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RESUMEN

El presente trabajo, sobre el tema de Objecion de Conciencia, fue inspirado por la
ausencia de documentacion al respecto dentro de la practica médica en Guatemala, tanto
a nivel de estudios de Pregrado como en los estatutos del mismo Colegio de Médicos.

Se utilizé como instrumento de investigacion una breve encuesta dirigida a 59
médicos residentes de las especialidades de Medicina Interna y Cirugia, con el objeto de
establecer el grado de conocimiento y familiaridad con el término, asi como de sus
implicaciones en el manejo de los pacientes.

Los resultados nos indicaron que es necesaria una reconsideracién de los
aspectos éticos en la formacion de los médicos, tanto a nivel de Pregrado como en los
diversos Postgrados existentes.



l.  INTRODUCCION

Se pone de manifiesto cada vez mas, que la relacion médico-paciente se vuelve,
en muchos casos, mas confrontativa, ello derivado de la existencia mas frecuente de
dilemas éticos que no son resueltos de manera adecuada. Los profesionales de la salud
no conocen las herramientas de que disponen para solucionar adecuadamente las
diferentes dificultades de indole ética que pudieran presentarseles en el manejo de un
paciente.

Es por ello muy importante que se les provea de una fuerte formacién en los
aspectos éticos que surgen en el dia a dia, poniendo particular interés en el tema de la
Objecién de Conciencia.

Con el propdsito de medir el grado de conocimiento que se tiene, se decidié pasar
una encuesta en relacion al tema, a un grupo de médicos que se encuentran en el
proceso de especializacion en Medicina Interna y Cirugia en dos grandes Hospitales
Escuela de Guatemala, siendo los encuestados, Médicos Residentes de entre primero
hasta cuarto afio, de las especialidades mencionadas.

Los resultados de la encuesta demostraron la necesidad imperiosa de mejorar el
pensum de los estudiantes de Pregrado, dado que el aspecto ético, no es tratado a fondo
durante la carrera de Medicina.

Asi mismo,se detectd la deficiencia que existe en los programas de Formacion de
especialistas, puesto que tampoco existe formacion sostenida en los aspectos éticos,
particularmente en el tema que nos ocupa, “Objecibn de Conciencia”, objeto de la
presente investigacion.



.  MARCO CONCEPTUAL

DELIMITACION DEL PROBLEMA

Debido a la pluralizacién ética existente en el mundo actual, los profesionales de la
salud estdn expuestos cada vez mas, a la necesidad de recurrir a la “Objeciéon de
Conciencia” como medida legitima para oponerse a su participacion en la realizacion de
procedimientos o prescripcion de tratamientos refiidos con la conciencia del objetor.

JUSTIFICACION

La practica médica es particularmente sensible a la objecién de conciencia, pues
pone de un lado a un paciente con una legitima necesidad y derecho de atencion, y por el
otro al objetor, cuyo argumento para no subsanar dicha necesidad es una consideracion
contraria a su conciencia. Es necesario tratar de establecer claramente la definicion y
aplicacion de la “Objecion de Conciencia”, asi como el procedimiento de derivacién de un
paciente hacia un médico no objetor.



[, OBJETIVOS
Definir el concepto de “Objecién de Conciencia” conforme a los aportes de
conocimiento de los participantes en el estudio.
Describir el impacto de la “Objecion de Conciencia” en la practica médica.
Establecer, por medio de una encuesta, el grado de conocimiento del concepto de

“Objecién de Conciencia”, en los médicos residentes que cursan estudios de
especializacién en Guatemala.



IV.  MARCO TEORICO DE OBJECION DE CONCIENCIA

El mundo actual muestra una tendencia que parece inexorable hacia el relativismo,
haciendo cada vez mas dificil establecer una linea de conducta que se mantenga dentro
de los parametros éticos existentes, mismos que incluso pueden variar dependiendo de la
interpretacion de la palabra “ética”.

