EDITORIAL

NECESIDAD

DE PLANEACION
Donaro G. ALARCON DE LA MEDICINA

NACIONWNAL

ARA UNA NACION en desarrollo, a cuyo beneficio concurren numerosos
P elementos favorables, simultdneos, pero inesperados, no sélo por
falta de planeacién sino por la intervencién de factores fortuitos, es un
grave peligro el dejar que los acontecimientos vdyan a su esponidnea
acomodacién.

Planear, es prever los fenémenos hasta donde nuestros conocinien-
tos permitan reunir elementos de juicio que sirvan de base para proce-
der frenie a lo previsible y lleven a un dlerta eficiente ante lo inespe
rado.

Es asombroso el cambio que ha realizado la medicina contempo-
rdnea, en la sobrevida, prolongando la existencia de los ancianos y sal-
vando de la muerte a un niimero deseable pero inesperado de niiios.
Antes esos nifios parecian condenados a sufrir la merma que llegd a
considerarse como proceso de seleccion natural, ahora, el fenémeno de-
mogrdfico nos empuja a arrostrar un problema: ;Qué hacer pare aten-
der a las necesidades de los hombres vy mujeres que viven mds alld de su
poder de autosostenimiento, v qué hacer para atender a esa explosion
de la poblacién que se revela por familias sobrecargadas de pequefios
a quienes hay que dlojar, alimentar, vestir y educar?

Como se observa en todas las comunidades, es siempre la familia
proletaria la mds numerosa.

Se ha logrado hacer descender la mortalidad en México de 26.5 a

Discurso pronunciado por el Director de la Facultad de Medicina en la VIIT Reunién
de la Asoc. de Facultades de Medicina en Leén, Gto., el 3 de mayo de 1965.
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10.4. Por consecuencia, el volumen de la poblacién se manifiesta por
una multitud piramidal con ancha base de nifios y adolescentes a quie-
nes hay que sostener y educar y una cimera ensanchada de ancianos, ya
no autosuficientes, cada vez mds numerosd.

Para nuestro pais es cada vez de mayor magnitud este problema
que por ahora, parece como que solo nos depara el ambular entre mul-
titudes, y en todas partes, apretujarse en centros de reunidn, cines, es-
cuelas, parques, vehiculos, pero que tienden a Illevar tarde o temprano
a un fendémeno resolutivo violento.

Empieza a ser motivo de preocupacién el contemplar una pobla-
cién que, solo bajo la accién protectora de la medicina extendida, aun-
que imperfectamente a las masas, nos hace ver un México que crece,
de 20 millones en 1940 a 40 millones en 1965 y dentro de 5 afios cre-
cerd esta poblacién un 249, o sea que en 1970 contard el Pais con 50
millones de habitantes.

Esto ocurre en una poblacién en la que el 409, en cifras redondas
del ingreso nacional estd beneficiando al 5%, de la poblacién y hay 71%
de familias cuyo ingreso mensual es de solo 200 a 1,200 pesos mensuales,
por lo que esa mayoria estd en parte hundida en la indigencia y en el ex
tremo inferior se halla en la franca miseria.

Evidentemente nuestro Gobierno, llamado a encarar este fenome-
nal problema, tiene que recurrir a la técnica mds redlista y a una di-

ndmica actitud, para sortear los peligros de esta proliferacién humana
sin necesidades cubiertas.

En cuanto a la medicina nacional, los aqui reunidos estamos Ila-
mados a atender a la preparacién de los médicos, que a su cargo ten-
drdn la preservacién de la salud en sus aspectos preventivos vy curativos.

Los médicos del pais en 1965 se estiman en 25,000 siendo la rela-
cién calculada por el Prof. Huerta Maldonado 1 médico por cada 1,700
habitantes. Se sabe que la proporcién eficiente es alrededor de 1x1,000

(Suecia, Inglaterra) y que algunos paises alcanzan proporciones mejores
(E. U. 1x700).

El aumento de la poblacién de México es de 1.200,000 h. cada afio,
por lo que como se dice antes, habrd 50 millones de habitantes en 1970.



Revista pE 1a Facuirap »r Mgepiciva 303

Estd creciendo de manera paralela el nimero de médicos del Pais?

Nuestras escuelas de medicina producen aproximaddmente 1,100
médicos cada afio de los que mds de 100 emigran definitivamente al
extranjero, principalmente a los Estedos Unidos.

Queda un millar de nuevos médicos cada afio, y si- se estima que
en los 5 afios de 1965 a 1970 habrd una pérdida de médicos por retiro
o defuncién, de 3000, para 1970 el déficit, tan sélo para no perder la
baja proporcién de 1x1,700, llegard a 2,500 y nos llevard cerca de la pro-
porcién de 1 médico por cada 2,000 habitantes.

Un pais que progresa como el nuestro, en lo econdmico industrial
y educativo, necesariamente requiere cuando menos conservar la vela-
cién de meclzcos por habitantes, suficientes para la protecczon de la sa-
Iud de su poblacién.

La solucion simplista, y utdpica serta el crear escuelas de medicina
para hacer frente a la necesidad de médicos y llevar la proporcién pe-
rentoriamente ¢ 1x1000 hab. Esto Significaria la necesidad de doblar el
nimero de escuelas médicas; construir y equipar 23 grandes hospztalcs
de ensefianza y después de esto nos enfrentariamos al hecho de que la
demanda de médicos seria muy inferior a la necesidad, pues siendo ésta
enorme no puede utilizarse por los intereses por la falta de educacidn
y de medios econdmicos.

