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Relato del Prof. A. Stampar:

El comino de la medicina preventiva y social
ha sido dificil, a pesar de los progresos hechos
en los d¢ltimos 200 ofios, no sélo en el pensa-
miento sobre la medicina social, sino en cosas
prdcticas, como el saneamiento en las grandes
civdades y regiones industriales y la administra-
cién en salud poblica, que cada dia cubre Greas
mayores.

Deberia recordarse que entre las dos guerras
mundiales, la fundacién Rockefeller dié ayuda
material a muchas universidades americanas del
resto del mundo, para establecer instituciones
como escuelas de salubridad e institutos de higie-
ne. Ellos se convirtieron en los centros locales de
educacién e investigacién en el campo de la me-
dicina social. Ese periodo entre las dos guerras
puede indicarse como el periodo de la lucha por
dar a la medicina social un lugar adecuado en
el curriculum médico.

Como en tantos otros terrenos, la segunda gue-
rra ocasiond un retroceso y un estancamiento de
este desarroilo. Se dié un nuevo impulso con la
creacién de la Organizaciéon Mundial de la Salud.

Hubo varias reuniones de expertos en educa-
cibn médica después de la guerra, en que se
consideré la duracién y el método de ensefianza
de ia Medicina Social y que han culminado en
la actual Conferencia, respecto a la cual quisiera
hacer una pocas observaciones.

Hemos visto, una vez mds, que no existe una
definicion de medicina preventiva y social y los
diferentes relatores llaman la misma cosa por di-
ferentes nombres. Seria muy conveniente encontrar
definiciones que fueran aceptables para la ma-
yoria. La medicina social se confunde a menudo
con programas politicos determinados. Por supues-
to, no tiene nada que hacer con eso. Solamente

trata de aplicar los elementos de las ciencias
sociales a los problemas de salud. Con énimo de
simplificacién podria llamarse ““la sociclogia de
la medicina”.

En el curso de nuestras sesiones ha sido inte-
resante observar que muchos relatores han indi-
cado que no puede haber programas de ense-
fianza ni aplicacién de la medicina preventiva y
social para todo el mundo. La linea base puede
ser internacional, pero la aplicacién y la prdctica
deben ojustarse a las condiciones geograficas y
al desarrollo material y cultural de los distintos
paises.

También ha habido acuerdo en considerar la
importancia de lo medicina social como una dis-
ciplina académica. Parece haber acuerdo undni-
me de que los estudiantes deberian recibir pre-
paracion en medicina social en una u otra for-
ma, a través de la duracion de sus estudios, y de-
beria prestarse mucha atencién a su trabajo en
instituciones, con familias y en terreno.

Se presentaron problemas interesantes, como
lo forma de medir el estado de salud de una
sociedad y la especializacién en varias ramas de
la medicina preventiva y social: medicina e higie-
ne industrial, psiquiatria social, pediatria social,
etc. Personalmente no creo que ello sea conve-
niente, sobre todo considerando que la medicina
social no ha adquirido ain su debida posicidn
en muchas escuelas. Parecerfa entonces mds ra-
zonable unificar los estudios de medicina pre-
ventiva y social en una sola cétedra o instituto
en que puedan trabajar los diferentes especia-
listas. '

Relato del Dr. Charles Fletcher:

La destinacién de una seccién separada de
esta Conferencia para la discusiéon de medicina
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preventiva y social aparte de la seccién de pro- -

pdsitos y contenido del curriculum, merece un co-
mentario. Yo lo tomo como el reflejo de una
conciencia creciente sobre su importancia; pero
al mismo tiempo como la traduccion de la per-
plejidad sobre el lugar que le corresponde en
la educaciéon del estudiante de medicina. Esa
perplejidad se manifiesta por alguna hostilidad
de parte de los que estén en cdtedras mas an-
figuas en madicina. Ha habido una queja per-
manente sobre el hecho de que en muchas es-
cuelas el ramo no recibe suficiente atencion. Los
que predican la importancia de la medicina pre-
vantiva y social no siempre definen claramente
sus propdsitos y métodos, ni demuestran efecti-
vamente el valor de la orientacién que quieren
dar a lo eduzacion en ciencias médicas y o la
practica médica. Sélo cuando lo ~hagan, los
médicos adoptarén las medidas necesarias para
que se dé tal orientacién.