A pesar de la prevalencia de la interpretacion relativista, existe un concepto que
parece comportarse, en cuanto a su aplicacion, de una manera diferente, la “Objecion de
Conciencia”, que faculta a poder negarse a hacer algo que la persona considere erréneo,
impropio o inadecuado, Unicamente porque su conciencia asi se lo dicte (con el marco
tedrico y legal que lo ampare). Un elemento invaluable sin duda, dentro de la préactica
diaria de la vida humana, particularmente para aquellas profesiones donde se presentan
con frecuencia, dilemas de conciencia.

Sin duda una de las profesiones en las que se viven mas dilemas éticos es la
medicina. El hecho de tener contacto con individuos potencialmente vulnerables
(pacientes), una parte con capacidad ilimitada de decisién (médicos) y una parte que
demanda la mejor atencion para su enfermo (familiares y amigos), establecen los
elementos suficientes para que muchas veces los profesionales de la salud, enfrenten
situaciones en las cuales la ética y en particular la objecién de conciencia, se constituyen
como los elementos necesarios para tomar las mejores decisiones.

Se presentan en esta revision (a) La definicion de Objecion de Conciencia,(b) Los
aspectos juridicos que la sustentan, publicados ya en otros paises donde se ha
desarrollado mejor el concepto, (c) Aspectos particulares del tema en relaciéon con la
medicina y (d) Estado de la Objecion de Conciencia en Guatemala.

1. DEFINICION DEL TERMINO OBJECION DE CONCIENCIA

El Diccionario la Lengua Espafiola define la palabra objecién como: “Razén que se
propone o dificultad que se presenta en contra de una opinién o designio, 0 para impugnar
una proposicion”.

Respecto de la palabra “conciencia” encontramos que se conceptualiza como:
(a)Propiedad del espiritu humano de reconocerse en sus atributos esenciales y en todas
las modificaciones que en si mismo experimenta, (b)Conocimiento interior delbien y del
mal, (c)Conocimiento reflexivo de las cosas, (d) Actividad mental a la que sélo puede
tener acceso el propio sujeto, y (e)Acto psiquico por el que un sujeto se percibe a si
mismo en el mundo.



En cuanto al término “Objecibn de Conciencia”Jlo encontramos definido
como:negativa a realizar actos o servicios invocando motivos éticos o religiosos.

Si integramos las definiciones anteriores, de manera que puedan utilizarse en las
actividades diarias, podemos concluir que el objetivo claro de la expresién es significar
unadiferenciacién entre lo correcto e incorrecto, lo moral e inmoral, previa reflexion del
individuo acerca de las situaciones que se le presenten, y de esta manera atribuirles una
calificacion basado en su conciencia para luego, obrar de acuerdo con ella.

Muy importante sera tomar en cuenta que la opinién de una persona puede variar
respecto de la de otra, y esa variacién precisamente, es la que complica la toma de
decisiones, pues puede dificultar el llegar a consensos.

Sin embargo, a pesar de las diferencias de criterio que puedan existir entre
diversas personas, existen ciertos lineamientos que son considerados en general como
correctos 0 incorrectos, son ellos una serie de derechos y deberes generales que
precisamente son los que dan vida a los principios éticos generales que rigen la conducta
humana, de alli que sea de la Etica de donde surge la existencia misma del ejercicio de la
“Objecién de Conciencia”,como herramienta Gtil en situaciones que exijan una postura
moral.

2. ASPECTOS JURIDICOS
2.1)  Marco historico

Diversos ejemplos histéricos son considerados hoy como las bases de la “Objecion
de Conciencia” tal como la conocemos en la actualidad: la actitud de los maértires
cristianos que sacrificaron la vida por sus creencias, la negativa de algunos generales
cristianos a participar en las guerras de exterminio, a las torturas o a la obediencia de
ordenes injustas.

Ejemplo iconico de ello lo constituye Thomas Moro quien se negara a reconocer la
autoridad de Enrique VIII por encima de la del Papa,asi como a autorizar el divorcio del
Rey a través delParlamento inglés. Su accion le costo la carcel y morir decapitado, sin
embargo quedd fijado como uno de los eventos histéricos mas mencionados en el ambito
de la ética.

