EDITORIAL

El médico internista y la especialidad de

medicina interna

The internist and the speciality of internal medicine

German Valenzuela-Rodriguez'

La medicina interna es la disciplina médica
responsable del cuidado de los adultos, con una o
mads enfermedades, agudas o croénicas, en el ambito
hospitalario o de la comunidad. Esta centrada en
el paciente y basada en la ética y el conocimiento
cientifico. Esta disciplina médica, crea y promueve
también el conocimiento médico.

Las tareas asistenciales del médico internista pueden
desarrollarse en el ambito hospitalario o ambulatorio.
En el hospital, la tarea no sé6lo incluye la atencién
de un paciente agudamente grave, con patologias
complejas y multiples, sino que busca encontrar los
diagndsticos etiologicos, interpretandolos para lo
cual se considera un conjunto de signos, sintomas y
problemas clinicos.

En el &mbito extrahospitalario el médico internista asegura
el cuidado ambulatorio de los pacientes con pluripatologias
que no pueden ser tratados por los médicos generales,
siendo para ellos, sus médicos de consulta.

Para lograr un maximo desarrollo dentro de su
especialidad, el médico internista debe poseer un
conocimiento amplio y un entrenamiento que cubra
los diferentes campos de la medicina, teniendo una
vision holistica y considerando al cuerpo humano
como una creacion ultra-compleja, que es mas que la
suma de sus partes.

Busca entonces, ofrecer el diagnoéstico y tratamiento
correcto, al paciente correcto, en el tiempo correcto,
guiado por un proceso apropiado y eficiente, y
manteniendo un nivel de excelencia.
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Con la intencion de lograr estos objetivos, el médico
internista en los tiempos actuales deberia enfocarse en:

1- Garantizar el cuidado de los pacientes:
dado que los médicos-internistas son
los especialistas que pueden analizar
los diferentes problemas de salud de los
pacientes, abarcando todo el espectro
del cuidado de la salud desde la medicina
preventiva, el cuidado agudo, el cuidado
cronico y el cuidado paliativo.

2- Asegurar el conocimiento médico uniforme
y de calidad: pues el médico internista debe
actualizarse continuamente y analizar de
manera critica la nueva informacién médica,
con un buen banco de informacion enfocada
en el entendimiento cuasi-perfecto de la
fisiopatologia de las enfermedades. También,
debera contribuir a la enseflanza de otros
médicos especialistas, médicos generales,
residentes, estudiantes de medicina, otros
profesionales de la salud, los pacientes y la
comunidad en general.

3- Mantener optimas habilidades de
comunicacion: dado que es la competencia
esencial para obtener informacion de calidad a
través de la historia clinica y el examen clinico.
Asimismo, permitira mantener la capacidad
de comunicar la informacién médica a los
pacientes, sus familiares, la comunidad médica
y otras autoridades de salud.

4- Asegurar su profesionalismo y
academicismo: respetando los principios
éticos y de confidencialidad de los pacientes,
conociendo la estructura administrativa de
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los centros donde realizan sus actividades
asistenciales y la legislacion médica que
ampara dichas actividades.

Ello podria potenciarse formando parte de
sociedades médico-cientificas (Sociedad
Peruana de Medicina interna, American
College of Physicians, International Society
of Internal Medicine, entre otras), las
cuales velaran también por la autonomia
de los pacientes y por los procesos que los
empoderen como miembros activos de la
atencion sanitaria.

Las sociedades médicas deberan entonces
promover la creacion y transmision del
conocimiento cientifico, pero es a través de
la enseflanza y la investigaciéon como esta
meta es también lograda.

Asegurar el liderazgo de su especialidad:
a través de la innovacidn, el redisefio de
procesos de atencion en salud, el desarrollo de
guias y protocolos de atencion y la aplicacion
de estrategias basadas en la evidencia pero
que sean costo-efectivas también, para la
prevencion, diagnostico y tratamiento de las
condiciones médicas complejas.

La medicina interna como especialidad no estd
muriendo como algunas personas habian predicho
en las ultimas dos décadas. Se esta convirtiendo,
mas bien, en la piedra angular de los nuevos
procesos asociados al cuidado de la salud y afianzara
su posicion de liderazgo en tanto cada médico
internista desarrolle las caracteristicas esenciales de
su especialidad, y utilice las nuevas herramientas del
presente siglo, interactuando positivamente con las
especialidades clinicas de apoyo.
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