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PREMIO DE DIREITO SANITARIO 2014 / PREMIO DE DERECHO SANITARIO 2014

1. Prémio a Trajetéria no Ambito do Direito a Satde / Premio a la Trayectoria en el
Marco del Derecho a la Salud

Discurso de aceptacion del Premio de Derecho Sanitario 2014, a la Trayectoria en
el Marco del Derecho a la Salud, concedido al Dr. GERMAN E. FAJARDO DOLCI*.

German E. Fajardo Dolci

Titular de la Unidad de Educacion, Investigacion y Politicas de Salud del Instituto
Mexicano del Seguro Social. Ciudad de México, México.

“Todos al nacer, somos ciudadanos de dos reinos,
el de los sanos y el de los enfermos. Y aunque
todos preferimos usar sélo el pasaporte bueno,
tarde o temprano, cada uno de nosotros se ve
obligado, al menos por un tiempo, a identificarse
como ciudadano de ese otro lugar.”

Susan SONTAG

Debo empezar diciendo, gracias, muchas gracias a la Red Iberoamericana de
Derecho Sanitario, en particular al Consejo Directivo: Karen Vargas, Maria Celia
Delduque, Maria Cristina Cortesi, Paula Lobato de Farias y mi apreciado amigo Joaquin
Cayon de las Cuevas por considerar que un servidor pudiera ser candidato y

recipiendario de este importante reconocimiento iberoamericano de Derecho Sanitario.

' Nota del editor: EI Consejo Directivo de la Red Iberoamericana de Derecho Sanitario acordd por
unanimidad conceder el Premio de Derecho Sanitario 2014 a la Trayectoria en el Marco del Derecho a la
Salud al Dr. German Fajardo Dolci en atencion a sus méritos en el impulso del arbitraje médico en la
region iberoamericana, constituyendo un referente para toda la region, en la internacionalizacion del
Derecho Sanitario, en la difusién de la juridificacion de la actividad médica y en el liderazgo en el fomento
del didlogo entre Derecho y Salud, constituyendo un ejemplo de excelencia en su trayectoria profesional,
docente e investigadora. El premio se entregé el 20 de agosto de 2014, en la sesion de clausura del IV
Congreso Iberoamericano de Derecho Sanitario celebrado en San José de Costa Rica.
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Recibo éste, a nombre de todas aquellas personas hombres, mujeres e
instituciones con las que he tenido la oportunidad de crecer y desarrollarme
profesionalmente y con las que he compartido triunfos, fracasos, trabajo, conocimientos,
experiencias, vivencias y valores; que son quienes me han permitido formarme como
médico y como servidor publico y que han sido parte fundamental en mi vida profesional.

Sin embargo, estoy consciente que éste es inmerecido, ya que en el derecho
sanitario existen grandes personalidades con mayores méritos que el de la voz, y que
sin duda son merecedores de tan importante reconocimiento.

Es sin duda, un gran honor.

La medicina y el derecho, los médicos y los abogados, unos de blanco y otros de
negro, los de bata en busca de mantener la salud y la vida y los de toga aspirando a la
justicia y la libertad. Ambos con diversos puntos de encuentro orientados siempre al bien
comun, como el seminario que hoy concluye.

Me da mucho gusto ver que la Red Iberoamericana de Derecho Sanitario continda
su crecimiento ascendente, mostrando un liderazgo creciente en la region en estos
trascendentales temas.

La Red Iberoamericana de Derecho Sanitario es una gran oportunidad que
debemos aprovechar mejor los paises de la regién, particularmente el mio con una
participacion mas activa para proponer, intercambiar, analizar y desde luego aprender
sobre los temas que aqui se trataran, pero también es una ocasion Gnica para continuar
el trabajo de fortalecimiento del derecho a la proteccién de la salud, sabiendo que
debemos encaminarnos a garantizarlo y hacerlo efectivo desde una perspectiva de
igualdad y atencion integral a los ciudadanos.