Existen ejemplos méas actuales de casos en los que individuos han sido
penalizados por ejercer su derecho de conciencia. Ellos han apelado a las Cortes de
Justicia y han sido amparados: Billy y Lilian Gobitas,el caso Clay vs Estados Unidos, lo
ilustran. Caso especial el de la Constitucion Espafiola que tiene, especificamente regida,
la Objecion de Conciencia para el servicio militar obligatorio.



2.2) Fundamentos para ejercer la objecion de conciencia.

Ejercer la objecién de conciencia puede comportar riesgos para el objetor, dado
gue al practicarla, puede caer en abierta contradiccion con lo que pudiera considerarse
como “normal” en el momento de hacerlo (por ejemplo, oponerse a realizar un aborto). El
riesgo existente precisamente,motiva la necesidad de que se conozcan algunos de los
aspectos mas importantes que respaldan tal ejercicio.

Importante dejar en claro que su practica implica un comportamiento de tipo
omisivo, pues no se realizara lo requerido en ciertas condiciones que, a juicio del objetor,
no sean las correctas.

Importante serd también tomar en consideracién, que un acto juridicamente libre
no genera Objecidn de conciencia, pues la legislacion de un acto libre es permisible y no
obligante como en los casos sefialados.

Asi mismo, que el fundamento para su aplicacién reside en que en circunstancias
particulares es mejor dejar de hacer algo en vez de hacerlo, sabiendo de antemano que
es dafiino o va en contra de los derechos de la persona. El objetor se niega por tanto, en
base a sus principios, pacificamente se opone a lo propuesto por considerarlo contrario a
su moral, ilicito o dafino.

Importante ademas, sefialar como caracteristica de la “Objecién de Conciencia”, la
relacion que debe existir entre la persona que debe realizar el servicio y la persona que lo
solicita, porque en ella no puede intervenir o0 mediar una tercera persona, puesto que es
una accion personal ejercida con la plena responsabilidad e imputabilidad moral del acto,
que se rechaza por motivos de conciencia.

La Objecion de Conciencia tiene bases éticas, morales, religiosas y axiologicas.
Precisamente este fundamento es el que hace secundario que el objetor contradiga una
norma, y por ello, lo que para la sociedad pudiera parecer una desobediencia, para el
objetor significa simplemente seguir su conciencia.

Es necesario también apuntar que dada la caracteristica de individual, la “Objecion
de Conciencia” no puede imponerse a otras personas de manera obligatoria, pero si
puede ser objeto de discusion y eventualmente de diseminacion.

La Objecion de Conciencia deriva del principio fundamental de libertad de
conciencia, segun el cual “nadie puede ser obligado a llevar a cabo una accién que su
conciencia considere ilicita”, por ello tampoco debe ser considerado como un acto
excepcional de la conducta humana puesto que se lleva a cabo, para ejercer el propio
derecho fundamental del objetor, que soélo estara limitado a nivel constitucional por
cuestiones de orden publico, seguridad juridica e igualdad.
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En relacion con el orden publico se limita la objecion de conciencia en beneficio de
las situaciones que en la vida ordinaria se consideran irrenunciables, sera en éstos casos
lajurisprudencia de cada pais, quien habra de velar por la integridad de las personas.

En cuanto al conflicto entre objecion de conciencia y otros derechos
fundamentales, esta claramente establecido que el objetor no deberéa valerse de ella para
su beneficio o para imponer su criterio tanto a otras personas involucradas, como a
aquellos que se encuentren bajo su supervision (un médico hacia sus estudiantes).

En conclusién, la Objecion de Conciencia puede ser legal o ilegal de acuerdo con
la existencia o no, de un marco juridico que ampare al objetor (aborto legal o no).

