suficiente mimere de expertos en-

2 Orero-Ruiz, B La sutonorda del médico.
Modicing 4 48, 19935,
3 [bidem,



tre sus miembros, la Academia
podrd convocar y reunir otros gru-
pos provenientes de fas institucio-
nes afitiadas al CONSIMED. Eso
s{; deberd remunerarse adecuada-
mente tanto a la Academia como
a sus consultores por ¢ tiempo de-
dicado a esas actividades, que elios
con frecuencia deberdn sustraerto
asus actividades clinicas, hospita-
larias o de consultorio.

Aunque no compartimos del
tode la afirmacion tacerante hecha
por Guzmén-Mora y Roselli-
Cock en articulo reciente* de que
“con escasas excepciones, los mé-
dicos que han asumido la carrcra
politica parecen seleccionados en-
tre jos estudiantes menos aventa-
jados”, y que por ello “no
sorprende que 1os intereses de los
médicos no hayan sido tenidos en
cuenta en la formulacidn de las le-
yes que reglamentan e sector, en
particular en la Ley 1007 si cree-
mos que se les deberd inculcar a
los médicos—legisladores el con-
cepto de que hay un érgano con-
suitivo que ellos pueden utilizar
eficazmente y que les va a servir
de manera desinteresada, motiva-
do solamente por las demandas del
bienestar del pais. Y que ese orga-
no propugna también, a todos los
niveles, por ia umon del cuerpo
médico.

Los temas consuitados, algu-
nos de ellos ya tratados total o
parcialmente por la Academia en
algunos de sus foros, deberin in-
ciuir los de ia educacion médica
frente a las leyes actuales sobre re-
forma educativa o universitaria; la

& Guammdn-Mora, F y Roseth-Cock, D Hono-
rarecs médicos y atencitn al paciente: dotenon pro-
gresive. B Tiempo-Lecturas Dogtnicates (Julio 21)
6. Pp 6.7,
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seguridad social en un concepto
mucho mas amplio y generoso que
el contemplado por 1a Ley 100: la
satlud del nino y del adolescente;
la libre formulacién y las respon-
sabilidades médicas frente a los
objetivos de los grandes conglo-
merados mundiales en que se vie-
ne transformando {a industria
farmacéutica; las interdepen-
dencias globales en el camipode la
salud pablica, la primera de las cua-
les. la de las drogas psicotrépicas
o psicoadictivas’, nos siguc afec-
tando a todos los niveles; las pue-
vas epidemias mundiales,
regionales o nacionales v fos es-
fuerzos para la erradicacion de al-
gunas de estas noxas; la
planeacién, proyeccion e investt-
gacion en servicios de salud, tra-
tando de devolver al campo y a las
zonas rurales la vitalidad perdida
en los dltimos decenios: los médi-
cos frente a los nuevos sistemas
judiciales, que incluyen la tutela y
las demandas por “mala prictica”;
los costos en safud frente al desa-
fio de las nuevas tecnologias; la fi-
panciacion, conser-vacion vy
mantenimiento de hospitales y
equipos; los problemas del desem-
plec médico y del nimero crecien-
te de médicos inhabilitados
fisicamente o retirados del ejerci-
ci1o activo: 1os excesos ¢ defectos
en alimentacion, los recursos en
agua potable, para mencionar tan
solo algunas del largo listado que
enfrentan todos nuestros paises.
Pero esto deberd ser una ac-
ciom de doble via: la Academia, a
través de uno o dos observadores

3 Otero-Ruiz, Eo Las drogas psicotrdpicas
tadictivas k. uns nueva interdependencia global,
Muedicing 39 13-15, 1995,
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{ojald médicos jOvenes, con remu-
neracion adecuada, que respondan
ante su Junta Directiva) ubicados
en las camaras legislativas o en el
Departamento  Nacional de
Planeacién, debera informarse pe-
riddicamente de los proyectos de
ley o de {as acciones a nivel nacio-
nal en materias de salud y ofrecer-
se activamente a colaborar en su
estudio, invitando a los ponentes
a foros, reuniones, mesas redon-
das sobre el tema en cuestion, de
10s que se deniven documentos tan-
gibles que puedan ser atiles para
la efectiva puesta en marcha de
dichas actividades.

Una vez aceptado el apoyo de
{a Academia, deberd invitarse tam-
bién a algunos de sus directivos o
de sus miembros a participar en los
debates, delegdndoles ia suficiente
autorizacion para llevar la voz re-
presentativa del cuerpo médico.
Con ese fin la Academia deberfa ir
recopiiando un Banceo de Datos, en
computador, gue redna no sélo toda
la fegislacién en salud sino los de-
bates que se hayan dado a lamisma
en los foros académicos o parla-
mentarios, de suerte que se pueda
contar con una especic de jurispru-
dencia que sirva para guiar, en el
futuro, dichos actos legislativos.

Iz obvio que con es08 nuevos
deberes participativos y promoto-
res de 1a unidn médica las Acade-
mias sf podrdn jugar un papel
definitivo en las estructuras de sa-
lud del segundo milenio, tal como
parece 1o estard resclviendo Ingia-
terra en el curso de ios préximos
meses.