La interseccion de conocimientos y experiencias, la compenetracion de disciplinas
y campos del saber que inciden en los aspectos esenciales de la vida, el bienestar y la
libertad de los individuos y grupos sociales, como lo son el derecho y la medicina, se
torna imperante en un mundo globalizado.

Bajo esta perspectiva, su vinculacion ha de ser vista, necesariamente, como un
didlogo en donde las ciencias médicas y de la salud abren sus puertas y la ciencia
juridica ha de enriquecer sus bases para aplicar adecuadamente su normativa juridica, a

fin de resguardar tres valores basicos, la vida misma, la libertad y el conocimiento.
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Permitanme hacer cuatro breves reflexiones sobre la salud de los individuos, los
sistemas de salud, la atencion médica en general y el actuar del médico en particular.

Es bien conocido que la salud de los individuos y las colectividades dependen de
varios factores, existen sin embargo cuatro elementos que definen el nivel de salud de
las personas:

1) Material biol6gico-genético. Es la informacioén con la que somos dotados
para funcionar como seres vivos y cuyo correcto accionar hace posible la vida o al
contrario la presentacion de diversas enfermedades de origen genético. Hoy sabemos
que personas en apariencia sanas pueden tener un perfil genético que sea altamente
proclive a un padecimiento determinado. Este es el fundamento de la medicina
gendmica, que nos ayuda a predecir la salud de los individuos.

2) Las sustancias tOxicas y agentes patdogenos. Esto es, el medio ambiente,
sus cambios incluyendo sus microorganismos causantes de enfermedad, virus,
bacterias, hongos entre otros. De aqui surge el saneamiento ambiental, base de la salud
comunitaria.

3) El comportamiento humano. Los estilos de vida, si tenemos practicas de
riesgo, somos lo que comemos, bebemos, si hacemos o no ejercicio, si fumamos, si
usamos drogas.

4) La respuesta social organizada. La cual esta constituida por el conjunto de
recursos que la sociedad ha generado y la forma en que se organizan para su aplicacion
en las actividades de atencion a la salud.

Esto es, en las diferentes instituciones que los estados nacionales tienen para
garantizar el derecho a la proteccion a la salud, los sistemas de salud, a los cuales
regresaremos mas adelante.

En cada uno de estos cuatro elementos que afectan la salud del individuo
intervienen factores no solo juridicos si no también importantes dilemas éticos.

Se puede y se tiene gque reconocer que en nuestra region de Iberoamérica se ha
avanzado de manera muy importante en materia de salud y que, sin embargo, tenemos
rezagos que son inadmisibles al inicio del siglo XXI.

Se tiene que creer y afirmar que la salud y su cuidado es, efectivamente, uno de
los derechos basicos de los ciudadanos y, por tanto, se tiene que poner énfasis a la

necesidad que tenemos de construir sistemas nacionales de salud Unicos, que ofrezcan
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cobertura universal a la poblacién, que sea de orden publico fundamentalmente, que
esté descentralizado y que tenga un modelo de atencion homogéneos, con énfasis en lo
preventivo y la calidad y en el que los servicios curativos sean accesibles al conjunto de
nuestra poblacion.

Resulta indispensable reiterar la urgencia de atenuar las desigualdades en
materia de salud en nuestra poblacion y de incrementar el gasto publico en la materia.
Solo en esta forma, con una concepcion diferente de lo que es la salud, de lo que debe
ser su atencion y de la manera en la que deben organizarse los servicios, es como en los
proximos afios se van a generar mejores condiciones en la poblacion y, por tanto, a
cumplir con la obligacién de los Estados de proteger la salud de los ciudadanos.

A todos los presentes nos resulta obvio que la salud es un elemento esencial en la
vida de las personas, indispensable para el desarrollo del individuo y también un
elemento esencial para la vida en sociedad. Se trata sin duda alguna, de uno de los
derechos sociales mas importantes, que se encuentra plasmado en nuestra
constitucion.

Lo que nuestra region ha logrado avanzar en las Ultimas décadas, es
impresionante. Se ha avanzado en salud enormemente en los ultimos 50 afios y eso se
debe a muchos factores, por supuesto; la salud no es solo el producto del trabajo de los
profesionales de la salud, a nosotros nos gusta pensar que si, pero no es asi.

