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EDITORIAL

Una oportunidad dentro de la crisis

UNIVERSIDAD
NACIONAL
DE COLOMBIA
Revista de la Facultad de
Medicina 2000; 48 (1): 1-2

Rodrigo Pardo Turriago MD. Vicedecano Académico, Facultad de Medicina Universidad Nacional de Colombia.

Nunca antes habiamos asistido en el
sector salud a una crisis de la magni-
tud actual. Resulta llamativo igualmen-
te que nunca se habían asignado recur-
sos económicos en tan cuantioso mon-
to a la salud, como en las actuales cir-
cunstancias. La crisis hospitalaria pa-
rece convertirse en un lugar común.
Desde el escenario de la academia has-
ta las mesas de trabajo de los líderes
sindicales, pasando por las agendas del
sector financiero y de los funcionarios
estatales, el análisis de la crisis actual
ha recibido cumplida y diversa aten-
ción, reflexión con profundidad varia-
ble y formulación de soluciones, via-
bles o no, para lo que parece ser un
problema sobre diagnosticado.
Muchas variables contribuyen a con-
figurar la crisis actual y como ha sido
puesto de relieve, la crisis no descan-
sa exclusivamente en aspectos econó-
micos.
La Academia Nacional de Medicina ha
intervenido en este debate impulsan-
do un serio estudio sobre la Ley 100,
su concepción y desarrollo, sus acier-
tos y errores, su impacto sobre el ejer-
cicio profesional en salud y sus conse-
cuencias sobre la formación en recur-
so humano.
Su Presidente ha consolidado la infor-
mación financiera y de cobertura del
sistema y ha afirmado recientemente,
cómo la ley no logra satisfacer los ob-
jetivos que la inspiraron (universali-
dad, accesibilidad, ampliación de co-

bertura y calidad) y ella sale mal libra-
da en el análisis financiero al compa-
rar los resultados obtenidos con las in-
versiones financieras dirigidas al sec-
tor.
Los líderes sindicales han denunciado
la ineficiencia administrativa, la co-
rrupción y el clientelismo como algu-
nos de los factores que nos han lleva-
do a la actual situación. Ellos mismos
y no pocos analistas en el campo de la
política y la economía no dudan en
responsabilizar a los planes de desa-
rrollo, al modelo neoliberal, a la
globalización e internacionalización
de la economía 'como los principales
responsables.
El sector financiero nunca antes encon-
tró presupuestos tan auspiciosos en el
sector de la salud como en el momen-
to presente y en su lógica de mercado
y de eficiencia económica no encon-
tró obstáculo para convertir a los usua-
rios en clientes ( y no pacientes) a quie-
nes dispensar servicios restringidos sin
arriesgar fugas de capital. Así mismo
el espacio a la intermediación finan-
ciera ha venido adquiriendo cada vez
mayor importancia y colocando recur-
sos muy lejos de su verdadero destino
social y de beneficio comunitario.
Las entidades territoriales y sus admi-
nistradores y dirigentes descubrieron
una opción no imaginada de utilizar la
salud y sus recursos como un capital
que merece ser explotado en su pro-
pio beneficio, cuando no en una fuen-

te de inspiración electoral
Los profesionales de la salud, en gran
parte excluidos por acción u omisión
en la etapa que antecedió a la discu-
sión y aprobación de la ley hemos vis-
to un cambio gigantesco en el marco
de referencia del ejercicio de las otro-
ra profesiones liberales de la salud: El
paciente como cliente, las IPS como
empleadores autocráticos y las EPS
como extraños intermediarios posee-
dores de la verdad y jueces supremos
del acto médico, bajo criterios econó-
micos de rentabilidad
En este oscuro y sombrío panorama,
el paciente, objeto y propósito único y
final del ejercicio responsable y ético
de la salud, ha sido convertido en un
simple y vulgar cliente, que tiene ac-
ceso al sistema de una manera similar
al procedimiento con el cual la indus-
tria del turismo captura sus usuarios
(todo incluido, nada incluido, con ali-
mentación y sin alojamiento o vice-
versa), es el gran ausente, actor mudo
e indefenso. Los principios de servi-
cio, beneficencia y atención, que por
años inspiraron el quehacer de nues-
tros centros hospitalarios, claudicaron
en su vigencia para dar paso a una con-
fusa y dudosa ética corporativa. La
calidad en la atención cedió su lugar a
las consideraciones de rentabilidad,
sostenibilidad, y rendimiento financie-
ro. La ampliación de cobertura lejos de
procurar servir como extensión califi-
cada, oportuna y asequible de servicios,
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PARDO R.

se convirtió en el ejercicio matemático
de incrementar los divisores para mejo-
rar los cocientes.
Más allá de reconocer la crisis estruc-
tural de la salud y de las instituciones
hospitalarias y de atención que en di-
versos niveles sirve a su propósito,
compete a la Facultad de Medicina de
la Universidad Nacional, discutir en su
seno el impacto de las consecuencias
que ella genera en su misión de formar
profesionales con excelente calidad y
competencia y de arraigado compro-
miso social tal como ha sido su tradi-
ción centenaria. Reconocer la comple-
jidad del escenario, las nuevas reali-
dades, las posibilidades ciertas, enten-
der las nuevas fuerzas y lógicas que
amenazantes se erigen frente a la ra-
zón de la academia, convertir el dis-
curso y la reflexión en propuestas co-
herentes con su misión y su visión, res-
petando su tradición pero sin renun-
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ciar a su deber de interpretar y adaptarse
a la realidad constituye el gran reto. An-
teponer a la ética corporativa la ética
académica sin hacer apostasía de su éti-
ca hipocrática debe ser una tarea urgen-
te a desarrollar.
La Universidad y su Facultad de Medi-
cina deben reconocer la presencia de
nuevas variables que afectan su diseño
y desarrollo curricular y su propuesta
académica a las futuras generaciones de
estudiantes, quienes en medio de la in-
certidumbre que ofrece este preocupan-
te panorama, abrazan con entusiasmo los
ideales de nuestra hermosa profesión.
El hospital universitario, seriamente
amenazado en su concepción de recin-
to sagrado y ambicioso espacio para
la práctica clínica inspirada en la di-
námica de la academia tendrá que dar
cabida a otras tareas, a nuevas prácti-
cas de trabajo, a novedosos estilos de
relación entre la asistencia, la calidad,

la docencia y la gestión eficiente, si quie-
re sobrevivir y mantener la opción de
entrenamiento para los estudiantes que
a él acuden.
Es oportuno y conveniente explorar y
reconocer los nuevos escenarios de for-
mación en niveles de menor compleji-
dad que se ofrecen, no como alternati-
vos, sino como complementarios y que
brindan tambien una oportunidad a
nuestros programas.
La crisis hospitalaria ha sacudido todo
nuestro estamento, nos ha obligado por
la fuerza de sus contundentes
argumentos a examinar nuestro queha-
cer yen cierto modo ha cuestionado al
gunos de nuestros principios y cierta
mente nuestras prácticas de trabajo.
Como lo recordara recientemente el
profesor Alfonso Vargas Rubiano,
nuestra crisis es como nuestra histo-
ria: centenaria y permanente.
Su solución depende de todos.


