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Mision del medico internista

Dora Inés Molina de Salazar - Manizales

MISION
Brindar a los pacientes jovenes, adultos y ancianos los servicios médicos
clinicos de atencion integral en salud del mas alto nivel cientifico tecnolégico
y humanistico, enmarcado en la ética y el respeto por el ser humano,
interactuando cuando sea necesario, con otras especialidades, para asegurar

calidad, eficacia,eficiencia y efectividad.

Definicién tomada de las diferentes encuestas

No tenemos ninguna duda en recomendar como especia-
lista idoéneo para la atencion integral de primera linea a toda
persona adulta, desde la adolescencia hasta la vejez, a un
médico internista. No hay un médico mejor preparado para
la atencion integral de las personas a partir de la segunda
década de la vida, utilizando como plataforma de trabajo la
evaluacion médica experta del paciente, que comienza con la
realizacion de una cuidadosa historia clinica. Principal ins-
trumento diagnéstico inventado por la ciencia y el arte de la
medicina, desde Hipocrates hasta nuestros dias.

En el pasado siglo de la gran tecnologia y en el promisorio
que acaba de comenzar, es el médico internista el principal
heredero de la tradicion clinica, en establecer un diagnosti-
co y tratamiento basado en evidencias obtenidas por un
didlogo médico-paciente bien orientado y un examen fisico
exhaustivo, corroborado luego por una experta seleccion
del minimo de exdmenes complementarios indispensables
para confirmar dichas impresiones clinicas y guiar objeti-
vamente la mejor terapéutica posible.

La forma mas sencilla de definir al médico internista es
la de reconocerlo como "el médico del adulto", experto en
la atencion primaria y continuada desde el adolescente
hasta el anciano. Su campo de accion es amplio excluyendo
la infancia, pues la atencion especializada del nifio corres-
ponde al médico pediatra. No es funcion del internista la
realizacion de procedimientos quirargicos, aunque si parti-
cipa en el diagnodstico de situaciones quirdrgicas y en la
evaluacion general y cardiovascular preoperatoria, asi como
en la atencidon postoperatoria en especial de personas com-
plicadas o con enfermedades cronicas. Tampoco atiende
embarazos o partos, excepto cuando la embarazada presen-
ta complicaciones o afecciones médicas agudas o cronicas
y entonces participa en su atencion en estrecha colabora-
cién con el médico obstetra.

El médico internista se forma en residencias de postgrado
universitarias en su gran mayoria, durante tres exigentes
afios de estudio y trabajo. Durante su formacion hospitala-
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realizadas a nivel nacional.

ria el internista adquiere los habitos profesionales que ca-
racterizan su diario ejercicio médico, atendiendo con des-
treza las multiples y variables quejas y motivos de consulta
que se realizan en el hospital, desde los aparentemente mas
sencillos hasta los mas complejos que amenazan o compro-
meten la vida del paciente.

Las consultas externas, la orientacion del triage, las
salas de urgencia, de cuidados intensivos y de hospitaliza-
cién son los territorios donde el internista desarrolla su
diaria actividad. El médico internista sabe enmarcar la
queja del paciente, la enfermedad aguda o cronica que
padece en cada uno de los planos que conforman el concep-
to de salud bioldgica, mental o social. Considera al hombre
sano o enfermo como una pieza valiosa en el tablero de
ajedrez que es la comunidad donde discurre su entorno
social, familiar y laboral. Es caracteristica la curiosidad
cientifica y permanente actualizacion de este especialista a
través de libros, revistas cientificas periodicas, jornadas,
cursillos y congresos cientificos y en los ltimos afios por
Internet.

Participa activamente en la docencia médica, haciendo
parte de la gran mayoria de los profesores universitarios
que ensefian a las jovenes generaciones que cursan estudios
de medicina, en pre y posgrado de Medicina Interna, como
se diagnostican las enfermedades (clinica médica), como se
previenen y como se tratan (terapéutica). Su funcion do-
cente se extiende mas alla de las aulas de clase y de la
ensefianza a la cabecera del paciente para integrar equipos
de educacion terapéutica a los pacientes cronicos y a la
comunidad con riesgo de padecerlas. Ademas, realizan
investigacion médica en estos aspectos, asi como también
en temas de epidemiologia y salud publica. La preparacion
humanista y ética del internista es solida y esta dirigida a
comprender el entorno sociocultural de sus pacientes, debe
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poder comprender y hacerse comprender por todo tipo de
enfermos o personas sanas que en los llamados "chequeos"
preventivos solicitan preservar su salud.

El hombre es un atomo social que merece suficiente
atencion individual y a la vez debe ser considerado parte de
un todo comunitario. Prevenir enfermedades actuando so-
bre el hombre sano a nivel de cada consulta y sobre la
comunidad a través de la divulgacion y educacion sanitaria
es un firme proposito que se debe imponer la Asociacion de
Medicina Interna de Colombia con sus asociados.