En aquellos casos en que la objecién de conciencia no sea legal, la Gnica manera
de resolverlo serd mediante la via legal en la que un juez habra de valorar los derechos y
deberes de ambas partes. La decision del objetor, aun siendo ilegal, debera exponerse
ante la justicia. Al Estado le corresponde el derecho y el deber de regular la Objecién de
Conciencia estableciendo un principio general o bien examinando casos particulares,
cada vez que sea necesario, esto para garantizar que no se aplique de manera
antojadiza, pero también para proteger al objetor, de cualquier acto de discriminacion o
amenaza, pues esto constituiria una accion grave de injusticia.

3. OBJECION DE CONCIENCIA Y PRACTICA MEDICA

Ante la aparicion de procedimientos y técnicas cientificas cada vez mas
sofisticados y la pluralizacion ética tan en boga, se hacen cada vez mas frecuentes los
enfrentamientos que podrian llevar a los implicados a ejercer su derecho de Objecién de
Conciencia. El rechazo a participar en medicina militar; la negativa a participar de la
eutanasia o del suicidio asistido; la negativa a participaren ensayos clinicos, abortos,
manipulacién genética, son ejemplos de ello.

Importante aclarar que, aunque la mayoria de los casos de Objecion de
Conciencia se dan entre médico y el paciente, puede ser que estos ocurran entre el
médico y un colaborador,al negarse a preparar el instrumental que el médico pudiera
requerir para un procedimiento refiido con la moral del instrumentista, (por ejemplo, en
este caso el objetor seria el instrumentista).

El caso ilustra el hecho de que el motivo para ejercer la Objecién de Conciencia no
esta dirigido contra una persona o contra una institucién, sino contra el procedimiento o
intervencion, la cual rifie con la conciencia del objetor: un médico objetor del aborto por
ejemplo, no podrd negarse a dar atencion previa y posterior al aborto realizado por un
médico no objetor, Unicamente estaria facultado para negarse a hacer el aborto.

11



Otra situacibn médica relacionada con la Objeciébn de Conciencia seria la
vinculada con personal farmacéutico que cuenta entre sus atribuciones la distribuciéon de
medicamentos que podrian estar reflidos con su conciencia, anticonceptivos por ejemplo,
pues por un lado el farmacéutico puede objetar la practica, pero la paciente tiene el
derecho de obtenerlos porque su uso no es prohibido. La Corte Europea de Derechos
Humanos ya sent6 jurisprudencia al respecto y establecié que el farmacéutico, en ese
caso,tiene el derecho de objetar, pero también el deber de proveer con las diligencias
necesarias para que la paciente reciba el farmaco solicitado. Enviarle a otra farmacia o a
un servicio de salud que no sea objetor, podria ser la accién que le estaria permitida.

Necesario también es tomar en cuenta que la condicion del objetor como
trabajador de una institucion, seria éticamente reprochable que la objecion a determinado
procedimiento fuera planteada cuando esta laborando dentro de su horario de trabajo
institucional, pero no en la practica privada. Que el individuo que realizara Objecién de
Conciencia no deberia ser amenazado, castigado o discriminado profesional o
administrativamente.

Que tampoco un jefe puede imponer la Objecién de Conciencia a sus subalternos,
sino antes bien,debe velar por el cumplimiento de las leyes vigentes.

Es importante sefialar y dejar en claro que la Objecién de Conciencia tiene limites.
El primer limite es que la Objecion de Conciencia no puede ser absoluta si involucra la
vida o la salud del afectado, que se deben examinar cuidadosamente el contexto de la
situacion, el derecho fundamental de la dignidad humana, previo a tomar una decision y
que deben respetar las convicciones humanas, morales y religiosas tanto del objetor
como del afectado.

En general los conflictos se crean cuando a la Objecion de Conciencia se
contrapone al genuino derecho del afectado de obtener la atencion solicitada cuando ésta
se encuentra respaldada por la ley.

Asi mismo, se acepta la objecion como legitima cuando no representa negligencia,
discriminacién o impaosicidén de posturas éticas o religiosas.

