Ensayos

La Profesion Médica v la Socializacion de la Medicina

Académico J. Hernando Ordone:

n dias pasados e} ex presidente

Dy Al{onso Loper Michelsen
publicG un extraordinaric articul»
sobre el pro y ei contra de a sociz-
lizacion de ja medicma (&7 Tien:-
po, agoste 16, pagina 53, Se refine
a nuestros mas liustres profesores,
a ja manera de erercer su profesion
y ¢} profesorade, con honorarnon
puramente simbolicos. Diescribic
magistraimentie {a evolucion gue ha
tenido el ejercicio de la profesion.
hasta Hegar a nuestros dias. Es tan
exacta fa descripeion, y tan docu-
mentada, que jJuzgo muy importan-
te hacer resaltar esas 1deas. Con tal
propdsito me permito transcribir
algunos aparies.

Refiriéndose a ia iniciacion
del Instituto de Scguros Socia-
les anotd: “Surgio, luego, como
una amenazz a expensas de ia
medicing privada, la creacton del
Instituto de Seguros Sociales™ v
mas adelante “con ¢l advenimien-
to de la medicina prepagada, una
alta proporcion de las clases adi-
neradas optd por recurrir a la afilia-
cion personal v de su familia. El goipe
contra la medicina privada no tardd
en hacerse sentir. Se disminuveron
drasticamente ios mgresos de Jos
médicos a consecuencia de las nece:
stdades econdmicas inherentes a ks
medicina prepagada. Se buscaron
profesionales contratables a bajas ta-
rifas. Y se renuncie, en cierto modc,
a confratar 1os servicios de 1os mag
acreditados médicos™.
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“Por iitimo, ia Ley 104, con
ja creacion de tas empresas pro-
motoras de salud {EPS). cuva
meta es cubrir el ciento poy crei-
to de la poblacion, te aio el
puntillazo final a la medicina pst-
vada”, para terminay. refinéedo-
s¢ oa la sowiaitzacion de je
medicina, conceptud que mieniras
“se realice a expensas de ta pro-
fesion médica (el subravado es
mio} ¥ $¢ genere una compeien-
cla desleat en razon a los bajos
emolumentos v de las consultas
hechas a la carrera para cumply
conun horario, los beneficios para
Ja comunidad y para la profesion
médica seguiran siende muy
cuestionables™. ;Que conceptos
fan Justos y tan oporunos!

No es mi intencion comentar
fas condiciones, ns la calidad dc
fos servicios que prestan las EPS
v las IPS a los usuarios; no me
refente a las cuas tardias. n1 a la
limitacion que tienen los médicos
para formular determinadas dro-
gas (81 ias dan}, ni a fas agiomera-
crones, Nt a los bones que tienes
que comprar para pagarles a los
médicos, m a la tenuda preexis-
tencia, ni a tos cosios. Unicamen-
e me propongo hacer algunas
breves observaciones sobre las
condiciones en que tienen que tra-
bajar ios médicos.

Honorarios profesionales.
Hay consenso unanime en que son
demasiado bajos. Hay casos gque

pagan por una consulta medica
menos de {0 que cuesta uns
peivaueadi.

Durante sigios existié la Hama-
da relacion médico-paciente. La
ey 100 fa destruvo. jOanarta algo
con eso? La Lev interpuso enire ¢
paciente v su meédico emprasas Cco-
merciales, intermediarias, que pu-
sieron el negocio de comprar
vender servicios médicos, las Hama-
das EPS (Empresas Promotoras de
Saludj, v las IPS (Instituciones
prestadoras de Servicios). En algu-
nos casos las dos estan fustonadas.

