REVISTA MEDICA HONDURENA 89

Cronicas, Dariedades y Comentarios

Los Siete Pecados de la Medicina

Por RICHARD ASHER, M. D. (Loidres).

Hay un sinnimero de pecados médicos, pers voy 8 comentar

,;ﬁ;este e ellos en lo esperanza do que los cstudiantes que deseen

| evitarlos puedan hacerlo, y que log que quieran entregarse a ellos

jedan ampl ar su repertovio o e orar Tu téenicn. Los siete pe-

cados sen: caenr’dad, crucldad, males o odales, superegpecializa-
| gion, amor a lo rars, estupidez v jereza ;

\ OSCURIDAD

~ El estilo claro y las frases cortas son lo ideal en la escritura
[ ¥ en la lectura. La pscuridad hace dificil la comprensidn, confun-

diéndose con profundidad de ideas, de la m #ma manera ¢omo dn
| chaien pautanozo puede pareeer profundo. He agui un ejemplo de
fun articulo recienle, en que los autorcs quieren dec'r: “Nosotros
* juzgamss la salud e los hombres por sus ambientes de trabajo v
| por sus hogares', pero ellos para decirls usan esta otra frase: "Es-
| th en general aceptado que la evaluacidn del estado de nutricién
| de una comunidad deberia comprender mna valoracidn de lzs eon-
| diciones del mcd o ambiente ¢ gue cada miembro vive y traba-
a2, Como ba celalads Tvor Brown (1), semejante eserito es un
I -.mtﬂ goteo de palabras en lugar de una argumentacion enérgica y
| elars.

La reiterada negativa es un modo frecuente de dificultar la
| ?Ed_::l_épmﬂﬂién de una manifestacion, como cngndo leemaos: “No guie-
| e deeir que sea frecuente que la ausencia del bac’lo tuberculoso
F oo geu invariablemente 'nvestizada™. Pocos de nosetros podemos
[dee’r ai el bacilo eatd presente o no (ni nps preocupamos).

- Prevengo a2 los estudiantes que levantan historiss clinicas, que
[ no cambien el lenguaje s'mple de sus pacientes por la Jjerigonze de
I Bus libios de texto. S un paisanc dice: “Cuando voy subiendo una
| mantania, o mitad de camino s'ento que estoy liste”. Convendria
P eseribiy estas mismps palabras en vez de: Tl paciente se lamen-
‘8 de que durante un paseo, en moderads subida, sufre una sensa-
‘eon de mucrte inminente”

CRUELDAD

A -Crueldad mental—Este es probablemente el mas importan-

v predominante pecmdn de la I'sfa que he clegido. En gencral
g9 debido al descu'do ¥ ne deliberado. La crueldad mental es co-
iy y s¢ presenta de ties maneras: 1) diciendo demasiado; 2) di-
‘giendo demasiado poco; 3) olvidandose del paciente.
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1) Diciendo demasiado, a2 menudo cargamos al paciente con
una angiedad que s¢ afade a ia enfermedad gue queremos aliviar,
Muchag veces he visto pacientes que se sentian bien heasta gue se
les dijn que tenian wna presion alta ¢ goplo cardiaco, y deade en-
tonees ertuvieron aflipidos por varios sinlomas penuses, recogidog
en rumores, en anuncgios de med'eamentos Ypatentados” o en "El
médics en easa', Antes de hablar al paciente de su enfermedad,
es psencial conaidera: stose io ayudard o se lo dafiard, ¥ con un po-
co de practes se aprende lo gue conviene decir.

2), Diciendo demasiadn poco ge le puede inculear ¢l temor de
lo desconceido; los vacios pueden ser Henados con suposiciones
alarmantes o con supersticiones. Por ello hay que dar alguna ex-
plicacion al enfermo, Verd nue sus temores eran infundados y ade-
mas, s cae bajo el cuidads de otro medieo, podia referirle mis o
ments bien lo qie ha ten'do. Fl doctor debiera saber que los fe-
mores v superaficiones son comures enire los pacientes de modo
que puede aguistarles v evitar 12 crugldad mental. Por ejomnplo:
t'n paciente con herpes moster casi sietipre ha ofdo decir a su
abuela que “=i e unen en la linea media uno ge muere”, ¥y nu pue-
de sentir mucho alivio con la idea de gue esto ocnrra, Pacientes
con I gera artrilis estin aterrados por temor de quedar “lisiados
con reumnatisma”, como obrés con bronguitis temen la tuberculo-
sis, Fn estos casos la tranguilidad es mis importante que la me-
dicios, v es tarea del médico eliminar egos temores, si es posible.