Es prioritario que en ningln momento una objecion ponga en peligro la integridad o
la vida del paciente. Debe existir disponibilidad inmediata de un médico no objetor, para
que pueda hacerse cargo del caso y provea la atencién requerida, siempre que esté
amparada por las leyes vigentes en el pais, o bien, facilitar el traslado expedito del
afectado a otra institucion, siempre y cuando no se exponga su integridad.

El profesional de la salud debe explicar desde el principio a sus superiores que es

un objetor para determinados procedimientos, con el propésito de que aquéllos tomen las
previsiones necesarias para que los pacientes reciban la atencién garantizada por ley,
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tomando en cuenta que no podra discriminarse o sancionarse de ninguna manera al
objetor.

El objetor también deberdexplicarselo lo mas pronto posible al paciente,para que
éste pueda escoger si desea continuarcon él su tratamiento, o prefiere ser derivado a un
profesional no objetor.

4. OBJECION DE CONCIENCIA EN GUATEMALA

Una investigacién respecto de la publicacién de articulos relacionados con el tema
de “Objeciébn de Conciencia” en Guatemala, Unicamente permiti6 encontrar dos
publicaciones: una tesis de graduacion de Licenciatura en Ciencias Juridicas y Sociales
de la Universidad de San Carlos de Guatemala, publicada en 1998 titulada “Objecién de
Conciencia: un derecho humano fundamental”, realizada por Lucila Rodas, siendo ésta,
una descripcién general del concepto y no orientada a la practica sanitaria.

La otra publicacion existente es una declaracion de CONAVIGUA de 1996, que
trata acerca de la “Objecion de Conciencia” para el servicio militar obligatorio.

Por parte del Colegio de Médicos y Cirujanos de Guatemala, asi como del

Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social, no existe, a la fecha, ninguna publicacién
que denote posicion alguna al respecto del tema.
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V. MARCO METODOLOGICO

Tipo de estudio: descriptivo, exploratorio, de corte transversal.

Criterios de inclusion:

e Médicos residentes de postgrado Medicina Interna del Hospital General San Juan
de Dios.

e Meédicos residentes de postgrado Cirugia del Hospital General de Enfermedades
del IGSS.

Criterios de exclusion:

¢ Meédicos residentes de otra especialidad, distinta a las de los criterios de inclusion.
e Meédicos residentes de hospitales que no estan incluidos en el estudio.
e Médicos residentes que no desean participar en el estudio.

Poblacion estudiada:
¢ Meédicos residentes de postgrado de Cirugia y Medicina Interna.
Muestra:

e 37 médicos residentes de HGSDD
e 22 médicos residentes de IGSS

Seleccionada por conveniencia, el sujeto de estudio participa por voluntad propia.
Variables:

e Dependiente: nivel de conocimiento acerca de Objecion de conciencia.
¢ Independiente: género, edad.
e Covariables: universidad.

Métodos de validacion del instrumento de investigacion:
Validacion del material: personas con caracteristicas similares a las del sujeto de estudio.
Se evaluaron aspectos como:

e Lenguaje

e Extension de la encuesta

¢ Disefio del instrumento

e Comprension de cada pregunta

¢ Recomendaciones que aportaron los participantes en el proceso de validacion
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De acuerdo a esta validacion se generd el instrumento final que se adjunta en el anexo.

Aspectos éticos:

e Consentimiento informado oral
e Confidencialidad de los datos obtenidos

Materiales utilizados:

e Recursos humanos:
0 Investigadora
0 Asesor de tesis
0 Personas de validacion de instrumentos
0 Médicos residentes de ambos hospitales

e Recursos materiales:
o Computadora
o0 Fotocopias de instrumento de investigaciéon
o Lapiceros

¢ Equipo:
o Computadora
0 Impresora
0 Microsoft Excel para manejo de datos y creacion de gréaficas
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VI. RESULTADOS

Cuadro 1. Conocimiento de concepto de objecién de conciencia

¢Conoce usted que es objecion de conciencia?