Por eso mismo es natural que muchos de los
trabajos de esta Seccién se hayan preocupado
tanto del significado de la medicina preventiva y
social, como de su ensehanza.

La medicina sociol es una rama de las cien-
cias médicas que se ocupa de las relaciones en-
tre las condiciones sociales y econémicas y la sa-
lud de grupos de individuos y de sus componentes
y al mismo tiempo una actividad que se ocupa
de los medidas practicas que se pueden tomar
en el terreno social para promover la salud y
prevenir y curar la enfermedad. La adicién del
término “medicina preventiva” incluye en la defi-
nicién ciencia y prdctica; medidas tanto técnicas
como sociales para la prevencién de la enferme-
medad.

Los relatores de nuestra seccién estuvieron de
acuerdo en que el buen clinico presta atencion,
tanto en la prdctica como en la docencia, a los
factores sociales en la etiologia y o la ayuda
social en el fratamiento, pero creen que los es-
pecialistas en medicina social pueden ayudarlo
a solucionar los problemas sociales que presen-
tan sus pacientes. No es suficiente dejar la solu-
cién de esos problemas a auxiliares, visitadoras
sociales, instituciones de caridad. La contribucién
social a las facultades de medicina deberian ha-
cerla hombres y mujeres con un entrenamiento
académico y cientifico completo.
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. {Qué temas especificos deben cubrirse en este
terreno? Primero, estdn los temas que han sido
tradicionales en las cétedras de salud publica
e higiene: saneamiento, epidemiologia, control de
enfermedades transmisibles, vivienda, hfgiene in-
dustrial. El segundo grupo de temas considera la
contribucion del ambiente —fisico, genéfico, bio-
légico y social— a los dafios en la salud fisica
y mental, y a la etiologia de la enfermedad. Ellos
estdn ilustrados en la comunidad por el estudio
de la demografia y las estadisticas de morbili-
dad y de mortalidad, .que muestran la influencia
que fienen la ocupacion, el estado econdmico y
social, ‘edad, clima, etc., sobre la enfermedad,
indicéndose que la comunidad estd formada por
individuos, sobre los que actian estas influencias,
Muestran también las necesidades reales en salud

‘de la comunidad en que trabajara el médico, co-

rrigiéndole la vision distorsionada de a medicina
restringida sélo a la préctica hospitalaria.

El tercer grupo de temas contempla la estruc-
tura social en que trabajard el médico, y las
variadas instituciones a que puede recurrir para
ayudar a sus pacientes, tema de mucha impor-
tancia hoy dia en que muchos paises han desarro-
llado un intenso interés por la salud y bienestar
de sus ciudadanos.

El médico de hoy debe actuar como director
de un equipo de auxiliares: es esencial que en-
tienda ese equipo y sus funciones para usar la
terapia social cuando sea necesaria.

Los relatores pensaron en forma undnime que
debe existir una cdtedra o departamento separa-
do para el estudio, practica y ensefianza de estos
aspectos de la medicina: 1) por la cantidad cre-
ciente de conocimiento detallado que se estd ad-
quiriendo en el tema y que el profesor debe com-
prender bien para dar instruccién precisa y equi-
librada; 2) porque se necesitan recursos especia-
les para ensefiar las influencias sociales y am-
bientales sobre la salud fuera del hospital, y 3)
por las oportunidades de investigacién en terreno
de muchos de los factores etiolégicos de enfer-
medad que adn no han sido aclarados. Esa in-
vestigacion puede efectuarse sélo por fos que han
sido entrenados en departamentos especiales pa-
ra usar apropiadamente los métodos de investi-
gacién en grandes masas de poblacién.