3) Olvidando al paciente. Me refiero a la ensehanza y discu-
sion junte al lecho del enfermo, dende éste es considerado como
inconzciente, o discuten como si el paciente estuviera ya tendido
en la mesa Jde autonsia, Hay que acordarse que Ios pacientes tienen
oidos, v gue o2 murmullos “sotto voce” sobre enfermedsdes poii-
silabh’cas zon duros alfilerazos en su corazon,

B-Crueldad fisica—El exeeso de investigacion es una forma
de crueldad flaica, Si un pobre hombre o estd mur'ends con miil-
tiples metastasiz de un cancer primitvo gue pronto serd descu-
bierto en la necropsia, es cruel hacerle penoso los Gltimos diss ju-
gando a “la caza del prim'tive” coma si ze jugara al “pafiuelo ez3-
condido’, en gocedad con radidlogos y patdlogpos. Los pacientes
que estdn muriendo del eorazon son menos infelices sin sondeos
cardigcos, sin pinchazos arterinles y otras priebss que entusias-
man a los gue juzgon & un enfermo <del corazén por su potencia
cardizes en litrog por minuto mas bien gue por el pamers de pel-
dafica que poede sub’t,

Hay otras erucldadas menores que pueden evitarse facilmen-

No administre diuréticas mercuriales a 13 tardec’ta para no
tener al paciente orinando toda Ja noche. No haga pruebas de co-
mida fraccionada & un paciente con anemia pernieiosa cuya hemo-
globina ande alrededor de 20% ; déle primero un tratamiento de
higado, v su aclorhkidris no se ira, ,}}ud‘énd{me dar el "guatn de 1n-
vestigarla concienzudamente después, No Jjuegue a “empujar al
parkinzenianc”. Hay otros sintomas, sin entretenerse en agredir-
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detris, para ver si se tambalea para adelante. No ponga tira
stica =obre miembros velludos: puede facilmente hacerlos
lar previamente, No pongs instalaclomes aparatosas de esas
e junto a la cama para imvectar continuamente 3 su pa-
hasta gue no le haya dedo primero algunas palabras de
acion gue lo tranguilicen,

: MALOS MODALES

. B lea estudiantes no aprenden buenos modales mientras es-
dign medicing, quedaran en gran desventaja al tratar eon pa-
, enfermeras ¥ colegas,
Con los pacientes, Le pedi una vez a un estudiante que exa-
. el abdomen de una paciente acostada en una camilla del
o externo. Casi se tird gobre la camilla, arrcjoé la man-
paer su mane sobre el ahdomen, ¥ gritd: “;DVos, que Be-
1" (se referia al abultado bazo de la enferma y no a su apa-
ﬂléemﬂnan y ge dify por satisfecho. Tal conducta debe zer
£,
ag formas de malos medales son: 1) impaciencia al levan-
historis de un enfermo torpe; 2) hacer bromas a coslillas
il enfermo; 2) leer el peridico del paciente que estd sobre la ca-
observar eon mas interés log titulos que lo que esti contan-
enfermo.
Cea s enfermeras. Los estudiantes descubririn que un cor-
nenos dias” a las enfermeras facilita el trato con los pacien-
‘con ¢l equipo de guaidia (En Norte América la expresion
o8 dias, bermana” debe evitarse porgae equivale a “y Como
gueriia " Muchos estudiantes llaman a una enfermer -
clientes impncientes llaman al mozo en un restaurant.
1 105 Colegzas, Afos atras, un estudiante hubiera sacado sus
e los bolsillos aun delante de un archivero, y hasta hubie-
Ta vista ante la mirada del jefe. Posiblemente el cuer-
eo tenin demasiada majestad y pompa en aquellos dias,
perderla hey, se ha *do en direccidn opuesta. pasandose
a alforia. En todo caso, ruexo a los estudiantes gue no
minen un abdomen con unp mana metida en el bolsillo, porgue
i ecdo ineficaz de palrar: irritara a los médicos v causara
L imoresion en la sala de exdmenes, Log estudiantes debieran
P un respeto razonable para con sus mavores, descartando las
enie'as zalameras. Les p'do cautela contra los malos modales
vavan adelantando, v les sugiero cortesis como “pedir per-
g sus calegas” antes de ver un caszo de sus zuardias, eseribir-
ra felicitarlos por sus publicaciones o relatos, ete.

