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El encabezado del presente documento ha sido seleccionado
cuidadosamente para no llamarlo simple y llanamente: «Un
titulo incorrecto». Hace referencia al engafoso, fraudulento
y por demas prosopopéyico titulo de «Médico cirujano», con
el que la gran mayoria de las facultades y escuelas de medi-
cina de este pais obsequian a quienes egresan (egresamos)
de ellas, después de una preparacion mas o menos sufi-
ciente, en promedio de 5 o 6 afios de duracion, que forma
al alumno sobre pormenores de ciencias basicas, elementos
de enfermedad, de clinica, de farmacologia, y para fines
practicos con solo conocimientos elementales en el campo
quirdrgico.

El titulo de «Médico cirujano» implica que quien ostenta
tal documento esta preparado para ejercer tanto como
«Médico» como «Cirujano». Conviene precisar, aunque sea
muy por encima, el significado de ambos términos. De
acuerdo con el diccionario de la Real Academia de la Len-
gua Espanola, en su vigésima primera edicion: Médico es la
«persona legalmente autorizada para profesar y ejercer la
medicina». Medicina es la «ciencia y arte de precaver y curar
las enfermedades del cuerpo humano».

* Autor para correspondencia.
Correo electrénico: jcervantes@abchospital.com
(J. Cervantes Castro).

http://dx.doi.org/10.1016/j.circir.2016.10.003

Cirujano es «la persona que profesa la cirugia» y ciru-
gia es «parte de la medicina que tiene por objeto curar las
enfermedades por medio de operacion», por extension se
dice del cirujano: «el que cura con las manos».

Tanto la medicina como la cirugia son campos extensos,
enormes, imposible de ser abarcados por una sola persona.
Al egresar de la escuela los recién graduados con el titulo
«Médico cirujano» estan muy lejos de ejercer dominio en
cualquiera de los 2 universos. Esto implica necesariamente
continuar estudiando y seguirlo haciendo hasta el fin de la
actividad profesional.

El paso obligado a seguir después de la graduacion, si se
tiene conciencia de las limitaciones, la humildad de reco-
nocerlo y la genuina intencion de un ejercicio profesional
honesto y competente, es llevar a cabo estudios de pos-
grado. El abanico de opciones es casi infinito. Se puede
optar, basicamente, por profundizar en conocimientos ya
sea en el campo médico o quirdrgico.

Es penoso reconocerlo, pero a estas alturas del desarro-
llo, quien no realiza estudios de posgrado, se petrifica en un
limbo de ejercicio profesional con conocimientos que cadu-
can con asombrosa rapidez, y conducen al profesional a la
obsolescencia y la ineficiencia progresiva, incapacitandole
para una labor minimamente eficaz.

Este proceso de especializacién es un ejercicio sor-
prendentemente reciente en la historia de la medicina,
concebida como arte y ciencia desde las muy remotas épocas
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de nuestros ancestros: Galeno, Hipocrates, Avicena y demas
padres fundadores.

Desde su origen oscuro, traumatico, el conocimiento
médico fue creciendo hasta lograr un refinamiento incon-
cebiblemente complejo, que en la actualidad supera la
capacidad de imaginacion y sorprende, dia a dia, con inno-
vaciones cada vez mas prometedoras.

Hasta hace apenas un pequeno tramo en la historia de
la humanidad, cuando mucho siglo y medio, la medicina
emergio de su oscurantismo primigenio para convertirse en
un ejercicio basado en principios cientificos (o basados en
evidencias) como ahora se prefiere denominar.

Los médicos todos, hasta los decimononicos, fueron nece-
sariamente «médicos generales», compartian una serie de
saberes limitados, que lentamente fueron profundizandose
a partir de la posibilidad de adquirir herramientas diagnos-
ticas cada vez mas utiles y tratamientos, también, cada vez
mas certeros y con menores efectos colaterales indeseables.

Puede entenderse el que hace anos (antes del adveni-
miento de la avalancha de conocimientos cientificos que
hoy —afortunadamente— permiten un ejercicio profesio-
nal cada vez menos empirico y mas sdlidamente respaldado
por la biotecnologia), el profesional encargado de cuidar
la salud de los enfermos hiciera, lo que pudiera y cuando
pudiera —seguramente siempre imbuido por la mejor de las
intenciones—, con el respaldo de un titulo que le permi-
tia actuar tanto como médico como también cirujano. El
acervo de conocimientos de que se disponia, enormemente
limitado comparado con lo que disponemos el dia de hoy,
justificaba tanto su denominacion como su actuacion. Hoy
dia no existe justificacion alguna para seguir manteniendo
el enganoso titulo de «Médico cirujano».

La verdad sea dicha, aunque suene reiterativo: el profe-
sional egresado de nuestras escuelas de medicina se inicia en
un mundo (ademas de profundamente competitivo) carente
de conocimientos y destrezas para practicar un ejerci-
cio profesional siquiera minimamente aceptable dentro del
campo médico, pero absolutamente carente de la posibili-
dad de intervenir quirirgicamente a sus enfermos. La cirugia
es una rama perfectamente diferenciada, aunque intima-
mente complementada y ligada con la clinica. El egresado
de la escuela de medicina no solo no domina los conoci-
mientos y las técnicas quirdrgicas, la vedad es que NO sabe
operar, no esta capacitado para hacerlo. Requiere de un
largo y duro proceso de entrenamiento —minimo de 4 afos
de duracion— de residencia en Cirugia General para poder
enfrentar los casos quirirgicos del dia a dia: hernioplastias,
apendicectomias, colecistectomias, etc.

A nadie podria ocurrirsele dar el titulo de «Médico
neurdlogo» o «<Médico endocrindlogo» a quien recién termina
la carrera de medicina. Parece perfectamente claro que

quien ostenta el apellido «Neurdlogo» o «Endocrindlogo» es
porque se capacitd en esa especialidad al seguir un pro-
grama de posgrado de varios anos de residencia para adquirir
los conocimientos y destrezas propias de la especialidad.
;Por qué entonces al egresado de la mayoria de faculta-
des y escuelas de medicina del pais se le otorga el titulo
de «Médico cirujano» si carece de la capacitacion necesaria
para ejercer la cirugia?

El planteamiento que hacemos parece increiblemente
sencillo: la persona que no estd capacitada para operar no
puede ser l[lamada «Cirujano».

Por todo lo anterior pensamos que es impostergable la
decision de retirar el calificativo de «Cirujano» al titulo de
«Médico». Si ya se elimino, en algin momento, el segundo
apellido de «Partero» al titulo profesional, no cabe la menor
duda de que ya mismo se debe dar el paso definitivo en la
posicion correcta y llamar a las cosas como son: el recién
egresado de la escuela de medicina debe ser titulado como
corresponde: «Médico» solamente o tal vez «Licenciado en
medicina», o «Médico general» no mas. Debe despojarse a
quien inescrupulosamente ejerza como «Cirujano» sin serlo,
de la «patente de Corso» que le otorga un documento falaz.

Esperamos con dedos cruzados (ya no hay mas recur-
so0s) que la lucha encuentre oidos receptivos, que derrumbe
inercias burocraticas, deje sin armas a funcionarios insensi-
bles, apaticos, asténicos, adinamicos y alérgicos al cambio,
y desestime incompetencias politicas.

El objetivo es claro, es acertado, es noble y es justo.
Merece triunfar. Esta iniciativa debe obtener el reconoci-
miento de sus coetaneos y de las generaciones por venir.
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