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La ' Ley Omnibus'una ocasion
para reformarel códigoético

Lareformaestatutariaqueafronta la Organización MédicaColegial a la
luzde la Ley?iriri ,,buses la

ocasión Idóneapararedactarunnuevocódigoéticoquesustituya al queestáviger:

A 1999 ,

Lanuevanormaético-deontológica debeconvencerporigual a profesionales y

usuarios el Srt S.
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Como el valor al

soldado
,

a la OMC
se le presupone la

destrezapara
reformarsus
estatutoscon

orden
y

concierto
,

metida
,

comohaestado
desdesuorigen ,

en el complejo
oficiodeordenar

la profesión

111-
Sinunsólido

respaldo
estatutario

,

un
códigodeética

corre el riesgode
devenirenun
documento

enclenque ,

un
mero inventario

deconsejos y

exhortaciones

quesepueden
ignorar

Estosúltimosmesessehablamuchode la

Ley17 / 2009 ,

de23denoviembre
,

sobre el

libreacceso a
lasactividades deservicios

y

su
ejercicio (

másconocidacomoLey?mnibus
,

para la incorporación al derechoespañolde
la directivadeservicios de la Unión
Europea )

. Eslógicoqueasísea
, pues la puesta en

prácticadeesanormanosafecta a todosen
mayor o

menormedida.

Esperemos que el nuevoentorno legalque
seconfiguraráseaunaayuda ,

y

nouna
carga , quesimplifique lostrámites
administrativos

, garantice la seguridad documental
,

facilite la comunicación entrelosmédicos
y

lospacientes y

,

sobretodo
,

acreciente las
libertades deunos

y

otros.
Como el

valor
al

soldado
,

a la

Organización MédicaColegial (

OMC
)

se le

presupone la destreza paraprocederenesteasunto
conorden

y

concierto
,

metida
,

comoha
estado desdesuorigenyaremoto

,

en el

complejo
oficiodeordenar el ejerciciode la

profesión médica.
Unaconsecuencia

,

al parecer inevitable
,

de la aplicación de la nueva leyes la

modificacióndelosestatutosquerigenel

funcionamientodeloscolegiosprofesionales .
El

ConsejoGeneraldeColegios Oficialesde
Médicos tendráqueadaptar lossuyos a las
nuevasexigencias . Quizásfuerasuficiente
cambiarunospocosartículos paradar
acogida a

la gestiónmoderna
y

eficazque , bajo el

símbolode la

" ventanillaúnica "

, pretende
instaurar la Ley?mnibus.

Pero
, ¿noseríabueno aprovechar la

ocasiónparadarmodernidad
y

eficaciatambién
a muchosotroscapítulos delosestatutos

querigen el funcionamientodelConsejo
General?Convienerecordarquedentrode
unpardemesessecumplenlos3oañosde
supromulgación y

, hayque reconocerlo
,

a

eseárbol robustose le hansecadoalgunas
ramas

. Junto a unacuidadosa labordepoda ,

seimponeuntrabajonomenosesmerado
deinjerto , paraquebrotenramasvigorosas
delenraizado tronco.

Es
, porejemplo , importante y urgente

implantarenlosestatutoscolegialesunnuevo

régimendisciplinario , quesea el espinazode
la futuragestióndeontológica de la

profesión-médica .
Al parecer -y por fortuna-

, yase

trabajaen la puesta al
díadelCódigo de

?tica
y Deontología Médicaqueestávigente

desde el año1999.
Nosehadeolvidar

,

sinembargo , que ,

sin
unsólidorespaldoestatutario

,

uncódigode
éticacorre el riesgo dedevenirenun
documento enclenque ,

unmeroinventario de
consejos

y

exhortacionesquesepueden
ignorar impunemente.

Unaalegrelección
En1919WilliamOslercumplía70años .

Parafelicitarle
, algunoscolegas y antiguos

discípulospusieronporescritoalgunos
recuerdos quepublicaronen el númerodejuliodel
Bulletin

of

theJohnsHopkinsHospital.
Ahíprecisamenteaparece la siguiente

anécdota . CuentaHenry H
. Hurdque ,

en la

reuniónanualde1883de la Asociación
MédicaCanadiense

,

unmédicomuydestacado

leyóunacomunicación sobre la conductade

losfacultativosconsuscolegas ,

en la que
propugnaban comportamientos inauditos :

sosteníaqueera legítimoapropiarse delos
pacientesajenos , queeradecorosovalerse
de la prensaparacontar al públicosus
audacesoperaciones y

susproezasterapéuticas ,

y

otrascosaspor el estilo.
Cuando terminósuintervención

,

varios
circunstantes le interpelaron y

le

recomendaronqueconsultase lo que el códigode
éticaentoncesvigentedecíasobrelas
relacionesentre losmédicos . El aludidorespondió
que él nuncahabíavistotalcódigo y que ,

porañadidura
,

lo quepudieradecirese
documento le traíasincuidado

,

nosignificaba
nadaparaél.

Entonces
,

Osler
, joven a

la
sazón

, peroya
cargadodeprestigio ,

sepusoenpiedeun
salto

,

sacódelbolsillounejemplardel
código

deética
,

lo agitóenalto
,

y

convozclara
y

cordial
, perofirme

, dijoqueerapara él un
placermuygrandeentregar el folleto

a ese

compañero ,

faltodeguía , aunqueinocente
,

puesestaba convencido deque
"

había
pecado inadvertidamente

y por ignorancia
"

.

Convozclara
y

cordial
, perofirme

Muchoha llovidodesde el lejano1883 , pero
la anécdota conserva sufrescura

y

sus

personajes siguenposeyendounaactualidad
vibrante . JuanJoséRodríguezSendín

,

presidente delConsejoGeneraldeColegiosde
Médicos

,

viene insistiendo últimamente
-entreotrascosasvitalespara el

funcionamiento de la corporación colegial-en la

necesidaddequecrezcaentre loscolegiados la

aceptaciónde lasnormas que ,

desdedentro
,

regulan el ejercicioprofesional.
El presidentede la OMCnoserefiere

,

obviamente
,

a
lasnormaslegales y

administrativas quenosvienendefuera
, quesenos

imponen porsupropia fuerza coactiva . Sí

,

en
cambio

,

a
lasético-deontológicas decosecha

propia ,

lasgeneradasen el cultivodelethos
internode la profesiónmédica.

El códigoético
,

ensunueva versión
,

tiene
quereunirunaseriedecaracterísticas : hade
convencer a la profesión ;

hadepresentar la

imagendecompetencia
y

servicio
,

de
independencia y

seriedad
,

enqueunbuen
colegiado dibujaríasuautorretrato ético

;

hade
hacer improbable , porsurobustezética

, que
a algunos médicos lespuedatraersin
cuidado

, queparaellosnosignifiquenada.
Lanuevaversióndelcódigoque regulará

la profesiónmédicatienequeconvencer
también a lospacientes , porquetratade
calcar la imagenderespeto y

humanidadque
lospacientescomunes deseanveren los
facultativosquelesatienden.

Uncódigoéticoconesascaracterísticas
nopodríaserignorado ,

y

menostodavía
minusvalorado

, porlosmédicos.
Necesitamos quequienestienen la

responsabilidad deredactar
el borrador

y

de
aprobar el texto finaldelfuturocódigoético
noshablenconvozclara

y

cordial
, pero

firme
,

delosprincipios y reglaséticosquehan
deinspirar y guiar la conducta profesional
delosfacultativos

,

y configurar el ambiente
humanodeloscentrosdesalud

y hospitales
denuestroSistemaNacional deSalud.
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