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RESUMEN

La presente propuesta, desarrolla la importancia de la ética y los valores del ser humano, del
libre albedrio en el ejercicio de la medicina. Elementos inherentes a la dignidad humana y de
la dignidad del médico. En los cuales se fundamenta la propuesta de inclusién del principio
de objecién de conciencia, en el cédigo deontolégico del Colegio de Médicos de Guatemala,
a fin de contar con esta importante herramienta para la proteccion y defensa del médico,
frente a imposiciones de la autoridad estatal o de cualquier otra indole, que pretendan
obligarlo a realizar acciones que contravengan su conciencia, moral, ética y principios

religiosos.
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INTRODUCCION

El ser humano se diferencia de los otros seres vivos de muchas maneras, entre ellas, la
libertad de accion y decision o libre albedrio, y la dignidad inherente a la especie desde el

momento de la concepcion.

El hombre en su dignidad, esta llamado por naturaleza a ser ético, es decir, a buscar el bien,

no sélo el bien propio sino el bien comin o sumo bien.

En ésta busqueda, el hombre ha creado codigos de conducta a través de la historia y, en el
especifico caso de los médicos, existen cédigos de actuacibn muy antiguos. En esta
oportunidad se hara referencia al codigo o juramento Hipocratico(Microsoft Corporation,

2009), uno de los mas conocidos y respetados por los médicos occidentales.

El juramento Hipocratico es en si una serie de normas que nacen de la sabiduria practica de
los médicos, fruto del estudio y la ley natural. Dichas normas no coartan la libertad del
médico, pero son una guia de actuacion, con referencias a si mismo, a los colegas y

principalmente a los pacientes,

Los pacientes son seres humanos dignos y libres de elegir, y como tales deben ser tratados,
con apego a sus caracteristicas inherentes, son el fundamento del cédigo en mencién. Uno
de los principios més representativos de la doctrina griega aplicable al &mbito médico es el
de: “primun non nocere”, frase que podria traducirse al castellano como “primero no hacer
dafio”, es decir que la funcion del médico es curar o, en su defecto, aliviar la enfermedad,

pero nunca usar sus conocimientos para la eutanasia, el aborto, etc.

Atendiendo a dicho principio, durante muchos afios y aun en la actualidad, en muchas
facultades de medicina, al momento de graduarse como médicos, se realiza el juramento
hipocratico, el cual, a pesar de haber sido sujeto a modificaciones resultantes de la evolucién
y al transcurso de los afos, ha inspirado en diversos paises la adaptacion de tales principios

en los denominados Cédigos Deontoldgicos(Asociacién Médica Mundial, 1948).

Es el caso del Colegio de Médicos y Cirujanos de Guatemala, que con el objeto de velar por
el cumplimiento de los principios hipocraticos, cuenta con su propio cédigo deontoldgico, el
cual debe revisarse cada 5 afios segun el articulo 144 de su cuerpo normativo(Colegio de
Médicos y Cirujanos de Guatemala, 2006) y, a pesar de ello, la Ultima revision fue llevada a

cabo en el afio 2000.



El constante avance en la medicina, con el advenimiento de nuevas técnicas y modalidades
terapéuticas, trae consigo nuevos aspectos donde se puede comprometer la ética del acto
médico. Sobre todo cuando se introducen a la legislacion vigente leyes que van en contra del

libre actuar del médico de acuerdo a sus conocimientos, convicciones morales y religiosas.

El presente trabajo,desarrolla una propuesta que tiene como objeto la introduccion del
principio de objecién de conciencia en el Cédigo Deontolégico del Colegio de Médicos de
Guatemala.Con esto se desea aportar una herramienta de defensa gremial con la cual el
médico pueda ampararse ante las instancias judiciales, administrativas o cualquier autoridad
gue pretenda ordenarle la ejecucion de actos que vulneren las buenas practicas meédicas y

gue afecten sus convicciones morales, éticas y religiosas.



1. MARCO CONCEPTUAL
1.1. El médico como persona humana, fundamentacién antropolégica
1.1.1. Definicién de persona humana

Existen diversos conceptos que definen al ser humano y a la persona humana, dependiendo
del punto de vista con que se aprecien. Entre dichos puntos de vista encontramos el

ontolégico, el juridico y el ético.

La persona humana, desde el punto de vista ontoldgico, se considera como la sustancia
racional dotada de conocimiento, de voluntad y duefia de sus actos. El estudio ontolégico

comprende la plenitud del ser hasta llegar a sus ultimas consecuencias, es decir, lo absoluto.

Desde el punto de vista juridico, la persona humana es capaz de adquirir derechos y de
contraer obligaciones. Por su naturaleza, las personas juridicas son individuales y colectivas.
Por su aptitud juridica, las personas son capaces e incapaces. Por su procedencia, las
personas son nacionales o extranjeras. Por la esfera juridica en que actian las personas,

pueden ser de derecho publico o de derecho privado.

Segun José Antonio Olguin(marzo-abril,1949 pag. 1323),la persona humana puede valorarse
también desde el punto de vista axiolégico,y la axiologia puede valorarse desde el punto de
vista personal y transpersonal. La axiologia personalista considera que la persona humana
individual tiene conciencia y dignidad, es un fin en si misma y no un medio para otros fines.
En ese entendido, el derecho, la cultura, la ciencia, el arte, la técnica y la moral pueden y
deben estar al servicio de la persona humana, esto es, deben ser medios para conseguir la

formacion, el desarrollo y el progreso de las personas.

Segun la estimativa personalista,“no hay otra obra humana que sea superior a ninguna vida
humana individual’(La persona humana éticamente considerada, marzo-abril, 1949 pag.
1323). Toda persona, por el solo hecho de ser persona, vale mas que la humanidad entera,

mas que la cultura, la ciencia, el arte, etc.