L0 que estas empresas recau-
oan en el gegocio de fa salud o
tienen que repartir en ires partidas’
una para las [EPS, para gastos dc
funcionamienio v hacer utilidades:
otra parte, con las misnias linail-
dades, para las IPS, v {a otra pai-
te, seguramente escasa, pari
honoranos de los profesionalies
gue trabajan para cilas. Analizan-
do esta orpanzaciGn noe se ve fact
que puedan pagar tanias uslas,
entre oiras razones porque ias dos
empresas saben gue fos médicos,
por falta de solidandad. aceptan las
condiciones que les impongan, Por
otra parte. no sc ve facil que las
companias aseguradoras (EPS.
IPS} esten dispuestas a disminutr
sus utilidades.

Hablando de utihdades, recuer-
do que una empresa hizo en un ane
ganancias por cerca de cinco mil
millones de pesos (Ef Espectado:.
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diciembre 4 de 1995, pagina 5B).
La Ley 100 cre¢, como ya dije, ¢l
negocio de comprar v vender ser-
vicios médicos, y las empresas,
como comerciales que son, apro-
vecharon ia oportunidad para po-
ner un negocio mas.

Prestaciones sociales. Aunque
las empresas se lucran con ¢l tra-
bajo de los médicos, quienes tra-
bajan en sus consultorios no las
tienen.

Condiciones de trabajo. Es
de uso corriente que las empresas
den a sus trabajadores los elemen-
tos necesarios para desempefiar su
labor. Los médicos que atienden a
los usuarios en su propio consul-
torio, su sitio de trabajo, tienen que
sufragar todos los gastos, tales
como local, equipo y demas cos-
tos. No critico esto, sélo hago la
observacion,

En los paises que tienen bien
estructurada ta socializacidn de la
medicina hay trabajo para todos los
profesionales. En Colombia no.
Todo depende de la voluntad om-
nipotente de jas IPS v de fas EPS.
Vale citar una agravante ai respece-
to: algunas empresas le exigen al
médico una cuota, © bono, 0 como
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se llame, para recibirlo. En otros
términos, se podria decir que ¢l
profesional tiene que pagar para
que le den trabajo.

En algunas empresas le asig-
nan al médico cuatro pacientes por
hora. Es dificil hacer un buen exa-
men clinico en tan corto tiempo,
lo cual se puede prestar para erro-
res de diagnéstico y de tratamien-
to que, en determinados casos,
puede ir hasta procesos judiciales
contra el profesional, con todas fas
nefastas consecuencias que elfo
conlleva.

La Ley fue redactada teniendo
en mente el bienestar de los usua-
rios. Infortunadamente ignord el
bienestar de los médicos.

Para la estructuracion de laLey
100 no tuvieron en cuenta ala Aca-
demia Nacional de Medicina, enti-
dad asesora del gobierno en
materias de salud, seguin lo estipu-
lan las leyes 72 de 1890 y 02 de
1979. Esta falla explica el
“puntitlazo” que laLey le dic al ejer-
cieio de la profesion. Ante los mui-
tiples conflictos y el desconcierto
creado por la famosa Ley 100, el
cuerpo médico tiene dos opciones

fundamentaies: {a una seria cruzar-
se de brazos, resignado, y Ia otra
opcién, unirse para fuchar y defen-
der sus derechos, hoy concuicados
por una ey. Para lograrlo, fa union
de todo el cuerpo médico nacional
es indispensabie; si no la hay, todo
intento que se haga serd meramen-
te ilusorio. En hora buena ilega la
fundacién de la Asociacion Médi-
ca Colombiana, entidad represen-
tativa del cuerpo médico nacional,
que seguramente va a desarrollar
una {abor trascendental en defensa
de ia profesion.

Es evidente que la Ley 100
causé y sigue causando miltipies
conflictos, en detrimento del ejer-
cicto de ia medicina, que, de pro-
fesion liberal que era, durante
siglos, 1a convirtid en subalterna de
empresas comerciaies. Esta situa-
cién persistira mientras la citada
Ley esté vigente. St se ha de in-
tentar el mejoramiento de la situa-
cidn aciual serd necesario, en
primer térmiino, dar ios pasos per-
tinentes para reformarla, para
adecuaria al medio y que conien-
ga disposiciones justas que eviten
que el beneficio de unos se haga a
expensas del perjuicio de otros.