Se han desarrollado una serie de Instituciones de salud, de seguridad social, una
serie de programas de salud, y hoy podemos asegurar que en las instituciones publicas
de salud tenemos una enorme riqueza, tanto en los recursos humanos de que se
dispone, como en la infraestructura que tenemos, para el desarrollo, para la puesta en
practica de los programas de salud, para la docencia y para la investigacion. Sin
embargo, y también hay que reconocerlo, cada vez se vuelve mas complejo, mas dificil
avanzar, conseguir disminuciones en el caso de la mortalidad, por ejemplo, hace 60 afios
costo trabajo, pero no tanto como cuesta ahora lograr disminuir la mortalidad materna o
la propia mortalidad general.

Permitanme poner un ejemplo global, al cual recientemente hizo referencia la
Dra. Margaret CHAN, Directora General de la Organizacion Mundial de la Salud. Esta
generacion de nifios probablemente sea la primera generacion en muchos afios en el

mundo, en donde en lugar de ir para adelante, vamos para atras, de tener una larga
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inercia en el aumento en la esperanza de vida al nacer, se tenga un retroceso, esto
debido al incremento en la incidencia y prevalencia de padecimientos cronico
degenerativos y accidentes. Sin duda de hacerse esto realidad, costard mucho trabajo
retomar esa inercia positiva.

Si volteamos a ver y pretendemos evaluar la calidad de la atencion médica en la
region, podriamos calificarla al menos, como de calidad heterogénea, tenemos lugares
en materia de atenciéon a la salud y de atencion médica, que son verdaderamente
extraordinarios, a nivel de los mejores del mundo y desgraciadamente de manera
paralela, tenemos otros, en donde el servicio por multiples razones, deja mucho que
desear.

Si medimos la coberturas de seguridad social, vamos a encontrar, todos lo
sabemos, situaciones injustas, inequitativas, de personas que en un pais, pueden tener
doble o triple cobertura en las instituciones publicas y que ademas tienen la capacidad
de pago para hacer uso de la medicina privada y junto a eso otros mismos ciudadanos,
sin ninguna cobertura o con serias dificultades de acceso, por mdultiples, razones, a
veces econdmicas, a veces laborales, a veces geograficas, a veces gerenciales o de
organizacion, que en la vida real hacen muy dificil el acceso a la atencion médica.

Sin duda son muchos los pasos que debemos seguir dando en el fortalecimiento
de la atencion médica y la universalidad de los servicios de salud en Iberoamérica.

La queja médica a la cual dedique varios afios de mi vida, (no a crearla si no a
tratar de conciliarla) es el reflejo fiel de la insatisfaccién por el servicio recibido y siempre
existe una causa que la origind; deficiente informacién, expectativas no cumplidas,
exceso de burocracia, falta de calidez, mala relacibn médico-paciente, inadecuada
comunicacién, preparacion deficiente, inexperiencia, o incluso mala practica médica. Lo
gue nos obliga a cuestionarnos ¢ qué clase de servicios estamos otorgando?, ¢qué
hemos hecho mal o que hemos dejado de hacer? , y lo mas importante ¢,qué clase de
médicos estamos formando y cuales necesita nuestra sociedad?

El primer cuestionamiento soélo tiene una respuesta: estamos obligados a brindar
servicios medicos de calidad, apegados a los principios cientificos y humanistas de la
medicina. Es un error considerar que el binomio ciencia-humanismo puede separarse vy,
en consecuencia, omitir alguno de ellos. Es indispensable atender ambos principios para

aspirar a ser los médicos que prestemos atencién de la més alta calidad.
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Para brindar atencién médica de calidad, de acuerdo a Avedis Donabedian, hay
dos dimensiones directamente vinculadas al médico: la dimension técnica y la dimension
interpersonal. En la actualidad, y ya desde hace varias décadas, se ha privilegiado la
preparacion académica y el desarrollo de habilidades, destrezas y competencias,
necesarias para brindar atencion médica de calidad. Creandose un falso paradigma; que
el mejor médico es aquel que ha recibido mas formacion, ha publicado el mayor nimero
de articulos en revistas médicas, pertenece a multiples sociedades cientificas y ostenta
una posicién economica privilegiada; nada mas equivocado y fuera de la realidad. Ya
que un médico con formacion académica sélida, pero sin una conducta humanista, que
se fundamenta en una concepcién integradora de los valores humanos, se podra
considerar un gran técnico o un gran sabio pero de ninguna manera buen médico.