Si

20.33%

No

79.67%

*Referencia a pregunta no. 1 del instrumento de investigacion

Grafica 1. Conocimiento de concepto de objecion de conciencia

Si ®mNo

20%

80%

Cuadro 2. Definicion de objecion de conciencia

¢,Como definiria con sus palabras objecion de conciencia?

Definicién correcta 45.80%
Definicién incorrecta 40.60%
Respuesta " no sé" 13.60%

*Referencia a pregunta no. 2 del instrumento de investigacion

Gréfica 2. Definicion de objecion de conciencia
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Cuadro 3. Criterio de practica hospitalaria y aplicacion de la objecion de
conciencia

¢ Cree usted que la objecion de conciencia tiene lugar dentro de la
practica hospitalaria diaria?

Si 83%
No 13.60%
No sé 3.40%

*Referencia a pregunta no. 3 del instrumento de investigacion

Grafica 3.

90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%

Criterio de practica hospitalaria y aplicacion de la objecidén de conciencia

Criterio

Si No No sé

17



Cuadro 4. Consideracion de la formacion ética en la carrera de Medicina

¢cLe parece que las facultades de medicina forman lo suficiente en
aspectos éticos?

Si 13.60%

No 86.40%

*Referencia a pregunta no. 4 del instrumento de investigacion

Grafica 4. Consideracion de la formacion ética en la carrera de Medicina
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Cuadro 5. Aplicacién de objecién de conciencia en la practica médica

¢,Cudl seria un caso que deberia resolverse a través de la objecién de

conciencia segun su criterio?

Incorrectas 35.60%
No sé 32.20%
Ensafiamiento terapéutico 8.40%
Eutanasia 6.80%
Tratamiento no optimo por escasez de medicamentos 5.10%
Transfusién sanguinea a un paciente Testigo de Jehova 3.40%
Tratamiento sin evidencia cientifica 1.70%
Aborto 1.70%
Pildora del dia después 1.70%
Pena de muerte 1.70%
Muerte cerebral 1.70%

*Referencia a pregunta no. 5 del instrumento de investigacion
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VIl.  ANALISIS Y DISCUSION DE RESULTADOS

1.1. DESCRIPCION DEL MECANISMO DE OBTENCION DE LAS RESPUESTAS.

Se decidié que el universo de poblacién a quien se le realizaria la encuesta
corresponderia a médicos residentes de primero a tercer afio de Medicina Interna del
Hospital General San Juan de Dios, asi como médicos residentes de primero a cuarto afo
de Cirugia del Hospital de Enfermedad del Seguro Social.

El total de la muestra encuestada fue de cincuenta y nueve médicos,
perteneciendo a Medicina Interna 37 y a Cirugia 22. La encuesta fue andénima,
participando 37 hombres y 22 mujeres y se respondié en una sola entrevista. Los médicos
encuestados pertenecen a la Universidad de San Carlos de Guatemala y la Universidad
Francisco Marroquin.

La mecénica utilizada fue:

a) Entrega de la encuesta y solicitud para contestar la pregunta nimero 1.

b) Posteriormente se les entregd un documento en el que se explicaba con una
definicion breve el término “Objecién de Conciencia”. Se les concedi6 tiempo para
leerlo y analizarlo (diez minutos).

c) Luego de analizado el documento, se les pidi6 que contestaran el resto de la
encuesta (de la pregunta 2 a la 5).

d) No se intervino de ninguna manera para orientar a los entrevistados y no se
permitieron preguntas hacia los entrevistadores.

e) Al momento de finalizar la encuesta cada uno de los participantes la deposit6 en el
lugar asignado, conservd el documento de definicién y abandono el salon.

Una vez completadas todas las encuestas se procedié a la tabulacion de las
respuestas, cuyo analisis se presenta a continuacion.

Pregunta 1 ¢Conoce usted que es objecion de conciencia?

