
 

 

 

 

 

 

MATERIA: 

PROPEDEUTICA, SEMIOLOGÍA Y 

DIAGNOSTICO FISICO 

 

TEMA: 

RELACION MEDICO PACIENTE 

 

PROFESOR: 

DR. HORACIO MUÑOZ GUILLEN 

 

NOMBRE: 

YESICA DE JESUS GOMEZ LOPEZ 

4 SEMESTRE    1 UNIDAD  



RELACION MEDICO-PACIENTE  

 

La relación médico-paciente era tan natural en la práctica de la medicina 

que no se hablaba de ella. No se escribía. Se consideraba un hecho su 

existencia como base del trabajo del médico con el enfermo, principio 

de lo que después se describió como el encuentro de una conciencia 

con una confianza. La relación de confianza entre dos seres humanos 

ha sido capaz de lograr muchas curaciones. 

         Se comienza a hablar de la relación médico-paciente cuando se 

empieza a sentir con alarma que se está perdiendo. 

Ahora bien, el elemento fundamental para una buena relación es la 

confianza, y este primer paso lo iniciaba el paciente al escoger a su 

médico para confiarle su bien más preciado: su salud. 

 

El médico dependía en un grado mucho mayor que ahora de su 

habilidad para acercarse al paciente, el diagnóstico se establecía con 

los datos que éste proporcionaba y en los signos de enfermedad que 

pudiera recoger por su exploración. Los análisis y pruebas de gabinete 

se solicitaban para corroborar diagnósticos o para ratificarlos.  

       En ocasiones se padece mucho más de lo que se está enfermo y 

no debe olvidarse que cuando un paciente enferma de algo grave, 

enferma con él la familia. Por todo ello no es vano recordar aquella vieja 

conseja médica que señala: “El médico pocas veces cura, algunas sana, 

pero siempre debe consolar”. 



Reconociendo que la relación médico-paciente ha existido siempre, 

surge la pregunta de si es importante que subsista aún en los tiempos 

actuales en que la medicina se sustenta en la utilización cada vez más 

excesiva de métodos de diagnóstico y tratamiento que parecen ser el 

paradigma de la medicina actual.  

 

Modelos de relación médico-paciente  

En la atención de los enfermos hemos señalado, un aspecto primordial 

es la relación médico-paciente, cuyas bases se encuentran en los 

principios mismos de la bioética. En la interacción del enfermo con el 

médico y el equipo de salud, basada en la comunicación y la disposición 

para conseguir objetivos comunes, como son la prevención de 

enfermedades, preservación y recuperación de la salud, con 

rehabilitación y reintegración al núcleo familiar, social y en ocasiones 

laboral, existen varios modelos de relación médico-paciente; cuatro son 

los más importantes y comúnmente aceptados. 

Modelo paternalista 

 El enfermo quien, de acuerdo con sus conocimientos o bien por la 

información obtenida, pide o exige que, de acuerdo con el diagnóstico 

establecido, se realicen determinados procedimientos diagnóstico-

terapéuticos.  

Modelo de responsabilidad compartida  

Posibilidad compartida En este modelo se establece una buena 

comunicación, se informa al enfermo y la familia, lo referente a su 



enfermedad, el diagnóstico, el tratamiento y el pronóstico, así como la 

posibilidad de complicaciones. Se aclaran sus dudas y se trata de 

disipar sus temores; se discuten las alternativas y en forma conjunta se 

toma la mejor decisión.  

La terminación de la relación médico-paciente puede darse por la falta 

de colaboración del enfermo o sus familiares, falta de empatía o 

incompatibilidad en sus valores morales, imposibilidad física o técnica 

del médico para atender al enfermo, falta de los recursos materiales y 

humanos para una adecuada atención, interferencia de los familiares, 

persona responsable u otros médicos, petición explícita del enfermo, 

familiares o del propio médico.  

 

BIBLIOGRAFIA: https://www.medigraphic.com/pdfs/cirgen/cg 

 

  

 

https://www.medigraphic.com/pdfs/cirgen/cg