La persona humana es un ser independiente, inteligente y racional que, desde pequefio,
desarrolla sus conocimientos y se apoya en la educacion para desarrollar todas sus

potencialidades frente a la sociedad, que es la que lo lleva a convertirse en un hombre



productivo y a ubicarse en el contexto social como una persona que logra sus metas y

propoésitos que siempre seran individuales.

En palabras de Natalia Lopez Moratalla:“La persona humana es un ser Unico e irrepetible
gue de manera individual posee principios y valores como lo son la dignidad la libertad la
autonomia, la intimidad y la apertura.”(LOPEZ MORATALLA, y otros, 1946 pag. 34).

Segun Natalia Lopez Moratalla(1946 pag. 34), “la persona humana tiene dignidad y esta
dignidad es inherente al ser humano por solo el hecho de serlo, la dignidad humana se basa

en la libertad, el libre albedrio, la apertura”.

Segun el Catecismo de la Iglesia Catdlica(2005 pag. 1457):“Dios ha creado al hombre
racional, confiriéndole la dignidad de una persona, dotada de la iniciativa y el dominio de sus
actos.Quiso Dios ‘dejar al hombre en manos de su propia decision’ (Si 15, 14), de modo que
busque a su Creador sin condiciones, ni coacciones y, adhiriéndose a El, llegue libremente a
la plena y feliz perfeccion”. Segun San Ireneo de Lyon, “el hombre es racional y por ello es

semejante a Dios, fue creado libre y duefio de sus actos”.

El hombre tiene elpoder radicado en la razén y en la voluntad de obrar o de no obrar, de
hacer solo esto 0 aquello, de ejecutar por si mismo acciones deliberadas. Por el libre arbitrio,
el hombre dispone de si mismo, la libertad es en el hombre una fuerza de crecimiento y de
maduracion en la verdad y la bondad. La libertad alcanza su perfeccion cuando esta

ordenada a Dios.

La libertad implica la posibilidad de elegir entre el bien y el mal y, por lo tanto, de crecer en
perfeccion o de flaquear. La libertad caracteriza los actos propiamente humanos, se

convierte en fuente de alabanza o de reproche, de mérito o de demérito.

En la medida en que el hombre hace mas el bien, se va haciendo también més libre. No hay
verdadera libertad sino en el servicio del bien y la justicia. La eleccion de la desobediencia y

del mal es un abuso de la libertad y conduce a la esclavitud.

La dignidad de la persona humana podriamos definirla como la capacidad del hombre de
captar la verdad en cuanto tal, de aprender y querer lo bueno en si, y de apreciar y construir
la belleza.Una significativa mayoria de los tratadistas ha ligado a la dignidad de manera

indisoluble con la libertad.



“El hombre es digno porque es libre” y esto parece concordar con casi toda la general, nos
dice Tomas Melendo(MELENDO GRANADOS, 1951 péag. 6). De acuerdo a Kant, que es un
claro exponente de la ilustracion filosdfica, en su libro La Metafisica de las costumbres(1996)
escribe que “la humanidad es digna porque el hombre no puede ser tratado por ningun
hombre, ni por otro, ni siquiera por si mismo, como un simple instrumento, sino siempre y a

la vez como un fin, y en ello precisamente estriba su dignidad.”

Asi, Kant define la dignidad personal y la remite a la autonomia de la voluntad y la libertad.
Dignidad humana vy libertad, el binomio que encontramos en una gran cantidad de
pensadores, Giovanni Pico Della Mirandola(1517) nos dice al respecto: “tu sin verte obligado
por necesidad alguna, decidiras por ti mismo los limites de tu naturaleza de acuerdo con el

libre albedrio, que te pertenece”.

Tomas de Aquino dice que“el hombre es imagen de Dios, en cuanto es principio de su obrar,
por estar dotado de libre albedrio y dominio de sus actos, en consecuencia, el grado
supremo de dignidad en los hombres, es que por si mismos y no por otros se dirijan hacia el
bien, hacia su fin absoluto”(DE AQUINO, 2001).

Segun Manuel Garcia Morente: “llamamos persona, a un sujeto que rige con su pensamiento
y su voluntad libre, la serie de sus propias transformaciones”; si el hombre no pudiera
libremente preparar y realizar los actos que le hacen ser lo que es, el hombre seria un animal
inteligente pero no seria responsable de sus propios actos, no seria autor y actor al mismo
tiempo de la propia materia de su vida. Milan Puelles(1990) afirma que: “El valor sustantivo
mesuradamente especifico de la dignidad del ser humano, se llama libertad, sea cualquiera
su uso, lo que hace que todo hombre sea un «axium», concretamente al valor sustantivo de
una auténtica dignidad de persona, es decir la libertad humana’(GARCIA MORENTE, 1986
pags. 210-211).

Segun Joseph Ratzinger, posteriormente Benedicto XVI,“el ser humano esta destinado al
bien, al sumo bien o bien infinito, justamente porque méas alld de su propio bien puntual y
privado, el hombre puede conocer y querer lo bueno en si y, en ese sentido, también lo que
resulta bueno para otros y a fin de cuentas todos los bienes. No se encuentra
intrinsecamente determinado por un bien finito particular y concreto, sino que le es dado a

elegir entre los muchos que solicitan su voluntad”(RATZINGER, 1992 pag. 19).



El animal, por otra parte, se muestra del todo impotente para conocer la razén del bien en si,
solo es capaz de aprender a huir de lo que a él le resulta dafiino y acercarse a lo que le
resulta beneficioso, Unicamente guiado por sus instintos, el bien y el mal, por sublime o
perverso que fuere, no tiene aptitud para moverle, porque para €l ni tan siquiera existen. En
consecuencia, el animal carece de toda capacidad de eleccion y se dispara de manera
automatica ante la presencia del Unico bien, en su caso del exclusivo que le ordena su

instinto.