Sl 20.33%

NO 79.67%

De acuerdo con las respuestas, un alto porcentaje de los médicos residentes encuestados
no conocen el concepto de Objecion de Conciencia. Ello puede tomarse como una
deficiencia de formacion en Pre-grado en la carrera de Medicina de ambas universidades,
asi como de los programas de Residenciaen el area de Bioética.
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Pregunta 2 ¢como definiria con sus palabras objeciéon de conciencia?

definicion correcta 45.80%
definicion incorrecta 40.60%
respuesta " no se" 13.60%

El 54.2 % de la muestra dio una respuesta incorrecta o bien, no supo aportar una
definicion con sus propias palabras, respecto al término “Objecién de Conciencia”, a pesar
de que habian tenido tiempo suficiente para la lectura y analisis del documento
informativo entregado, esto se interpretd como que debido a la falta de familiaridad con el
tema, no fueron capaces de analizarlo correctamente y dar una definicion. Vale la pena
mencionar que al analizar esta pregunta se encontraron respuestas erréneas en el 26 %
de quienes mencionaron que si conocian el concepto (pregunta 1), sugiriendo la
posibilidad de que hayan contestado arbitrariamente, sin poseer realmente el
conocimiento.Hubo también otros participantes que en la pregunta No.1 contestaron que
desconocian el término, y sin embargo al hacer el analisis de las posibles respuestas, por
medio de la lbégica, acertaron en la respuesta.Fueron menos de la mitad de los
encuestados los que dieron una definicion aceptable del concepto.

Pregunta 3 ¢ cree usted que la objecion de conciencia tiene lugar
dentro de la practica hospitalaria diaria?

SI 83%
NO 13.60%
NO SE 3.40%

A pesar de que la mayor parte de los médicos encuestados no pudo definir
adecuadamente el término“Objecién de conciencia” (pregunta 2), el 83 % del total de la
muestra manifesto estar de acuerdo en que si existen situaciones hospitalarias cotidianas
que podrian dar lugar a la utilizacion del mismo. Dos de los médicos (3.4 %) respondieron
de manera indecisa y 13.6 % dijo no, expresando su falta de conocimiento sobre el tema.

Pregunta 4 ¢Le parece que las facultades de medicina forman lo
suficiente en aspectos éticos?

Sl 13.60%
NO 86.40%

86.4 % de los médicos encuestados respondieron NO, poniendo de manifiesto esta
deficiencia en cuanto su formacion de pregrado. Sin embargo, dado que todos los
médicos cursan un programa de especializacion de postgrado, se hace evidente que
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dentro de ellos tampoco esta incluida la Etica médica, pues la encuesta pone de

manifiesto, la escasez de conocimientos al respecto.

Pregunta 5 ¢Cual seria un caso que deberia resolverse a través de la

objecidon de conciencia segun su criterio?

Incorrectas 35.60%
NO SE 32.20%
ensafiamiento terapéutico 8.40%
eutanasia 6.80%
tratamiento no éptimo por escasez de medicamentos 5.10%
transfusion sanguinea a un paciente Testigo de Jehova 3.40%
tratamiento sin evidencia cientifica 1.70%
aborto 1.70%
pildora del dia después 1.70%
pena de muerte 1.70%
muerte cerebral 1.70%

La ultima pregunta les pediaque expusieran un ejemplo de un caso para
aplicable la Objecién de Conciencia. Unicamente la tercera parte de los
aportd un ejemplo adecuado, el resto de la poblacibn no supo exponerlo o lo hizo de
manera equivocada. Las respuestas obtenidas para esta pregunta concuerdan en general
con el grado de desconocimiento reflejado en la totalidad de la encuesta.

el cual fuera
encuestados
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VIll.  CONCLUSIONES.

El concepto de “Objecién de Conciencia” es desconocido para gran parte de la
muestra estudiada (79.67 %).

Los encuestados, a pesar de habérseles proporcionado un documento informativo
al respecto del tema, no pudieron definirlo adecuadamente (54.2%).