Si la creacién de elementos médicos humanos y fisicos, no sigue
una curva ascendente paralela al crecimiento, no sélo. demogrdfico, si-
no econdémico (en el sentido de mejor distribucicn de la riqueza), y
educaiivo, es initil. Llevaria a decepcionantes experiencias de las que
ya tenemos algunas, como la de tener hospitales y clinicas que se nece-
sitan pero no son usados, ni hay personal para ellos, ni presupuesto,
ni conocimiento por parte de quienes las necesitan, de para que sirven.
Todo esto lleva a declarar que es urgente la planeacién de la medicina
nacional con prudencia pero con decision.

Atin conservando nuestra actual relacién de médicos por-1,700 hab.
es preciso cuando menos crear una escuela de medicing cada 5. afigs pa-
ra hacer frente a la nueva poblacién que crece a razén de 1,200,000 hab.
cada afio. "

Es por eso que la Facultad de Medicing atendiendo al llamado del
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Rector de la U. N. A. M., ha dispuesto a planear como inicio de esta
gran empresa una nueva escuela de medicina con capacidad para pro-
ducir 400 médicos mds cada 4 afios y aunque es de notarse que este au-
mento no resolverd numéricamente la necesidad, pues pareceria que pa-
ra cada millén y cuarto se requeririan 700 médicos mds, debe tenerse
presente que un proyecto sélido incluye en atender a la necesidad de
mejorar en su calidad y produccién a las 20 otras escuelas de Medicina
de la Nacién. Con esto cuando menos no dlargariamos la distancia que
nos tiene atrds de otros paises mejor dotados.

El otro problema que ha hecho matericlmente explosién, aungue
se observaba ya en fermentacién acelerada, es el depeuperismo econd-
mico del médico mexicano que como asalariado, recibia sueldos infe-
riores a cualesquiera otros grupos de trabajadores organizados y sin em-
Eargo era llamado a desempefiar un trabajo de alta calidad cientifica
en establecimientos bien equipados y con modernas instalaciones.

Es indudable que el actual Gobierno de México, formado por fun-
cionarios nuevos, pero no noveles, percibié el problema en su inavdita
magnitud y creemos que se ha dispuesto a resolverlo, de manera que
no solo debe ser justa, sino que necesariamente habrd de ser eficiente.
Para tener una buena medicina siempre se requerird tener al médico en-
terado de la ciencia en acelerado progreso y para ellc hay que acercarle
los medios para la educacién continua, la liberccién de las angustias de
la vida insegura, de falta de proteccién y educacién de su familia.

Estamos ya a la vista de un serio intenio para proteger al médico
que sirve a las instituciones, pero parece que no se ha tomado en cuen-
ta el gran grupo de médicos no asalariados, que sin embargo, son mds
del 509, de esos profesionistas y a quienes afecta la desarmonia econé-
mica no sélo en lo personal y familiar sino en lo que resulta de las ins-
tituciones, en una época en que como nunca, el trabajo en equipo se
impone para la medicina moderna. En otras palabras; el médico no asa-
lariado estd expuesto no sélo a la miseria sino al deterioro de sus cono-
cimientos por falta de mantenimiento de la educacién constante como
exigencia cientifica de hoy

Y si fueran esos médicos una minoria que se pudiese dejar mar-
char a la extincibn como una especie que vive fuera de su época, po-
drian los responsables de la conduccién de la Nacién desentenderse de
“salvarlos. Pero es el caso que son los médicos que atienden a los 25 mi-
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llones de habitantes que no son protegidos por los organismos esiatales
sean el I. M. S. S, el I. S. S. S. T. E. o por otras organizaciones.

Por eso, es el momento de volver los ojos al médico que sirve a la
mayoria de la poblacidén y que a menos que se planée su elevacién eco
némica y educativa, proporcionard una medicina lamentable a esa gran
masa de la poblacién nacional.

Tal es la que forman los trabajadores no asalariados, a nivel ind-
ceptable para los seguros, los artesanos aislados sin patrén, los labrie-
gos, los propios profesicnistas y en fin la masa que forma gran parte
del 759, de la poblacién de México, la que vive en vecindad de la in-
digencia por un extremo y en la frontera inaccesible del bienestar fren-
te a los otros vecinos.

Todo esto lleva a desear, para bien de la Nacibn, que nuestros
gobernantes se decidan a realizar ademds de la planeacién educativa
médica, la planeacién del ejercicio de la medicina que marcha por una
senda dificil y obscura, tan solo porque no levantamos los ojos hacia la
magnitud del problema, todo, de la salud de la Nacibn.

La preocupacién que el Gobierno de México ha demostrado por
atender a los grandes problemas sociales y econémicos hace confiar en
que aborde desde ahora el estudio del ejercicio de la medicina de todo
el pais y del de todos los médicos, cuando es oportuno y cuando puede
ain preverse y evitarse una situacién catastréfica para la salud nacional.

Los procedimientos que hayan de emplearse cualesquiera que sean,
ya se trate de socializacién o de medicina subsidiada de estado, y cuales-
quiera las deficiencias, por ofra parte corregibles que tengan no pue-
den ser peores que el abandono en que se halla el problema de la aten-
cién integral de la salud de nuestra poblacién y el abandono del medio
humano para obtenerla, el que siempre habrd de atender a su deber:
El médico.

Quienes llevamos el peso de la responsabilidad de formar nuevos
médicos no podemos menos que observar con preocupacién el futuro
que les estard reservando a esos elementos de seleccién de elevado mnivel

téenico y cultural que estamos entregando hacia un porvenir incierto.
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