Nuevamente,Tomas de Aquino nos da una luz acerca de la dignidad humana: “La grandeza
humana estriba no solo en poder conducirse por si mismo, sino también y de manera
indisoluble, porque puede encaminarse hacia su propio bien o plenitud, Unicamente la
consideracién conjunta de estos dos hechos, permite apreciar la maravillosa configuracion
del ser personal del hombre, el poder decidir y decidir por el bien”(DE AQUINO, 2001).

Para aclarar estos conceptos, la filosofia exponeque los animales, mas que moverse, son
desplazados por el objeto que atrae a sus instintos, por ejemplo: si tiene sed, buscara agua
fresca; si tiene hambre, buscara comida; mientras que el hombre pude decidir si aplaza o no
el momento de satisfacer estas necesidades fisiolégicas y algo similar sucede, con los
matices y limitaciones que, segun el caso, sean las distintas circunstancias que configuran su

existencia.
1.2. El hombre es ético

¢Es el hombre ético?, ¢ el hombre se encuentra siempre en busca del bien?, ¢esta en la
naturaleza del hombre buscar el bien?, a estas interrogantes Fernando Selles da algunas
respuestas en su libro Antropologia para inconformes(2006 pags. 91-109).A continuacion se
presentaran algunos aspectos de lo definido por este autor. “La persona humana tiene
dignidad y libertad, la ética es libertad, es una manifestacién fundamental de la libertad, sin la
libertad la ética es imposible y siendo que la libertad personal, es uno de los componentes
inherentes de la persona humana, por lo tanto, la ética también lo es. La ética es el juego de
la libertad personal con la naturaleza y esencia humanas y a través de ellas con la totalidad
de lo real y lo irreal’(SELLES, 2006 péag. 101).

“La libertad personal conlleva, no dotar de sentido suficiente a las acciones humanas, en la
ruptura que posibilita la libertad personal, la naturaleza del hombre mejora o0 empeora. Sin

ello no cabria ética, mejorar o empeorar es algo que de si, indica que la persona aprende de



aquello que tiene a su disposicion y que en consecuencia, ella es superior a eso, a la par que
es irreductible”(SELLES, 2006 pag. 103).

La persona humana puede crecer, puede superarse a si misma, mediante el conocimiento y
la busqueda de la verdad y para ello cuenta con el libre albedrio, es decir, la libertad que le
permite decidir entre lo bueno y lo malo, entre lo deseable y lo no deseable. Lo deseable y lo
no deseable puede ser dificil de definir pues no es lo mismo lo que desea una persona sabia
gue una persona ignorarte, una persona justa queuna que no lo es, por lo tanto para salirnos
de esta confusién recordemos que lo bueno es buscar el bien comudn, el sumo bien que en

definitiva es la verdad y la felicidad.

El ser humano por lo tanto es ético por naturaleza, ya que la libertad de eleccién es una

parte inherente de si mismo.

La naturaleza y la esencia humana crecen cuando buscamos ser mas humanos, vuelve a
ilustrarnos Fernando Selles(2006 pag. 105):cada hombre es irreductible a la humanidad, es
capaz de ser cada vez mas hombre, mas mujer, y mas humano. Solo desarrolla su
naturaleza y esencia ética, quien la trata como naturaleza y esencia de la persona y para la
persona. Es decir que una persona crece en su trato con las demas personas, cuando no
pierde de vista que las demas son personas y que ella misma también lo es, de lo contrario,
la persona se deshumaniza cuando no piensa en los demas como persona y en si mismo
como persona, por lo tanto sus acciones irdn en contra de la humanidad, es decir, del bien

comdun.

La ética es la raiz de la sociedad y no es solamente el agregado de muchos hombres que
buscan convivir, por coincidencia, proximidad y simultaneidad, por lo contrario, es la
convivencia mejor o peor de los hombres, es el buscar vivir mejor entre los seres humanos
como ser humano, a la par la sociedad posibilita el lenguaje, el lenguaje posibilita el trabajo y

el trabajo posibilita actuar y, si actuamos bien, somos éticos.

Etica es la actuacion libre de la persona humana, en cuanto que conduce su vida. Esa
accion redunda en la esencia humana, en un perfeccionamiento a través de habitos y
virtudes, 0 en un empobrecimiento a través de los vicios. Como es la libertad personal la que
irrumpe en la inteligencia y voluntad humanas, el perfeccionamiento implica apertura cada
vez mayor en ellas. “La vida humana nos la han dado, pero no hecha. El hacerla conlleva

una tarea. Pues bien, la ética es ese tomar la vida humana como una tarea. Tarea indica



esfuerzo. No es ético, pues el pasivo y el perezoso, el gue no saca partido de su vida, el que
en lenguaje aristotélico, se queda en potencia y no se actualiza, el que es, como el hombre
dormido”(SELLES, 2006 pag. 106).

Fernando Selles nos amplia “Tarea implica meta, fin, no se trabaja, no se vive la vida por
trabajarla, sino por un fin, la felicidad. La tarea en la vida, sin tener como fin la felicidad, seria
absurda, el motor de la ética es por tanto, la felicidad. La felicidad es el fin Ultimo de
cualquier actuacion”(SELLES, 2006 pag. 107).

Para alcanzar ese fin se requieren unos medios, porque obviamente el fin no esta
conseguido inicialmente. ¢ Cudles son esos medios? Si la felicidad es el fin los medios no
pueden ser,sino bienes mediales que precisamente por ello son en orden al fin, seran mas o
menos bienes, en la medida que nos acerquen o aparten mas, del fin. Lo anterior se puede
tratar de explicar, de la siguiente manera: cuando nacemos tenemos una vida por delante y
podemos libremente escoger cémo vivirla, haciendo el bien, cumpliendo nuestra finalidad,
gue es buscar la felicidad o malgastar el tiempo, vivir la vida desordenadamente sin una
meta, con pereza, dejando de actuar, dejando de hacer el bien y por lo tanto
deshumanizandonos, es por ello que la persona que busca la felicidad actta y trabaja en pos
de ella y esto lo hace ser ético, pues la ética es la busqueda libre de la felicidad, esto en

palabras del investigador.

