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Sus efectos se evidencian profundamente en los
paises subdesarrollados en los cuales el gasto en
medicamentos innecesarios se ha convertido enun
drenaje de recursos que deberian servir para aten-
der necesidades prioritarias de la salud, a lo cual
se agrega el hecho de laintroduccion de medica-
mentos declarados nocivos en el pais de origen,
ineficaces, no estudiados, o retirados del mercado
de los paises productores y ademas por la utiliza-
cidn de los paises subdesarrollados como cam-
pos de experimentacion en humanos de farmacos
cuyo uso clinico no ha sido autorizado en el pais
productor (11 12,13).

En estos paises la prescripcion médica influye en el
consumo excesivo de los medicamentos en una
forma tan alarmante que algunos autores conside-
ran que la practica médica podria constituir una
rama de la industria quimico farmacéutica (14 ).

La propaganda comercial aparece como un ele-
mento importante en la prescripcionirracional, por
parte del médico y el consumismo excesivo e inne-
cesario por parte del paciente. Este hecho sumado
a la propaganda deshonesta de varios laboratorios
ha sido descrito por Silverman como la drogacion
de las Américas (15), el cual se pone de manifies-
to por los datos siguientes:

@ Prescripcion y consumo excesivo € innecesa-
rio de medicamentos (16, 17, 18, 19, 20, 21,
22,23,24)

® Uso de medicamentos sin una evaluacion de
los riesgos versus eficacia (11.15.21.25).

® Prescripcion de medicamentos inapropiados
para determinada condicion terapéutica (15,
16).

@ Falta derelacion entre medicamentos de mas
alto consumo'y la estructura de morbilidad de
los paises.( 26)

® Uso creciente de productos farmacéuticos en
Luya composicion interna contienen varios prin-
cipios activos (27,28).
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® Uso de medicamentos descontinuados no es-
tudiados o ineficaces ( 13)

® Automedicacion indiscriminada ( 29)

Las dificultades en la
ensenanza

La asignatura Farmacologia se imparte al cuarto
afio de la carrera de medicina y a estudiantes de
enfermeria. Enla carrera de medicina se extiende
alos ultimos afios cuando se aplica la farmacote-
rapia. La Farmacologia y la Farmacoterapia en-
frentan serios problemas y contradicciones que
reflejan claramente la influencia de la concepcion
mercantilista del proceso salud-enfermedad, la cual
a su vezinduce a un patrén de prescripcion médi-
cainadecuada.

Las principales dificultades son las siguientes:

® Falta deidentificacion del objetivo fundamen-
tal en la formacion del médico general, cual es
el desarrollo de una conciencia y un espiritu
critico para analizar en forma cientifica los mé-
ritos que la propaganda en una forma artificiosa
atribuye a sus productos comerciales.

® Poca capacitacion del estudiante y del recién
egresado para la evaluacion cientifica de los
medicamentos del mercado terapéutico nacio-
nal, lo cual les impide seleccionar los farmacos
que retinen los mejores atributos terapéuticos
y alavez rechazar los que tienen una compo-
sicion irracional.

® Dependencia del contenido de los textos de
Farmacologia, que por su naturaleza propia no
contienen la informacion y los analisis para la
evaluacion farmacolégica de los medicamen-
tos del mercado terapéutico nacional. De tal
manera que lo que se aprende cuando se es
estudiante no es lo que se aplica en la practica.

® La concepcion biologista y unicausal de la en-
fermedad es un factor determinante para la
prescripcion excesiva e innecesaria porque se



considera el medicamento como la mejor so-
lucion al problema patologico, sin considerar
los determinantes sociales, econdomicos, cultu-
rales, geograficos, educativos, sociolégicos y
politicos relacionados conla causalidad de la
enfermedad

Los estudiantes aprenden los medicamentos por
su nombre genérico y de probada eficacia, pero
al egresar del centro de estudios se encuentra
con un mercado terapéutico inundado de pro-
ductos farmacéuticos con nombres comercia-
les que desconoce, miles de los cuales en su
composicion interna contienen varios principios
activos que no aparecen en la categoria de
medicamentos eficaces y seguros en los textos
y revistas médicas cientificas. Este tipo de pro-
ductos farmacéuticos en su mayoria no son
aceptados en los paises con agencias estrictas
de regulacion de los medicamentos.

Escasez o ausencia de fuentes cientificas ofi-
ciales que orienten el uso adecuado de los me-
dicamentos de los listados oficiales y ausencia
o falta de aplicacion de normas de seleccion,
evaluacion y uso de los productos comercia-
les. Ante esta situacion el recién egresado se
ve obligado a informarse de las fuentes comer-
ciales. De esta manera comienza a olvidar los
medicamentos eficaces y seguros y la aplica-
cion de los principios cientificos y éticos para
su prescripcion racional. La alternativa que le
queda al recién egresado es aprender la
farmacologia comercial y los datos propor-
cionados por la propaganda, sin darse cuenta
st la actividad terapéutica y los riesgos ha sido
adecuadamente evaluada en funcion de su efi-
cacia, toxicidad y relacion beneficios riesgos y
costo beneficio. Esta dificultad se extiende a
traves de los aflos de préctica del médico que
no contintia estudiando y aplicando los princi-
pios cientificos y €ticos de la prescripcion ra-
cional.

