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evidence-based practice Para evitar que el remedio resulte peor que la enfermedad, la practica de la medicina ba-
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de este manuscrito, iticos, que hacen leyes y aprueban politicas, que no resisten el rigor de un escrutinio
cientifico, se atenta contra la salud y se impactan las vidas de las personas, resultando en
grandes pérdidas, humanas y econédmicas. La practica de la medicina no es un concurso
de popularidad, no es una carrera de complacencias, no es una oportunidad para la labia,
la sonrisa, el entusiasmo cuando el paciente busca certeza y eficiencia, salud y no enfer-
medad.

La pandemia de COVID-19 ha sido puntual para descubrirnos lo que ya sabemos: las pan-
demias empujan a los clinicos a situaciones donde urgen decisiones prontas, que, gene-
ralmente estan basadas en no buena informacion. Esto no ha sido tampoco la excepcidn,
para no solo confrontar, sino también enfrentar médicos contra médicos, cientificos con-
tra cientificos y médicos contra cientificos. Se le ha dado paso al miedo y al temor, a la
negligencia y hasta al fraude, y se ha lucido mds impertinencia que prudencia. Lo cierto
es que se ha puesto a prueba la ética en el manejo de la confidencialidad, que no es la
privacidad, que debe gozar la relacion médico: paciente.

La confidencialidad es confianza. Es la confianza depositada por el paciente en la inte-
gridad del médico, en sus conocimientos, en su compromiso con el manejo profesional,
cientifico y humanista de su relacion con él o con ella. Para ello, el médico ha sido educa-
do en una cultura de humanismoy en la ensefianza de la ciencia, desde su método hasta
su propio cuestionamiento. No es necesario sefalar, una vez mas, que la evidencia es cre-
ciente, de la desconfianza del paciente en el compromiso del médico de cuidarlo sobre
todos los otros intereses, incluso los propios. Los valoresy los comportamientos, eso que
es el profesionalismo, estan a la luz del publico. No se pueden ocultar, y si se ha tratado,
no toleran el paso del tiempo. Tarde o temprano se descubren cual son. Hoy ocurre.
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No es un asunto de retérica. No es un asunto de actuacién teatral ni de aperturas a des-
bocadas pasiones, egoismos, resentimientos o envidias. La seriedad de la confianza no
se expone a estos vaivenes humanos. Servicio, rendimiento de cuentas, excelencia, cum-
plimiento, deberes, respeto por los otros, integridad y honor todos estan en el escenario.
Quienes consideran todo esto como un obstaculo para la practica de la medicina tendran
que darse cuenta, mas temprano que tarde, que la comunidad ya los ha descubierto. Se
hace necesario y urgente un auto-escrutinio critico de la autenticidad de nuestra ética en
el ejercicio de la medicina.

Con las noveles ideas en el siglo XX, de Abraham Flexner (Flexner Report, 1910) sobre la
educacién médica y el decisivo impulso de la escuela de Medicina de Johns Hopkins se
reformé la educacién médica para enfocar la practica en una de servicio, de aprendizaje
e investigacion, alejada de intereses comerciales o de negocios. No se puede volver a
tiempo primigenios, que dieron origen a las preocupaciones de Flexner. Es no solo desa-
gradable sino impropio enfocar las diferencias de criterios clinicos en una situacion como
la de la actual pandemia, para sefnalar que habra médicos que “se quedaran sin pacien-
tes”, como decir, comerciantes sin clientes. Peor, cuando se aplicé a aquellos médicos que
no estamos de acuerdo con usar fuera del contexto de un ensayo controlado y aleatorio,
medicamentos no probados para el COVID-19, solo porque se han probado en otras pa-
tologias humanas, o porque se descubrié un mecanismo intimo de accién en un plato de
Petri o en un tubo de ensayo o, porque se precipité una recomendaciéon empujada por
fuerzas politicas ajenas a la medicina.

La medicina basada en la evidencia se ha definido como “el uso juicioso, concienzudo
y explicito de la mejor evidencia actual para hacer decisiones sobre el cuidado de pa-
cientes individuales”? Como bien lo resume y sefialan Simon Carley y otros?, la medicina
basada en evidencia reposa sobre tres pilares: evidencia publicada, juicio clinico y las
preferencias y valores del paciente. Como lo sefialan estos autores, esta pandemia no ha
sido la excepcidn al axioma inicial y se ha traducido, desde la perspectiva de salud publi-
ca, en un reto a la forma como se ejerce la practica médica, la atencién del enfermo y el
manejo de la enfermedad. Un reto que, de no afrontarlo con propiedad y firmeza, atenta
contra la misma seguridad del paciente.

El método cientifico es el instrumento preciado para basar la practica médica con pro-
bada evidencia. La investigacidn arranca de la observacidn a un cuidadoso proceso para
conocer la patofisiologia de la enfermedad, desde el modelo animal hasta pequefios en-
sayos con humanos, que luego se llevan a poblaciones mayores bajo estudios aleatorios
y controlados, cuyos resultados deben ser repetidos y eventualmente puestos todos en
la balanza de los metanalisis o revisiones sistematicas. Solo entonces se puede elaborar
una conclusién robusta y recomendaciones, que garanticen la eficacia y la seguridad.
Esto, que es un camino claro y transparente, parece entorpecer la marcha de algunos,
porque no lo quieren andar como se debe andar.
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