En el libro Critica de larazén pura(2003), Kant nos dice que la ética es el ambito de la
esencia humana, no del acto de ser persona, la ética es posible porque la persona humana
se abre libremente a su naturaleza y esencia, llevandolo al perfeccionamiento de ésta.Y se
abre a ella, activdndola, perfeccionandola, prescribiendo de las potencias superiores del
alma, inteligencia y voluntad. Las que no se pueden quedar paradas, de modo que acttan
segun el modo de ser y de manera que solo actuando del mejor modo posible, adecuado a

su indole, se acerquen a su felicidad.

En este sentido la ética es sumamente seria, tal vez mas que la metafisica, porque con ésta
nos jugamos el sentido de nuestra vida, con aquella en cambio no directamente. La ética se
puede decir pero mas bien se debe hacer, es decir, no basta con decir las cosas, hay que

hacerlas y hacerlas bien.



1.2.1. La éticay los bienes

La persona puede crecer y perfeccionarse, dependiendo de qué tipo de bienes busca, si
busca los bienes superiores como son la inteligencia, la virtud y la sabiduria, tendrd por
delante la prudencia, y esto le permitira tomar mejores decisiones y la virtud le producira
habitos que lo llevaran a actuar bien; por el contrario, si la persona va en busca de los bienes
inferiores, como pueden ser el dinero, la fama, la fortuna, etc., no hallara la felicidad, ya que,
aunqgue estos bienes no son malos per sé, no lo mejoran como persona humana puesto que
no le llevan a actuar mejor, es por ello, que para ser éticos se debenbuscar los bienes

superiores principalmente.

Nos dice Fernando Selles que: “El bien placentero es el mas facil de lograr, pero también el
mas pasajero y el que mas aparta de la consecucion de los bienes més altos, puesto que
aquellos son los mas arduos de alcanzar y no se logran sin constancia; de ordinario se
comprueba esto Ultimo, el que mas se deja llevar por el placer sensible, es el que menos

piensa, sobre todo en el sentido de su propia vida”(SELLES, 2006 pag. 113).

1.3. Sindéresis

En palabras del profesor Leopoldo Eugenio Palacios(1980), de la UniversidadComplutense
de Madrid, la sindéresis puede definirse como “la capacidad del ser humano de sefalar, si
una acciéon es buena o mala no obstante esta sea pasada, presente, o futura, descubriendo
su faz moral, por encima de las circunstancias, que le presenten ventajas 0 sean nocivas
para nuestros intereses, es decir, el manantial de donde brotan el sentir de lo bueno o de lo

malo, cuyo nombre es Sindéresis”.
La sindéresis puede definirse en cuanto a cuatro categorias

a. La primera, toma la sindéresis como sin6nimo de sensatez que vela por la
conservacion del individuo.

b. La segunda, la sindéresis como la voz de la conciencia y principalmente como
remordimiento.

c. Latercera, la sindéresis como luz de conciencia para distinguir el bien del mal.

d. Lacuarta, la sindéresis como hébito que contiene la prudencia, los principios

practicos, que son los preceptos de la ley natural.



De la sindéresis como sinénimo de sensatez que vela por la conservaciéon del individuo nos
habla Baltasar Gracian(1647), quien afirma que “la persona necesita evocar la sensatez y el
buen juicio para definir lo bueno y lo malo”, la sindéresis impone la mesura a la imaginaciéon
desordenada, supera la dificultad de obtener buenos dictamenes, sortea los peligros de
rendirse a impresiones ocasionales y pasajeras; es la primera pieza de una armadura
protectora contra las locuras del vivir; corrige el descontento en que mora todo el género de
hombres destemplados. Schopenhauer(2007) dice ademas de la sindéresis que es la gran
custodia de uno mismo, una profunda dimension vital que explica en sus célebres aforismos
—el destino baraja las cartas y nosotros las jugamos—, pero lo que es menester subrayar es
gue en el juego de la vida la parte mas importante no la decide la raz6n. Hay en nosotros
algo mas profundo que la cabeza, dice Schopenhauer, en los momentos mas decisivos de
nuestra vida, obramos movidos por algo que no puede reducirse a conocimiento conceptual
por un impulso interno, un instinto nacido de lo mas profundo de nuestro ser, lo que no
impide que después retrospectivamente juzguemos nuestra accion a una luz que no es
adecuada para explicarla con normas exactas pero mezquinas o con reglas generales o
ejemplos de conductas ajenas, sin considerar que la misma cosa no conviene a todas la
personas(SCHOPENHAUER, 2007).

La concepcién de la sindéresis como custodia de si mismo es fortalecida por la etimologia

del vocablo del griego antiguo, que quiere decir conservacion.

Sobre la sindéresis como voz de conciencia y principalmente como remordimiento, sigue
diciendo Leopoldo Palacios(1980 pag. 693):“la sindéresis instiga al bien y murmura del mal,
con la particularidad de que lo que dice del mal se oye mucho mejor, que lo que dice del

bien”.

Fray Luis de Granada, citado por Palacios(1980 pag. 696), comenta que ‘“respecto de la
sindéresis, es una natural inclinacién a todo lo bueno y un aborrecimiento a todo lo malo, es
tan natural y tan poderosa, que puesto el caso, que como la costumbre larga del mal vivir se
pueda enflaquecer y debilitar, mas nunca del todo se puede extinguir y acabar. La sindéresis
nos impele a hacer memoria del pecado, esto es a tefiir de color moral acciones, que de otro
modo pasarian inadvertidas, nos roe y nos escarba a lo hondo del alma, como gusano que

muerde y remuerde el tuétano interior.”

