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No hay enfermedades sino enfermos. Repetimos
este latiguillo con los alumnos, como si después de
enunciarlo quedara el tema totalmente comprendido y
nuestra conciencia tranquila. Es una frase breve, facil
de memorizar, que nos hace aparecer como los reyes
del humanitarismo. Pero después los alumnos entran a
la sala y escuchan cémo esa teorfa se derrumba en la
practica, donde todo el personal de salud se refiere a
los pacientes nombrandolos como /a pancreatitis que
entrd ayer o la neumonia por neunococo resistente a la penicili-
na. Nombre de enfermedades..., de gérmenes..., de
drogas..., tratamientos que se deciden cada vez mas
en forma generalizada, de acuerdo con diagramas de
flujo que alguien hizo en algin pais y nosotros copia-
mos a rajatabla so pena de que nos consideren atrasa-
dos, epiteto sumamente denigrante para el médico de
hoy, mas asustado de ser tildado de desactualizado que
de deshumanizado.

Quedarse atrds, no ajustarse a las nuevas
indicaciones supranacionales, al consejo del dltimo
paper, es casi cometer el delito de ser viejo, de no
estar en la ultima onda, de quedarse en el camino...
y en la carrera sin descanso por persistir, se olvidan
los grandes principios. El alumno que vislumbra la
inconsistencia entre la verborrea tedrica que se escti-
be en los libros y se recita en las clases y luego no se
vive en el quehacer diario, se confunde con justa
razén y le cuesta a él mismo acordarse que detrds de
esa historia clinica con abreviaturas y cifras hay una
historia de vida, una existencia real con una proble-
matica propia e individual. Una singularidad en el
sentir y el padecer caracteristica de su sexo, de su
etnia y de su clase social como también de sus pro-
pios miedos fruto de sus experiencias. Un ser unico,
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con una patologia también tnica desde sus aspectos
psicolégicos y sociales.

No hay enfermedades sino enfermos... no es un
cuento, no es solo una linda frase, sino que es una gran
verdad, incluso desde un punto de vista pragmatico ya
que el resultado de su profesién va a depender de que
la recuerde y la traslade a la practica diaria. Hasta los
frios nimeros demuestran que a mayor satisfaccioén en
la atencion, se genera mayor cumplimiento y adhesion
a las indicaciones! y, por lo tanto, mejores resultados
de salud medidos en menor tiempo de tratamiento, de
ingreso, menores recidivas, complicaciones, absentis-
mo laboral, gastos en salud, etc.

Por lo tanto, entender al paciente y escuchar
sus problemas personales no es un lazo sobre el
paquete de un buen diagndstico y de una correcta
prescripcion, ya que si el profesional despierta poca
confianza en el paciente, éste no cumplira debida-
mente sus indicaciones y como consecuencia... las
infecciones se propagan, las drogas se vuelven inefi-
caces, los casos se complican.... y todo el acto médi-
co se derrumba en un fracaso que la tecnologia no
puede solucionar. El dnico camino para modificar
este posible resultado es una buena escucha de los
pacientes y sus circunstancias y una indicacién decidi-
da entre ambos dentro de las posibilidades reales del
enfermo.

Pero ¢cémo puede abordar esta tarea el docente
universitario actual, donde cada vez es mayor el nimero
de alumnos que estan en condiciones de acceder a la
facultad? Por otro lado, cada vez es menos el tiempo que
se puede dedicar a la docencia en si, debido a exigencias
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académicas de investigacion, gestion, asistencia a jorna-
das etc., que el docente debe cumplir para no quedar
avasallado por otros que conocen y cumplen las reglas
de juego. sCémo lograr, con poco tiempo, transmitir algo
que no es un conocimiento informativo, ni tampoco una
destreza, sino una concepcion ética y humana, invalora-
ble a la hora de ejercer la profesion?

Los educadores siempre se han esforzado en
encontrar alguna metodologia eficiente para ensefiar
actitudes y en las profesiones humanitarias mucho
mas ain2. El olvido de esta enseflanza que otrora se
trasmitia de maestro a alumno3, cuando existia una
relacién docente mas légica, actualmente es imposible
de lograr. Es una premisa includible recuperar esta
enseflanza, porque la formacién mecanicista y técnica
de las dltimas décadas ha causado estragos en la rela-
ci6on médico paciente, que hoy se evidencia por una
suma de abandonos de tratamiento, consultas a2 medi-
cinas alternativas y aumento geométrico del nimero
de juicios por mala praxis.

La utilizacién del cine como recurso educati-
vo, en estos tiempos dominados por la imagen, apa-
rece como la posibilidad mas efectiva, sumado al
hecho de que la enfermedad, ha sido siempre un
referente permanente de los cineastas y la cantidad
de filmes que abordan esta temadtica es realmente
muy amplia e interesantet. Debemos estar muy agra-
decidos a los guionistas y directores de los filmes
sobre temas médicos, que siempre han mostrado con
claridad que la enfermedad no es la protagonista,
menos aun un germen o un toxico que jamas han
sido las figuras estelares. Siempre han ocupado ese
lugar las personas y la vida que desarrollan dentro de
una sociedad. En un filme, el agente es solo el emer-
gente de una situacién contextual que serd la deter-
minante de la mayor gravedad o persistencia de un
mal, como también de la calidad de vida de los afec-
tados, de acuerdo a sus posibilidades e inclusive a la
mirada prejuiciosa que la sociedad tuviera de esa dis-
capacidad o dolencia.

El cine permite tanto la incorporacién de
nuevos contenidos por su accién motivadora, como la
posibilidad del analisis de todos los componentes que
intervienen y, sobre todo, mediante un adecuado deba-
te, el reconocimiento de la propia visién del alumno
para poder identificar qué parte focaliza o cuél subs-
trae de todos estos componentes. Hoy mas que nunca
es necesario en este mundo que tiende a la formacion
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de “superespecialistas”, recuperar la visioén integral de
los problemas de salud, porque sélo desde esta inter-
vencién serd posible encontrar solucién a los males
que afectan a cada comunidad.

La aplicacion del cine es ideal para mostrar esta
mirada holistica de la salud, que a veces una educacion
tradicional omite o dificulta al ensefiar en los primeros
afios al alumno visiones escotomizadas de 6rganos y
tejidos, sin habetle mostrado primero al ser humano
completo incluido en su dimensién bio-psico-social.

Un buen filme muestra en cada imagen el
medioambiente socioeconémico e higiénico en que se
desarrollan los hechos, asi como el momento histérico
que determina la forma de vivir, alimentarse, proteger-
se y ayudarse y la incidencia de estos aspectos en la
salud de la poblacién como también la inversa, las
modificaciones de la vida cultural de los pueblos oca-
sionadas por las propias enfermedades, segun la
interpretaciones que cada cultura hizo de las mismas
en base a sus creencias.

El Séptimo Arte nos permite mostrar en
forma comparativa el mismo mal en diversos momen-
tos histéricos y situaciones sociales o personales,
donde al alumno no le queda dudas de que el proble-
ma que ocasiona el dafio puede ser la misma, pero el
resultado es siempre diferente. Para ser sinceros. .., los
cineastas siempre han tenido bien claro estos concep-
tos, porque nunca se han ocupado de enfermedades,
sino siempre de los enfermos, de su vida, de su lucha
por sobrevivir, de sus circunstancias personales, en
una leccién de mirada humanitaria e integral, que los
médicos por suerte podemos utilizar para nuestro
beneficio en nuestra labor educativa.
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