Los participantes, en un 83.6 % manifestaron reconocer que dentro de su practica
médica diaria existen situaciones que podrian relacionarse con el tema de
“Objecién de Conciencia”, ello a pesar de no conocer al respecto mas que lo leido
en el documento informativo que se les entreg6 durante la encuesta.

El grupo de médicos residentes encuestados reconocié mayoritariamente la
necesidad de recibir formacion de ética médica en sus facultades de medicina y en
el postgrado, ya que los conocimientos que reciben son muy escasos.

El tercio de médicos que respondié adecuadamente a la pregunta 5 (63%)

manifesté preocupacion por el ensafiamiento terapéutico, la eutanasia y el
tratamiento no 6ptimo que se suscita por escasez de medicamentos.
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IX. RECOMENDACIONES

Incluir en el pensum de las facultades de medicina cursos de formacién de ética
médica como parte de los estudios de pregrado y postgrado para los residentes.

Ampliar la investigacion, por medio de encuestas similares a la desarrollada,
respecto del conocimiento de “Objecion de Conciencia”, en otras &areas
profesionales.

Promover campafias de difusion, para la poblacion en general, acerca de temas
relacionados con la ética, para lograr progresivamente mayor conocimiento al
respecto, y por consiguiente, mayor beneficio en cuanto al restablecimiento de los
valores.

Orientar y promover la formacion en Bioética y especificamente en la practica de la
“Objecién de Conciencia” entre el gremio médico en particular, asi como normar su
practica, ya que el mismo reglamento del Colegio de Médicos y Cirujanos de
Guatemala no tiene un solo articulo acerca del tema, y todos sus cursos de
actualizacién se enfocanhacia temas médicos y ninguno a los de caracter ético.
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5. ANEXOS

Anexo 1. Instrumento de investigacion

Modelo de Encuesta para médicos
Maestria de Bioética UNIS

EDAD:

Conoce que es Objecion de Conciencia:

SI__NO

scomo definiria con sus palabras “Objecién de
Conciencia™?

¢Cree usted que la objecion de conciencia tiene lugar dentro de la préactica
hospitalaria diaria?

Sl NO

¢cLe parece que las facultades de medicina forman lo suficiente en aspectos
éticos?
Sl NO

¢Cual seria un caso que debiera resolverse a través de la objecién de
conciencia?

SEXO:

ESPECIALIDAD:
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OBJECION DE CONCIENCIA. ANTECEDENTES

Se considera la objecién de conciencia como la “resistencia
que el individuo ofrece al cumplimiento de una norma cuando
entra en conflicto con sus propias convicciones”. También
se define como “incumplimiento de una obligacion de naturaleza
legal cuya realizacion produciria en el individuo una
grave lesion de la propia conciencia”.

Existen situaciones en el acontecer profesional diario en las
gue el médico en formacion y el profesional se enfrentan a
dilemas en los que tienen que decidir cdmo actuar, dando
prioridad al bien del enfermo y que éste no se anteponga a

sus convicciones mas profundas. Como en todo acto humano,

el estudiante de Medicina y el profesional tienen que medir tanto el fin

como el objeto y las circunstancias antes de obrar y tener claro

gue, en la duda, debe abstenerse, asi como cuando tiene la
certeza de que obrar atenta contra sus principios.

Un autor menciona que “la objecion de conciencia sanitaria
se plantea en la sociedad actual, pluralista, como una defensa
ultima de las convicciones morales y del derecho razonable
y legitimo de todo ciudadano de no ser obligado a actuar
contra su conciencia”. El derecho a poder objetar algo que
va contra la conciencia permite que se ejerza la libertad en la
profesion que uno ha elegido y se pueda dar una atencion de
calidad sin imposiciones de terceros.

En algunos
paises se ha logrado regular la objecion de conciencia para
diversos casos. Historicamente, ha sido el servicio militar el
inicio de las objeciones, con tareas sustitutivas de dicha obligacion
de defensa del pais.
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