La voz de la conciencia es una imagen o metafora acustica de la sindéresis, la siguiente es

una metafora Gptica: la sindéresis como luz de la conciencia para distinguir el bien y el
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mal.San Jer6nimo dice acerca de este tema que “de acuerdo con las lineas generales de la
doctrina el chispazo o luz fugaz que es la sindéresis, permite deslumbrar intuitivamente la
distincion del bien y del mal y es un reflejo producido por la luz de la ley eterna, ley con que

Dios rige todas las cosas y lumbre que solo perciben las criaturas racionales.”

La participacion de la ley eterna en la criatura racional es lo que se llama ley natural, a ella
alude el versiculo “El Sefior imprime en nosotros lumbre de su faz”, segun lo refiere en la

Suma Teolbgica Santo Tomas de Aquino(2001).

Por ultimo, la sindéresis como habito que contiene los primeros principios basicos que son
los preceptos de la ley natural, es la percepcién de la sindéresis mas divulgada entre los
tratadistas escolasticos y también la mas expuesta en entrar a la colision con las anteriores,
la més ocasionada a equivocaciones y la menos conciliable con los datos de nuestra
experiencia interior, es por eso la més cuestionable.Dicen los tratadistas que la sindéresis en
cuestion es una cualidad, un habito natural, que nos habilita para conocer los primeros
principios del orden practico, que son los preceptos de la ley real, desde los que se puede
comenzar a razonar sobre las cosas operables por el hombre, partiendo de ellas como de
axiomas necesarios. Estos principios constituyen el contenido de la ley natural. Son la ley de
nuestro entendimiento practico, de modo analogo a los primeros principios de la razon
tedrica, por ejemplo, el principio de la contradiccion, son ley del entendimiento especulativo.
Textualmente afirma Santo Tomas de Aquino(2001): “los preceptos de la ley natural, son los

primeros principios, de los actos humanos”.

Estos principios, segin Santo Tomas de Aquino(2001 pags. 12-13)son: “Hacer el bien y
evitar el mal, vivir con honestidad, no dafiar a nadie, dar a cada cual lo suyo. Este principio
sindéresis expresa que el bien que mencionamos no es cualquier cosa sino el bien que hace
bueno al hombre, es decir el bien moral a diferencia del bien que hace buenas las cosas; y
gue el mal que debe evitarse, es el mal que nos hace malvados no otro tipo de mal, como lo

seria el dolor voluntariamente aceptado”.

En base a estas definiciones, podria aceptarseque la sindéresis es el conocimiento intuitivo
del ser humano del bien y del mal, lo que nos permite catalogar los actos humanos como
buenos o malos y este conocimiento no se adquiere por estudio sino que es innato a la
persona humana, pero que si puede alcanzarse por medio del raciocinio, cualidad inherente

al ser humano.
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1.4. Conciencia

La conciencia puede definirse como el conocimiento que el ser humano tiene de su propia
existencia, estados y actos. Los sin6nimos de conciencia pueden ayudarnos a entender

mejor su esencia,y estos son: gnosis, sabiduria, conocimiento, razon, etc.

Conciencia se deriva del latin “conscientia”, es decir, “conocimiento compartido”, que en
términos generales es el conocimiento que el ser humano tiene de si mismo y de su entorno.

Esta definicion también la comparte el término consciencia.

La conciencia en psiquiatria puede también definirse como el estado cognitivo no abstracto
gue permite la interactuacién, interpretaciébn y asociacion de los estimulos externos,
denominada realidad. La conciencia requiere el uso de los sentidos como medio de

conectividad entre los estimulos externos y sus asociaciones.

Los adultos sanos tienen conciencia sensitiva y conciencia abstracta, aunque también el

pensamiento abstracto se presentaria en otras especies animales(PENROSE, 1991).

Otra definicibn de conciencia es la que se deriva de su origen griego donde conciencia
significa conocimiento o conocimiento de uno mismo. Capacidad de la persona de mirarse a
si misma y enjuiciarse. Sentido interno de lo correcto e incorrecto, sentido que excusa o
acusa a uno mismo. Dicta juicio. Los pensamientos y las acciones, las creencias y las reglas
gue el estudio y la experiencia implantan en la mente humana, también pueden educarla. La
conciencia puede ser un mecanismo moral de seguridad, ya que da satisfaccion o le hace

sentir dolor por el comportamiento bueno o malo de la persona.*

Segun diferentes autores, la conciencia es la presencia de Dios en el hombre; “la conciencia
es la voz del alma, sobre las pasiones del cuerpo” — William Shakespeare. “Mi conciencia
tiene para mi mas peso que la opinién de todo el mundo” — Marco Tulio Cicerén. “Una buena
conciencia no teme a ningun testigo.” — Séneca. “Denme la libertad para saber, pensar, creer
y actuar libremente de acuerdo con mi conciencia, sobre todas las demas libertades” —John
Milton.(Aki Frases, 2015)

Como apreciamos en estas citas de diferentes autores, la conciencia nos dicta un juicio
sobre nuestras acciones y nuestros pensamientos, esta basado en nuestras creencias y en

las reglas que el estudio y la experiencia implantan en la mente humana.