La Medicina Interna es considerada en los tiempos
modernos como una practica profesional fundamental,
prioritaria en los sistemas de atencion de la salud a todos
los niveles.

La utilizacion del internista como recurso médico fun-
damental en los sistemas de atencion integral médica en
paises como Inglaterra, Francia, Estados Unidos, Cuba son
pruebas evidentes de que se aprecia su invaluable papel en
la eficiencia de los servicios que se presta a los usuarios.

No hay duda de que el internista ha sido mejor compren-
dido ahora por los demas especialistas.

La labor docente e investigativa del internista, le han
dado, ademas, la oportunidad de intervenir de manera acti-
va, no solo en el progreso de la medicina asistencial, sino
también en la educacion médica y en la generacion de
conocimientos, lo cual le ha hecho apreciar pero falta di-
fundir mas sus actividades y el conocimiento por parte de
las EPS (empresas promotoras de salud ) y las ARS (admi-
nistradoras del régimen subsidiado) y las IPS (instituciones
prestadoras de salud), de la importancia de vincular al
médico internista en sus instituciones en programas de
promocion de la salud de prevencion de la enfermedad,en
la actividad asistencial y en la relacion interdependiente
con el resto de especialidades médicas.

El internista fue definido por Osler como un "generalista
privado y distinguido", para establecer su distincion con el
médico general. El conocimiento y respeto por el internista,
tan claro por esos afios, se ha venido desdibujando hasta
llegar un momento en que el paciente no logra distinguir
entre un médico general y un internista y lo que es mas, lo
puede confundir abiertamente con el médico interno, quien
aun debe superar esta etapa de su vida académica para
poder graduarse, o con el médico familiar, de diversos
perfiles segun la estructura de la especialidad en cada pais,
pero cuya funcioén es atender la familia con énfasis en
atencion y prevencion primarias.

Son multiples y generosas las definiciones y atributos
del internista. Se considera la medicina interna como el
nucleo de formacion de cualquier especialista, que evita la
fragmentacion en el ejercicio de la medicina clinica.

Sumando varias definiciones, el internista es el eje alre-
dedor del cual se mueve todo el equipo de salud; asesor,
consultante e integrador de otros especialistas, quien dirige
y centraliza el acto médico evitando la atomizacién en el
cuidado del enfermo, quien brinda un cuidado integral a
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adolescentes, adultos y ancianos, con base en una forma-
cion cientifica y humanistica, quien tiene una alta precision
diagnostica y se mantiene siempre actualizado,

Los médicos internistas lidian diariamente con la en-
fermedad y muchos pueden lidiar con la muerte y morir
regularmente. Infortunadamente muchos no estan prepa-
rados para los efectos personales de estos retos, que pue-
den terminar en frustracion o depresion. Los médicos
pueden tener una sensacion de fracaso si perciben su
funcién como exclusivamente reparadores o sanadores,
esto puede ocasionar una lucha constante por mantener
sus limites personales y profesionales mientras prestan
atencion compasiva, ésta deberia ser una recomendacion
para el cambio en los curriculos de medicina interna en
donde se haga mas énfasis en las areas sociales,
humanisticas y de administracion.

Las actividades y compartimientos que pueden indicar
agotamiento profesional incluyen insatisfaccion con el tra-
bajo, cinismo, abandono de pacientes especificos y de sus
familias y sobre involucramiento con algunos pacientes y
sus familias. Tomar tiempo para la autorreflexion e identi-
ficar los métodos para renovarse son criticos para el perso-
nal y profesionales de la salud y muy especialmente para el
médico internista, por esta razén la actual Junta Directiva
de la ACMI 2000-2002, ha impulsado el programa de
Redefinicion del Perfil Profesional del Médico Internista a
nivel nacional con el fin de lograr estrategias para una
mejor formacion, y un mayor conocimiento de la comuni-
dad médica y no médica de las funciones que desempeiia el
médico de esta especialidad.

Los médicos, los sacerdotes, los educadores y los jueces
han sido siempre considerados como interlocutores parti-
culares en la medida que son censados como poseedores de
un conocimiento intimo del alma humana, probablemente
en razon de los poderes que se les atribuye sobre el cuerpo,
el espiritu, el desarrollo corporal y el respeto a la libertad. A
pesar de ser interlocutores validos el ejercicio profesional
del médico internista a partir de la aplicacion de la ley de
seguridad social en salud en 1993, ha cambiado en menos-
cabo de la calidad y de la empatia necesaria en una relacion
médico-paciente o usuario de los servicios de salud.

Incluso si las condiciones de la practica médica han
cambiado en el transcurso de las ultimas décadas, al menos
en el mundo occidental y los conocimientos avanzan a
pasos agigantados, la profesion médica permanece com-
prometida tanto con el artesano como con el sacerdote,
utilizando de manera variable, de acuerdo con las discipli-
nas metodologicas y técnico-cientificas, la sociologia y el
empirismo. Por lo tanto, es urgente clarificar las ambigiie-
dades ligadas al ejercicio profesional y a la medicina, una
abstraccion con fronteras poco precisas.