Consideramos ahora algunos de los métodos de
instruccion que se han sugerido. En otras seccio-



nes se ha indicado que el exceso de ensefianza
hospitalaria no estd de acuerdo con los grandes
problemas de la prdactica general. En varias es-
cuelas de medicina se han organizado programas
especiales para llevar al estudiante del hospital
a la comunidad. Hay 2 tipos de tales programas:
en el primer tipo se le da al alumno una familia
que debe seguir a través de todos sus afos de
estudios médicos. Asi puede estudiar tanto los pro-
blemas econémicos como sociales y psicolégicos
de la familio, los factores que causan enferme-
dad o que promueven salud, y juzgar la efecti-
vidad de las medidas que puede tomar” como
médico y consejero. El segundo tipo es aquel en
que los miembros de la escuela instalan un con-
sultorio en que el estudiante toma parte activa,
oprendiendo a tratar en el domicilio.

Las condiciones mérbidas que se deben a in-
fluencias sociales son en gran parte psicolégicas
y psicosomdticas y en este tipo de programa es
esencial que colabore el psiquiotra. Estas prac-
ticas pueden incluso dar al alumno experiencia en
las instituciones sociales disponibles para preven-
cién y terapéutica. Varios relatores sefialaron la
importancia que tiene sobre la madurez de los
estudiantes esta practica fuera del hospital, lo
mismo que sobre los supervisores de dichas prac-
ticas. Dentro del Hospital se han sugerido varios
métodos, que incluyen seminarios, conferencias so-
bre casos determinados, dados por miembros de
cétedras clinicas y el especialista en medicina so-
cial y preventiva.

Una forma interesante de ensefianza consiste
en la audicién de grabaciones de entrevistas de
una visitadora social experimentada y pacientes
con enfermedades orgdnicas de los cuales se tie-
ne también la ficha clinica y en que la entrevista
demuestra la existencia de factores sociales que
influyen en la etiologia del cuadro; este método
es particularmente 0til en medicina infantil.

Tal vez es en medicina infantil donde los as-
pectos preventivos y curativos de la medicina es-
tédn mejor integrados y correlacionados.

En relacién con medicina del trabajo e higiene
industrial, algunos piensan que deberia ensenar-
se en catedra separada la higiene industrial. Se
debe dar alguna instruccidn en este tema por-
que al médico general le toca el mayor peso de
la medicina ocupacional. El mejor método sugeri-

do fué el de ensefarla por clinicos en hospitales,
con casos referidos por las industrias.

El alumno debe aprender a confetcionar la
historia industrial en cada caso, para aprender
a apreciar el rol de la ocupacién, no sélo en el
daio a la salud, sino también en la rehabilita-
cién y mantenimiento de la salud mediante un
trabajo adecuado.

Hemos estudiado también la forma de hacer
estos temas mds atrayentes para el estudiante,
ya fascinado por los problemas clinicos. Un relator
indicd que las clases deberian darlas clinicos,
dentro de lo posible. En epidemiologia y bioesta-
distica deben ensefiarse por medio de conferen-
cias y deben relacionarse con casos que el estu-
diante vea a diario.

Las técnicas epidemiolégicas, como la reac-
cion de Mantoux deberian efectuarlas los propios
estudiantes. El uso de las estadisticas deberian
ensefiarse con temas que despierten el interés
del muchacho. Un relator lo hace discutiendo el
tema en relacién con el bridge, apuestas de ca-
ballos y pollas de futbol.

Es esencial algin conocimiento sobre genética
humana, ya que al médico se le consulta a me-
nudo sobre problemas de enfermedades heredi-
tarias.

El servicio de salud estudiantil se puede usar
para ensefiar al alumno la importancia de sus
funciones como educador. Muchos estudiantes uni-
versitarios, que llegarén a ser lideres en su co-
munidad, tienen ideas erradas sobre higiene y
preservacién de su salud.

La nutricién es probablemente el factor am-
biental aislado més importante en la preserva-
cién de la salud. Siempre que se encuentra una
alteracién nutritiva en los cursos clinicos se de-
ben examinar las causas sociales y econdémicas
que_condujeron a ella, y no limitarse a dar unas
pildoras de vitaminas. Se puso énfasis en instruir
apropiadamente al alumno sobre los problemas
mundiales de sub-nutricién y las fuerzas econé-
micas y sociales que determinan el excesivo cre-
cimiento de poblacién.