1 . - . . . s
“Grave es el peso de la propia conciencia”. — Marco Tulio Cicerdn.
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Segun el Diccionario de la Lengua Espafiola(Real Academia Espafiola de la Lengua, 2005),
la conciencia se define como el “conocimiento que el ser humano posee sobre si mismo,
sobre su existencia y su relacion con el mundo”, “conocimiento detallado y real de algo”,

“capacidad de discernir entre el bien y el mal’

Segun diferentes autores, la conciencia moral abarca tres niveles: antes del acto, durante el
acto y después del acto. En el primer caso, la conciencia actia como consejera;en el
segundo, nos indica que somos libres y responsables de nuestra accion; en el tercero, actia
como juez y ejecutora, la conciencia nos aplicaria su sentencia: satisfaccion, tranquilidad,

remordimiento, venganza, arrepentimiento, etc.

De acuerdo con la manera de apreciar los actos morales existirdn, segun algunos autores,
diversos tipos de conciencia que simplemente enunciamos como antecedente, concomitante,
consiguiente, auténtica, viciosa, verdadera, erronea, dudosa, vacilante, cierta, laxa, perpleja,

farisaica, rigorista y, por ultimo, escrupulosa.

Segun  Sdcrates, la conciencia es la manera de notarse a si mismo, ha de estar
contemplando las ideas que se reflejan en nuestro interior. “La conciencia es un espejo
ideolégico por el que nos damos cuenta de que estamos siendo y podemos ser espejo, en el
que se reflejan las ideas de las cosas, frente a los espejos sensibles que nos dan las

imagenes con una inscripcién fria y neutral.”

Aristételes discrepa de SOcrates de esta interpretacion de las imagenes y los espejos, y cifra
su filosofia en “La nocién de potencia y acto”.(ARISTOTELES, 1931)

La tradicion cristiana mezcla el concepto de sindéresis con el concepto de conciencia, ya que
la sindéresis es la sabiduria natural que nos permite conocer algunas cosas y la conciencia
es el acto, es el conocer por nosotros mismos lo bueno y malo de nuestros propios actos y

esto es un discernimiento ético de las cosas.

Siguiendo con la tradicién cristiana, San Agustin nos dice que la “conciencia es la
manifestacion de la voz de Dios como centro unificante de la persona, como interioridad que
define al hombre”(SAN AGUSTIN, 1964).

Segun Kant “la conciencia es la voluntad libre y racional como criterio absoluto”(KANT, 1994
pag. 25).
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Como se ha visto en todas estas definiciones, el comin denominador en ellas es que la
conciencia es el conocimiento de la persona en si misma por medio del uso de la razén de
una forma libre que permite juzgar en una forma moral si los actos que se han ejecutado por
la persona, son buenos o malos; si son socialmente aceptados, dependera de otros factores
como la cultura, la educacién, etc., pero el conocimiento de si mismo es en si la base de la

conciencia y este es un acto cognitivo, es decir, racional propio de la especie humana.

Desde la psicologia evolutiva (Piaget, Kohlberg y Gilligan), se describe el proceso de
maduracioén de la conciencia moral en tres niveles: “el primero es el de la conciencia pre-
convencional, que identifica lo correcto con lo que nos place o con lo que nos evita el
castigo; un segundo nivel de conciencia convencional, que identifica lo correcto con la
convenciéon del grupo. Ninguno de estos dos niveles de formacién de la conciencia,

argumentara con criterios propios de una conciencia con conocimiento.

El tercer nivel y de auténtica madurez moral , es el de la conciencia post-
convencional. En esta, desde pretensiones de universalidad, se emiten juicios mas alla
de las preferencias personales o grupales, basados en la coherencia con los valores y
principios de uno mismo y también en las consecuencias que se quieren evitar o
generar’(VALLMAJO RIERA, 2015).

1.5. El médico es ético

El médico es una persona, como cualquiera, y goza de toda la dignidad humana, por ser
persona humana y no por ser médico. Como persona humana, tiene libre albedrio, es decir,
puede tomar decisiones liboremente. Como médico, en cambio, susdecisiones se deben
sujetar a sus convicciones éticas, morales y religiosas, sin descuidar su conocimiento

cientifico.

La ética del médico se fundamenta principalmente en el uso de la razén o sentido comun,
propio de la raza humana, pero también se fundamenta en que, su principal funcion en la
sociedad en general es el principio de “no hacer dano”, principio esgrimido por los médicos
desde Hipdcrates, y que a través de la historia ha sido aceptado por las diferentes escuelas
de medicina de todo el mundo; principio ajeno a deliberaciones metafisicas, religiosas, o de

intereses del mercado.
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El médico jura, al momento de graduarse como tal, usar sus conocimientos para preservar la
vida humana por encima de cualquier otra consideracion, y lo hace libremente, pues es su

eleccion.

Es por ello que, por ciencia y por conciencia, el médico en forma ética (haciendo uso del
sentido comun) debe tomar sus decisiones y no estar sujeto a consideraciones comerciales,

ni a imposiciones juridicas que lo obliguen a contravenir su libre albedrio.

El médico tiene, en primer lugar, obligacion con su paciente, y de manera secundaria, con los
colegas, la sociedad, el gobierno, etc. Su primera obligacién con el paciente es curar o, al
menos, aliviar la enfermedad. No es una obligacion del médico y, de hecho, esta prohibido
en la casi totalidad de codigos de ética médica de todo el mundo el usar sus conocimientos

para cegar cualquier vida humana, desde su concepcion, hasta el fin de la vida.
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2. MARCO TEORICO
2.1. El principio de objecién de conciencia
2.1.1. Definicion del principio de objecién de conciencia

Se define como objecion de conciencia, la negativa de una persona por sus convicciones
éticas, morales y religiosas, a someterse a una conducta que se le exige, ya sea por
mandato judicial, por mandato de cualquier autoridad, o por resolucién administrativa, de

manera que violente seriamente su conciencia.

Para que pueda existir la objecién de conciencia, primero tiene que existir la libertad de
conciencia, que es actuar de acuerdo a nuestro libre albedrio, en base a nuestra experiencia,

conocimiento, convicciones y principios.