SUPER-ESPECTALIZACION

e Iggico que un médico tenga especial ‘nterés v conpeimien-
g5 gobre un lems, pero estd mal que demucstre indiferencia o ig-
noraneia sobre los otros. Un huen médico deblera ser capaz en to-
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das las cosas y macstro co ung. Por ejemplo: Un cirnjano debie-
ra ser capaz de accnsejar una diets a un paciente con obesidad
simple, ¢in mandarle a un endocrinélogo; un ginceologe debiera
tratar vna maderads anemia por defciencia de hieiro, sin enviar-
1a al especialista en gangre; un prictico debe ser capaz de abrir
un pequefo abeceso. He conocido un ceulista gue viendo un caso
de retnitis pigmentaria. escribe: “Hsto puede ser parte de un
ediome de Lawrenee Moon-Bledl; ;hay alguna ¢videncia de po-
lidactlia?" Para gue un oitalmologo se sienta &l mismo incapaz
de contar dedos, convéngase que cstd on el limite de ln superespe-
cializacion, ¥ s no se hace algo por detener esa tendencia, ten-
dremos zlgun dip un erpecalista para el primer ruido del cora-
zon ¥ ofro 2 guien g6lo concierne el segundo roido, ete,

Tal vez el rasgo peoi de la especial'zacion es el que hace sen-
tir a los meédicos que estin obrands mal aun con el caso més sim-
ple s entran en el drea “tabn" de la eepecialidad de otro. Esto
ocurre particularmente con la psiquiatria, que es mirada por ofrog
méd cos eomo una mezela de sogpecha, reverencia -fy r'diculo. En
“Rlithe Spirit”, de Npel Coward, on personaje, refiriéndese a la
psicoterapia, dice: “Me nicgo o govportar meses de costosa humi-
llacién, paraz llegar a la conclusién de gue a los 10 afios estaba
desesperadamente enamoradn de mi caballo hamaea”, Un eirnja-
no o un médice, frente un paeiente que exhibe algin gintoma ““fun-
cional”, es capaz de adcptar ung actiiud similar, sintiendo que el
or'gen de los sintomas de la psiconeursgis mas s'mple, yace ente-
rrado en un misterioso abismo en oue Unicamente un experto pue-
de hurgar impunemente, Un abismo Ade complejos ¥ represiones
donde nada es lo gue parcee ser, y donde cada cosa simboliza al-
go indecente. Ws una ectitud ingensata: Un méd'co o un cirujano
conscientes deberian ger capaces de dar un consejo sabio en un
simple caso de neurosis,

Ademag, hay una enmpl'eacion de la egpecializacion gue per-
mite a lag abejas permanecer sin molestins dentro del gorro de su
amo, cuanda los alerg’stas mitan al meadn a través de vidrios co-
loreados v de miope, & un mundo donde todo es alérgico.

AMOR A 1.0 RARD

Este pecado prevalece mag entre los estudiantes, porque ellos:
necesitan la experiencia gue engefia cudles enformedades son ra-
ras y cudles son comunss. Este pecado e responsable de tantod
fracases de los “fraga libres" en Jos exdmenes, Se olvidan que las
cefaleas y los vom'tos son debides con mas frecuencia a la jagque-
ca gue a un tumor ceiebral, o gue una epistaxis e3 mas a menu-
do debida a senarse torpemente ln nariz gue a telangectasia he-
red tar'a miGlt ple, o gue tna pequefa atrofia de los mosculos da
Iz mano en la edad avanzada sc debe con mas frecucnein a una
artritis reumatica gue a enfermedad de Ia neurona motriz o a una
costilia cervical.
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COMUN ESTUPIDEZ

- Con esto guiero significar lo opuesto al sentido comiin, en rea-
ilidad: falta de rentido comin. Hay varias clases de este pecadn,
‘pero penso que el tipo mis corriente es lo que podriamos llamar
rautomatismo terapéutico. Ninguna enfermedad tiene un cddizo ri-
ido de tratamiento para seguir en todas las circunstancas; se de-
ibe cortar el saco terapéutico segln el género mental ¥ econdmi-
leo de cads pacieate. Es pwa tenteria ordenar un régimen para
funa mujer acliva de la clase {rabajadora, con ‘nstrucciones de
fanadir a lo prescrito, al cuaito dia, 100 grs. de mujil rojo cocido
{al vapor, He visto el mas fino ejeinplo de automatismo terapéuti-
‘eo enando, hace muchos afics, era estudiante, mientras patinaba-
mos con un compafiero en un lago helade. Una mujer se cayo v
|8 rompld la tibia. Yo qu e tratarla, pero golo ers un estudian-
fte. “No debe ser movida hasta que llegue el médico; debemog tra-
ftarla de shoek", gritaba mi amizo a todos los cireunstantes,
. Desde una easa vecinag v'nleron las s'rvientas con botellas de
‘agua caliente, m'entras algunas sefiras cendolidas prestaban sus
fapadas. Asi se amontornaron pieles de foca, de nutria, de visén v
lotras. La nobre accidentada gemia bajo su montoin de pieles. “El