La relacion médico-paciente esta fundamentada en el respeto y la confianza
mutua; y resulta evidente que el omitirla trae como resultado una atencion médica de
mala calidad. Cada vez es mas frecuente encontrar la falta de interés por los médicos en
esta dimension.

Este resultado de la falta de humanismo en el médico; se puede ver reflejado en
el ejercicio de una medicina mercantilista, falta de compromiso en su labor diaria,
desinterés en el aspecto emocional, el no expresar su respeto y solidaridad ante la
problematica de salud que se enfrenta. El paciente en estas circunstancias, ya no es
nuestra razon de ser, deja de ser el fin y se convierte en el medio, para satisfacer
nuestras ambiciones ya sean econdmicas, académicas, laborales o todas juntas. Esa
indiferencia y falta de compromiso e interés hacia un ser humano que ha perdido la salud
y que solicita nuestra ayuda o intervencién, acarrea graves consecuencias y profundiza
la distancia entre el médico y el paciente.

Distancia que se encuentra presente de manera inevitable, debido a que el
paciente y su familia siempre se encuentran en situacion de inequidad y desventaja ante
el médico y ante las instituciones. El que tiene el poder contra el que no lo tiene, el que
sabe contra el que no. Se pierde la confianza, se corre el riesgo de perderse el respeto, y
la comunicacion se torna en inexistente. La comunicacion, uno de los procesos mas
complejos para todos los seres humanos, y que permite transmitir ideas y sentimientos;
en el area de la salud toma un lugar preponderante, ya que el paciente en muchas

ocasiones lo que mas necesita es ser escuchado; en otras, escuchar una palabra de
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aliento, que le brinde la tranquilidad y fortaleza que tanta falta le hace para enfrentar la
pérdida de su estado de salud.

Debemos de ser capaces también, de comprender que con el enfermo, se
enferma también su familia, modificando de manera importante no solo la dindmica
familiar sino en ocasiones los ingresos o gastos de la misma.

Nuestra sociedad requiere y demanda médicos que se encuentren soélidamente
formados en los aspectos cientificos y humanistas. Esto implica estar consciente que la
medicina es una profesion de servicio, que requiere compromiso permanente, que no
basta con ser excelentes en lo académico, que es indispensable respetar los derechos y
valores de los pacientes, asi como ejercer nuestra profesion apegados a una conducta
ética intachable.

Histéricamente la sociedad nos ha otorgado a quienes ejercemos la medicina, un
sitio privilegiado. En la actualidad este privilegio ha sido cuestionado, y debemos estar
concientes que sélo de nosotros depende mantener el sitio que histéricamente hemos
ocupado.

Es momento de rescatar y preservar el tesoro mas grande nuestra profesion; el
respeto y confianza de los pacientes, que merecen lo mejor de nosotros, ya que ellos
nos confian lo mas preciado de la vida, su salud.

El humanismo médico no debe considerarse un lujo, ni un refinamiento de unos
cuantos, ni es cosa de viejos. Humanismo, quiere decir comprension del hombre en sus
aspiraciones y problemas.

Seforas y sefores, miembros de la Red Iberoamericana de Derecho Sanitario:

Cumplamos cada quien con nuestra responsabilidad y compromiso, no desviemos
nuestra atencion, la respuesta esta en el trabajo conjunto, en el estudio y en la
investigacion. Actuemos con la integridad y honestidad que nuestras profesiones nos
demandan y que el paciente, su familia y la sociedad en su conjunto se merecen.

Muchas Gracias.