La libertad de conciencia es un derecho el cual no se debe coartar por ninguna autoridad,
pues como lo explica Jesus Garcia: “tiene que existir el derecho a la libertad de conciencia,
es decir, a la ausencia de toda coaccién en orden a que cada cual siga los dictados de su
conciencia, en sus actos internos, tanto respecto a si mismo como en relacion con
Dios”(GARCIA LOPEZ, 1979 pag. 230).

Asi, de la libertad de conciencia ante una coaccioén, es legitima una defensa, de ahi se deriva
el derecho humano a objetar una coaccién y defender asi su conciencia. Madrid-Malo dice:
“Hoy los tedlogos y los juristas se han puesto de acuerdo en que el Estado abusa de sus
atribuciones, no solo cuando pretende impedirle a una persona el fiel seguimiento de sus
juicios, sino también cuando pretende forzarla a obrar contra ellos. El derecho a la libertad de
conciencia es ahora reconocido por la comunidad internacional, como uno de aquellos
derechos universales, inalienables e inviolables que se derivan de Ila dignidad
humana”’(MADRID-MALO GARIZABAL, 2004).

En este mismo sentido, Valle Labrada dice: “En defensa de la proteccion del dictamen de la
propia conciencia, se ha desarrollado el derecho a la objecién de conciencia, en distintas
esferas del ordenamiento juridico. El Estado no puede reivindicar directa o indirectamente
sobre la convicciones intimas de la personas, no puede arrogarse el derecho de imponer,
impedir o dificultar la profesion o la practica publica de una religion, pero lo que exige el
derecho a la libertad de conciencia, es que nadie debe ser perseguido, sancionado o
discriminado a causa de sus convicciones”(VALLE LABRADA, 1998).
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Angela Aparici, define la objecién de conciencia de la siguiente manera: “se puede
considerar la objecion de conciencia como una forma de resistencia hacia una norma,
siempre que dicha reserva se produzca por la aparicion de un conflicto entre las obligaciones
morales, religiosas o de justicia de la persona y el cumplimiento del precepto legal’(APARICI
MORALES, 2006).

Por dltimo, citaremos a JesUs Aguilera, quien define la objecién de conciencia como “El
rechazo a someterse a una norma, una disposiciénde ley que considera injusta, en cuanto a
gue se opone a la ley natural, es decir, fundamental en la vida humana y percibida como tal
en la conciencia”(AGUILERA SANCHEZ, 2010).

Como se ha podido percibir con estas definiciones, ninguna norma juridica es superior a los
derechos fundamentales del ser humano plasmados en la Constitucion, como lo son el
derecho a la vida desde su concepcién o el derecho a la libertad de opinion y expresion, que

garantizan de forma inalienable el derecho a decidir segun la conciencia de cada persona.

Asi lo comenta Natalia Lopez Moratalla(LOPEZ MORATALLA, 2008): “Ante normas juridicas
gue obliguen a un profesional a realizar determinada asistencia que su conciencia rechaza,
el profesional se encuentra en un grave conflicto interior, si se somete a la norma juridica o a
la norma ética que le dicta su propia conciencia.” Y va mas alla diciendo si realmente el
profesional tiene so6lo una objecion de conciencia o si ademas puede invocar una objecion de

ciencia, que respalde su decision.
2.2. Ambitos de aplicacién de la objecién de conciencia

Existen multiples escenarios, en los cuales una persona puede ejercer su derecho de
objecion de conciencia, por ejemplo: el servicio militar.El motivo mas ampliamente utilizado
por jovenes alrededor del mundo para no realizar el servicio militar, es que su conciencia les

prohibe matar, bajo cualquier circunstancia.

En el ambito religioso, también se ha esgrimido este derecho, para que no se obligue a los
nifos en las escuelas a venerar imagenes, a utilizar o no el velo en caso de las nifias

musulmanas, o a extremos de profesar tal o cual religion por imposicion.

En el ambito médico, la objeciébn de conciencia se da principalmente, en cuanto a la
realizacion y/o participacion en actos como el aborto, la eutanasia, la aplicacién de la pena

de muerte, etc. Recientemente en Espafia se dio un caso interesante de objecion de
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conciencia, pues el gobierno espafiol prohibi6 la atencibn médica a los inmigrantes
indocumentados, y muchos médicos hicieron uso de la objecién de conciencia para oponerse
a esta medida, logrando que el gobierno diera marcha atras a dicha norma. Dicho resultado
fue posible gracias a que gran nimero de médicos se opusieron a negar la atencion a dicho
colectivo.Otro caso interesante ocurrié en Chile donde el actual gobierno pretendia obligar a
todos los médicos de la sanidad publica a cumplir con la nueva ley del aborto y, gracias a
gue un gran nimero de médicos se opuso mediante la objecién de conciencia, el gobierno

ha tenido que modificar dicha norma.

En Guatemala, no existe en la Constitucion un articulo especifico sobre la objecién de
conciencia, pero su invocacion se puede realizar en base al derecho fundamental de libertad
de credo y religiéon. El amparo, figura legal que permite al ciudadano defenderse contra
acciones del estado que vulneren sus derechos fundamentales, se puede emplear en

defensa de la libertad de conciencia y por ende, en la objecién de conciencia.

El Cbdigo Deontoldgico del Colegio de Médicos de Guatemala no incluye este precepto, sin
embargo el Tribunal de Honor actualmente ha revisado y actualizado el mismo y estan por
aprobarse dichas modificaciones. El nuevo codigo pendiente de aprobacion, incluye el
principio de objecion de conciencia, con el cual el médico puede objetar actos que vulneren
sus principios éticos, morales y religiosos. Un ejemplo puede ser la manipulacion de
embriones humanos con fines de investigacién, el aborto, la eutanasia, la participacion del
médico en la inyeccion letal, etc. En estos casos, es clara la actuacién que el médico debe
tener, pero con el advenimiento de nuevas técnicas, como la transferencia nuclear y la
fertilizacion in vitro con ADN de 3 padres, o algunas terapias génicas con células madre
embrionarias, es mas dificil establecer una posicion. Luego de reflexionar y analizar un acto
especifico, el médico que decide no tomar parte en un acto en particular, puede declararse

objetor de conciencia y asi defenderse ante la obligatoriedad de realizar dicho acto.