Hratamiento de shoek es siempre calon™ declan y repetizn I3 mu-
ijeres (fue dobian haber tomado sus carsos de eraz roja) pero yo
{habia estudiado ficiea y pensé gue otro factor estaba en juego.
\Pensé gue el calor puede ger buens para ¢l shock, pero gue tam-
ibién. .. deriite el hielo. Sdlo 4 (dtimo momento fodas esas celo-
fgas afic'coadas a primeros auxilios gquedaron persuadidas de gae
lera mejzr abandonar su si-tems, v sacaron del hielo a la pabre se-
ifiora, oue sin eso se hubiera perdido junto con las pieles al resque-
thrajaige el hielo sobre el lago. Mene ono esto para demostrar que
‘ne siempre los pacentes deben ger tratados por lo que se apren-
ide de memaoria, va que puede haber circunsgtancias especiales. ..

PEREZA

La pereza méd ca puede ser fisica o mental. La pereza fisica
xiste mas de In que quisiéramos admitir. Como 10s bancos de san-
e hacen tiansfusones fhcil ¥ rap'damente, el mimerc de trans-
fusiones se cuadrunlicd en povos afiog, lo cual haec lamentable-
imente ostensible que la facilidad del tratamiento, mas gue su ur-
igeneia, pueda dec’'dir que se haga o nao.

 Esta pereza provoes a veces la omision de determinar la pre-
| gidn sanguinea, o efectuar una cftalmoscopia, y tuerce en ocas ones
| ritos a;sgpticgs {si unga aguja de puncion lumbar toca la ropa (e
‘cama es tentador pretender que no se ha notado). La pereza puede
i también afectar la lahor de la emfermera, quien cansada de eontar
{1as respiraciones, afiade otro 20 a la fila de veintes que ya estan
ﬁ;,’ el cnadro, v esto puede restarle laconfianza del mé%im_
- La pereza mental es mis comin y més importante. Al levan-
itar una historia pusde ser peligrosa. 3i el dia es caluroso, el pa-
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ciente un poco sordo, y el médico estd apurado, la historia se ade-
reza con reminiscencias e inconexiones, y se requiere enorme pa-
ciencia y concentracion para peder luego destilar su esencia.

Una forma inconsciente de pereza necesita mencion especial.
No acepte el diagnostico del paciente mientras le hace la historia,
sin buscar los sintomas. Una fiebre reumatica a la edad de 10
afios es importante, pero necesita comprobacion lo declarado por
el paciente. Puede ’haber estado un dia en cama con un dolor en
el tobillo y su tia fue la_que dijo fiebre reumatica, o por el con-
trario, puede haber estado 2 6 3 meses en cama can fugaces do-
lores ‘articulares iniciados después de un dolor de garganta. Lo
mismo con respecto a la alimentacion (. problema tan 1mp0rtante
de la historia en casos de anemia), no anote "adecuada" o "regu-
lar" sin investigar exactamente lo que su pacwnte come en cada
comida. Quedara Ud. asombrado de cuantas mujeres estan vivien-
do de pan y manteca y un sinnimero de tazas de té.

Finalmente, cuidese de la pereza mental. Si es demasiado pe-
rezoso para pensar por si mismo, Ud. sera facilmente victima de
las publicaciones responsables, aceptando ciegamente el mito contra
el que John Forbes (2) nos ha prevenido tan habilmente. Si Ud.
cultiva una duda saludable (Is_In ser escéptico) podrd temer la ex-
periencia de la Rema de las Hadas citado en "Yolanthe":

Ante el fuego que brilla
con calor intenso,

yo trabajo en la ‘calceta
del sentido comtn

y me va saliendo barato.

Adopte por favor esta actitud en cada cosa que le dije, aun-
que piense que mucho de ello puede ser tonteria.

The Lancet, agosto 27 1949

(Version de P. Lernoud).

1. Just another word, Londres 1943. The Lancet, aug. 27-1949.
The Lancet, 1946-11-293.

(Tomado de "El Dia Médico)