Los efectos de la vivienda en la salud se pue-
den estudiar sélo en el terreno, a través del sis-
tema de supervisién de familias, ya descrito,- en
que se ve su influencia en la extensién de enfer-
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medades infecciosas y sobre la produccién de en-
fermedades psicolégicas y psicosomdticas.

Temas como saneamiento y -abastos de agua
ahora tienen mds importancia para los ingenieros
que para los médicos, que no deberian ser recar-
gados con ellos si hay cosas mds importantes que
tratar.

No hay criterio unénime en cuanto a la altura
de los estudios a que deberian incluirse estos te-
mas. En los cursos clinicos la medicina social
deberia estar integrada a través de todos los
cursos, sea medicina, cirugia, ginecologia y aun
especialidades. El alumno debe recordar que esta
manejando pacientes y no enfermedades; pacien-
tes que viven en una comunidad, con problemas
familiares, trabajo, efc., todos los cuales pueden
haber tenido su parte en la etiologia de la en-

fermedad.

Conviene recordar que la medicina social es
una disciplina joven, que debe darse a conocer
mediante una exposicidén clara de realizaciones
efectivas y comprensibles. Otra dificultad es que
muchas de las actividades preventivas y terapéu-
ticas deben tomarse a través de accién politica
de la cemunidad, y los médicos le temen a eso.

Una de las mayores dificultades para los estu-
diantes es la escasez de profesores capaces y
bien preparados; esto a su vez hace dificil el re-
clutamiento y preparacién de profesores para el
futuro. La gran tarea que tiene la medicina so-
cial es la de demostrarle al estudiante que pue-
de proporcionarle oportunidades tan astisfactorias
como las de la medicina orgdnica. Esperamos que
la futura generacién de médicos demuestre con
hechos y no con palabras que prevenir es me-
jor que curar y que tomen interés en la salud
de la comunidad que sirven, reconociendo que ella
se alcanza sélo por medidas sociales.

LA ENSENANZA DE LA MEDICINA SOCIAL EN EL PERIODO PRECLINICO

F. A

Profesor de Salud Publica de |

El propésito de la fase preclinica de la edu-
cacién médica es el de dar al estudiante los ci-
mientos cientificos sobre los cuales se construird
mds tarde la superestructura esencialmente hu-
manitaria de la ciencia y arte de la medicina.
El autor cree que en este periodo, en los um-
brales de la clinica, el estudiante deberia estu-
diar medicina social, qué el propone llamar so-
ciologia médica, que: a) le presenta la medici-
na como una ciencia social; b) lo hace usar mé-
todos estadisticos para el estudio de grupos; y ¢)
le demuestra la relacién entre la salud y la en-
fermedad en una poblacién, por una parte, y los
factores econdmicos, biolégicos y sociales por otra.

El alumno debe aprender a conocer la familia
y su significado biolégico y social; la sociedad
industrial moderna; la medicina en su funcién so-
cial y su conexién con el bienestar general y
con’ ofras ciencias sociales; més tarde las insti-
tuciones médicas exisfentes en el pafs y las fun-
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ciones de los diferentes grupos profesionales en
ellas, junto a la organizacién de servicios sociales
y la conexion entre servicios médicos y-sociales;
las organizaciones médicas internacionales.

Deberfa conocer también las enfermedades de
mayor importancia social en su pais; los factores
socio-econédmicos en la etiologia de la enferme-
dad, demostrado por la existencia-de enferme-
dades que afectan principalmente a algunas cla-
ses sociales o biolégicas; la manera de medir la
salud poblica y los efectos que .causan en ella ..
algunas medidas generales y el rol de la medi-
cina en el mejoramiento planificado de la socie-
dad humana. o

El propésito de dar el curso de medicina so-
cial en el periodo preclinicq es el de preparar al
alumno para su contacto con la poblacién gene-
ral o con grupos como embarazadas, lactantes,
preescolares, escolares, obreros industriales o tu-
berculdsos, que ird encontrando en su aprendiza- '

Wi R i ¢ TR