Falta de una conciencia humanista y de servi-
cio en amplios sectores de estudiantes, docentes
y médicos en el ejercicio profesional que ante-
ponen sus intereses personales e individualistas
alas necesidades de los grupos menos favore-
cidos de la sociedad

Metodologia de la ensefianza

Enla Catedra de Farmacologia desde varios afios
se vienen tomando acciones para contrarrestar el
patron de prescripeion referido en los parrafos
anteriores, para lo cual se realizan trabajos de in-
vestigacion cientifica con la participacion de todos
los estudiantes de la seccion A de Farmacologia
durante las clases magistrales. Este proceso do-
cente investigativo se basa en la siguiente metodo-
logta:

1.

En varias sesiones teoricas el docente desa-
rrolla el tema a ser investigado para propor-
cionar a los estudiantes los conocimientos de
base.

Cada estudiante recibe un instructivo sobre el
trabajo de investigacion, el cual contiene: ob-
jetivos, metodolo gia y procedimientos para el
trabajo individual. (30,31,32)

Durante las clases teodricas se analiza el ins-
tructivo a fin de hacer los ajusies que se consi-
deren necesarios.

Se asigna a cada estudiante un producto far-
macéutico que es comercializado en Hondu-
ras o en cualquiera de los demas paises cen-

‘troamericanos, a fin de que lo evalte desde el

punto de vista farmacolégico y que haga un
enfoque critico sobre su composicion
farmacologica y su funcidn terapéutica enel con- -
texto de la situacion de salud de Honduras.

Cada estudiante luego presentan un informe es-
crito sobre los resultados de su investigacion.

En forma aleatoria se seleccionan estudiantes
para presentar su trabajo en foros durante la
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La identidad que han ido forjando los coloca como
seres interiores, desvalorizandose al no creerse ca-
paces de incorporar la socializacion que para ellos
es impuesta, procedente de afuera, de condicio-
nes de vida diferentes a las suyas propias; nueva-
mente se trata de un orden constituido al que
perciben como ajeno a su estructura social. Por
esta razon como grupo social aun persisten en creer
que fundamentalmente desde el exterior debe pro-
venir la solucidn a sus problemas.

El ubicarse bajo una actitud de dependencia con
un paternalismo del que esperan ser objeto refleja
una castracion simbolica, ya que se sienten inca-
paces de hacer y pensar como seres humanos con
potencialidades y posibilidades. Situacion que se
complejiza por la huella del tradicional modelo de
intervencion social desde las instituciones en don-
de se proveia materialmente, conduciendo a los
grupos a una dinamica en la que se fortalecio la
identidad de “nosotros los pobres debemos ser
asistidos desde los que mas tienen”. La presente
accion investigativa no escapo de ser percibida bajo
ese esquema, dando lugar en términos
transferenciales a diversas emociones y expectati-
vas de los participantes hacia la investigadora.

Una de ellas fue despertar la fantasia de verla como
alguien que pudiera ayudar, dar algo, como la ma-
dre homologa a los Padres de la Patria (politicos,
presidente de la republica y patronato) a los que
aluden en sus verbalizaciones como figuras respon-
sables de darles algo por la posicion social que
ocupan.'? Todos los grupos especificaron sus de-
mandas ala investigadora, importante s sefialar que
se concentran en aspectos como aprender manua-
lidades, organizar grupo de Amas de Casa, ofre-
cer charlas de relaciones humanas para entender-
se mejor.

Los hombres con escolaridad se destacaron al ha-
cer un amplio cuestionamiento de los objetivos de
la investigacion.

m -I?(Cﬁe[ en debate

Una aproximacion haciala
comprension de la
carencia material y

pobreza psiquica

No hay duda que la existencia bajo condiciones
de carencia material general particularidades que
no se limitan a la busqueda de estrategias de
sobrevivencia, sino que también implican la con-
formacion de un aparato psiquico en el plano indi-
vidual con sus repercusiones en la colectividad que
permite afrontar con o sin éxito un estilo de vida
particular.

El analisis de lo irracional, o inconsciente como al-
gunos prefieren decir, permite acceder a la com-
prension de los factores subjetivos que entrafia la
situacion de pobreza extrema.

Se trata de una perspectiva opuesta de aquellas
que buscan comprender fendmenos sociales des-
de una sola explicacion, generando enfoques
unicausales que dejan de lado los aspectos referi-
dos a los estratos mas profundos y ocultos del
psiquismo humano. '

El método psicoanalitico como ciencia social ca-
paz de captar esa profundidad sirve de marco para
la explicacion que se plantea del problema estu-
diado.

Como bien lo apuntan los estudios, dentro de la
comprension psicoanalitica, la fuerza de la investi-
gacion esta sobre el sentido mas que sobre los he-
chos, la necesidad de verificalidad es secundaria
en tanto que ésta es dada no por la confrontacion
del material con la realidad externa, sino por los
nexos que se establecen dentro de la misma. Asi
pues el procedimiento comprensivo no soslaya la
explicacion causal sino que intenta transcenderla.®

Con apoyo de la hermenéutica profunda los pre-
supuestos no pueden ser “llevados” directamente
al material; no se busca interpretar sobre la base
de los resultados de los procesos de socializacion























































































