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Sofía: ¡Que tal!, somos estudiantes de medicina de segundo grado, terminando parte de 

nuestra formación intercultural en salud, y hemos concluido con lo siguiente:  

Ivonne: Si el conflicto mundial, son las diferencias, nos adaptemos al mundo, entendiendo 

que cada persona tiene una cosmovisión diferente y que si nos enfocamos y tenemos una 

buena comunicación la relación de persona a persona seria mucho mejor, teniendo en 

cuenta que somos seres multidisciplinarios, debemos aprender a interactuar de mejor 

manera.  

Sofía: Así es, abordando el tema de interculturalidad que es de suma importancia en la 

vida diaria, pero aún más si le damos un enfoque a la salud, tomando en cuenta esto 

implica valorar, respetar y entender a la diversidad biológica, cultural y social de los seres 

humanos, siendo estos factores predisponentes a enfermar, como nos menciona Pedro 

Laín Entralgo, que la enfermedad es un modo de vivir y a causa de esta enfermedad el 

individuo recurrirá a algún sistema de salud.  

Ivonne: Se ve que, en la última década, la salud intercultural ha sido de mucha ayuda, en 

lo poco que se ha implementado, o por o menos es lo observable en la atención médica, 

pero se debe saber que aún queda un largo camino por recorrer, este camino es el que 

nosotros como estudiantes de medicina formaremos y trabajaremos día con día.  

Sofía: Claro, es necesario que como estudiantes de medicina y futuros médicos, día con 

día nos encontraremos con distintas creencias, formas de pensar, ritos y que esto influye 

en la salud del individuo, pero que nosotros no debemos juzgar o intervenir en ello, si no 

respetar, teniendo en cuenta que el paciente actúa de acuerdo a su cosmovisión, misma 

que lo hará buscar atención medica del médico alternativo, del biomédico, del chaman o 

hierbero, se debe tener con el paciente este dialogo horizontal, que nos hará comprender 

mejor nuestra labor como médicos y como seres humanos.  

Ivonne: Mencionando que la clave es hacer buena labor como seres humanos, y esto es 

muy importante porque en la necesidad del individuo para mitigar sus dolencias, existen 

individuos que actúan con maldad, misma que se ve en la charlatanería, estos productos 

milagro que pueden llegar a tener efectos adversos, o prácticas como el Vudú o 

reflexología en donde el individuo confía en lo que el practicante hace, esta confianza es 

la que el biomédico ha perdido y se debe trabajar para recuperar.  
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Sofía: Es así como se concluye la formación intercultural de un médico, esperando que se 

lleve en práctica y que en los sistemas de salud se implementen cada vez más y de mejor 

manera, estas prácticas interculturales con el fin de ver al individuo siendo paciente de 

una manera holística frente al médico. 
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