El propodsito es buscar las respuestas a ciertos
interrogantes que todos los médicos y en este caso los
internistas especialmente, deben plantearse: ;Cual es la
mision del internista? ;Cuales son sus objetivos? ;Cual es
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la naturaleza de su poder como médico, sus limites y res-

ponsabilidades?

Es preciso recalcar que los lazos estrechos entre la asis-
tencia, la investigacion, la economia y la ética hacen que el
ejercicio médico de hoy dia sea bastante diferente al de hace
unos afios. El factor financiero predomina muchas veces; el
intermediario (EPS, ARS e IPS) termind con la relacion
directa médico-paciente para instaurar el sistema cliente-
empresa-enfermo-médico y hacer prevalecer el concepto de
cliente o consumidor. La imagen del médico cambid tam-
bién para el enfermo; ahora es un prestador de servicio, un
mecanico de o6rganos, un técnico de la salud, a veces con una
connotacion algo peyorativa. Las decisiones médicas son
fuente de gastos, laboratorios, hospitalizaciones, inter-
consultas, que en la inmensa mayoria son sufragados por las
compaiiias privadas o el Estado. Segtn algunos, los médicos
causan gastos, no evitan gastos. De alli el por qué de las
auditorias. Se crea una confusion: ya no es el enfermo el
objetivo principal, lo es la productividad del sistema.

Las metas se derivan de la mision, es decir, en lo que
desea convertirse la Medicina Interna. ;Qué es nuestra
profesion? ;Qué debe ser nuestra especialidad?. Aunque
estas preguntas parecen muy simples, de hecho son dos
preguntas muy dificiles de responder. La creacion o revi-
sion de una declaracion de la mision es muy compleja
debido a las variables que deben examinarse. Sin embargo,
el hecho de concretar una declaracion de la mision podria
beneficiar mucho el ejercicio y el futuro de la medicina
interna, por lo menos de varias maneras:

* La declaracion de la mision aclara el propdsito y la
direccion de nuestra especialidad.

* De este modo, ayudara a tomar un sendero con metas
definidas.

* Las metas permitiran diferenciar la medicina interna de
la medicina general y la medicina familiar.

* La declaracion de la misiéon mantendrd la medicina
interna en el propdsito de centrarse en las necesidades
de los pacientes que la consultan.

* La declaracion de la mision suministrard orientacion y
pautas especificas para seleccionar cursos de accion
alternos.

* Ladeclaracion de la mision suministrard direccion a los
internistas, en consecuencia, actuaran como enlace para
mantener unidos a los miembros de la Asociaciéon Co-
lombiana de Medicina Interna.

Objetivos del médico internista

El objetivo principal del médico internista, como el de
todo médico, es aliviar el sufrimiento y proteger la calidad
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de vida. Osler decia a sus discipulos: "ElI médico pocas
veces cura, algunas alivia, pero siempre debe consolar y
acompaifar".

Para algunos el objetivo esencial seria prolongar la vida,
pero esto es discutible. Si en el ultimo siglo se incrementd
la esperanza de vida no fue por obra exclusiva de la medici-
na, muchas otras profesiones contribuyeron a ello. El urba-
nismo, la ingenieria sanitaria y las comunicaciones cum-
plieron y siguen cumpliendo, con una labor importante. El
médico integral no es aquél que prolonga caprichosamente
la vida del paciente, sino por el contrario, el que a su
paciente "afiade vida a sus afios", es decir, calidad,
autoestima y hasta cierto punto, felicidad.

El objetivo del internista no es evitar la muerte a toda
costa, mas bien es tratar de aliviar su dolor, mejorar su
calidad de vida y cuando llegue el momento facilitarle una
muerte digna, rodeada de sus parientes y amigos mas queri-
dos. Es de nuevo acompafiar y consolar.

El objetivo principal, cual es aliviar, se fundamenta en
conocimientos soélidos de la medicina y en una actitud
humana y humanistica. No debe ser para ¢l la inica meta
acertar con el diagnodstico, sino mas bien aportar esperanza
y vitalidad a sus enfermos.

El futuro de la medicina interna en el pais depende del
ejemplo y de los conocimientos transmitidos de los docen-
tes a los discipulos, pero también de la modificacion de los
curriculos acordes a las nuevas legislaciones en salud, del
entusiasmo y ocasioén impartido en el ejercicio de la profe-
sion pues el campo de accion de esta especialidad es bien
grande.

Al tener una MISION del médico internista, definida,
internalizada en el sector salud y la comunidad en general y
apropiada por los miembros de la ACMI y de las diferentes
Facultades de Medicina, esto permitira el posicionamiento
que requiere y merece esta especialidad y por supuesto la
ACML.
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