Asi como estos ejemplos existen otros muchos, como en el ambito juridico en donde los
ciudadanos pueden objetar disposiciones de cualquier autoridad mediante el uso de la figura
juridica delamparo. El amparo protege a los ciudadanos del abuso u omisiones del Estado en
cuanto dichas disposiciones vulneren los derechos de los ciudadanos, contenidos en la

Constitucion politica de la republica.
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2.3. Objecién de conciencia a nivel nacional

En Guatemala, el Cédigo Deontoldgico actual ain no contempla el principio de objecion de
conciencia, tampoco esta contemplado en la Constitucion politica del Estado guatemalteco.
Nos referiremos a dos propuestas: una a nivel del Colegio de Médicos de Guatemala
presentada por el Tribunal de Honor y que se encuentra pendiente de aprobacion por la
Asamblea General de Médicos Colegiados; la segunda, la tesis del Licenciado Javier Juarez
Barrillas, donde se propone incluir este principio en la legislacion guatemalteca y objetar la

ley de planificacion familiar vigente en el pais.

A continuacién se podra observar como los diferentes codigos deontolégicos que se usan en
Occidente tienen gran similitud, primero, por sus raices griegas, especialmente los
documentos de la escuela Hipocratica, luego, por su universalizacion por medio del imperio
romano y Galeno, uno de los grandes médicos romanos que también compartié escuela con
las academias de medicina egipcia, como lo hizo el mismo Hipdcrates siglos antes. En la
actualidad, se puede leer en la Declaracion de Ginebra de la Organizacion Mundial de

Médicos, el compendio de estos principios.

En las siguientes lineas se presentan los fundamentos del Codigo Deontoldgico
guatemalteco(Colegio de Médicos y Cirujanos de Guatemala, 2006),en donde se expresan

los principios y convicciones que ordenan el actuar del médico:
CAPITULO |
PRINCIPIOS, DEFINICION Y AMBITOS DE APLICACION

ARTICULO 1. La deontologia es un conjunto de normas morales que deben de respetarse
en el ejercicio de una profesion. La disciplina profesional sanciona los comportamientos que
violan esta regla moral, tanto si se encuentran incluidos en las leyes, los reglamentos y

cbdigos, penal, civil, como si ho lo estan.

ARTICULO 2. Los deberes que impone este Codigo obligan a todos los médicos en el
ejercicio de su profesion. El incumplimiento de alguna de las normas de este CdAdigo
constituyeunadelasfaltasdisciplinarias tipificadasenlaLeydeColegiacionProfesional

Obligatoria,porloquecadaamonestacionseharaa través del procedimiento establecido.
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ARTICULO 3.El Tribunal de Honor asume como uno de sus objetivos primordiales la
promocion y desarrollo delaDeontologiaMédica,dedicandosuatencion
preferentementeadifundirelconocimientodelos

preceptosdeesteCodigoyobligandoseavelarporsu cumplimiento.

ARTICULO 4.la profesion médica esta al servicio del
hombreylasociedad.Enconsecuencia,respetarlavida humana, la dignidad de la persona, el

cuidado de lasalud delindividuoydelacomunidad,sonlosdeberes primordiales del médico.

A. El médico debe cuidar con la misma conciencia y
solicitudatodoslospacientes,sindistincionde nacimientos,raza,sexo,religién,opiniéno

cualquier otra circunstancia personal o social.

B. La principal lealtad del médico es la que se debe a suspacientesylasaluddeestoshade

anteponerse a cualquier otra conveniencia.

C. El médico nunca perjudicara intencionalmente al
enfermonileatenderademaneranegligente: evitaracualquierdemorainjustificadaensu
asistencia.

D. Todo médico cualquiera que sea su especialidad o modalidad de su ejercicio debe prestar

ayuda de urgencia al enfermo o al accidentado.

E. Ensituacionesdecatastrofes,epidemiaoriesgo de muerte, el médico no debe de abandonar
a los enfermos salvoquefueraobligadoahacerlopor laautoridadcompetente.Sepresentara

voluntariamenteacolaborarenlastareasde auxilio.

Como se pudo apreciar, la proteccion de la vida, tratar de curar o al menos aliviar al enfermo,
son los paradigmas de actuacion reconocidos como éticos. Son principios y normas que
orientan al buen actuar, siguiendo las mejores tradiciones de la practica de la medicina, y
como estan basadas en su mayoria en la ley natural, son universales y no varian segun las

modas o las leyes positivas.

Desde el punto de vista juridico, se presentan lasconclusiones plasmadas en la tesis del
Licenciado Javier Juarez Barrillas, titulada “El derecho de la objecién de conciencia ante la
ley de acceso universal y equitativo de servicios de planificacion familiar y su integracién en

el programa nacional de salud reproductiva”’que es actualmente la Unica propuesta juridica
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para la aplicacion de la objecién de conciencia frente a la ley de planificacién familiar, y que
por lo tanto tiene relacién con la practica médica, aunque con la vision desde el punto de
vista juridico, son sumamente pertinentes en el presente estudio, por lo cual se analizan a

continuacion.

“ElsistematedricoquesirvecomobasamentodeargumentacioneselDerecho Naturalcomo
sistema moral de referencia, porque
elmismoeslacienciayconjuntodenormasqueproponenlospostuladosdela naturaleza humana
de la persona, a lascualesse llegapor medio de
larazon.Estacienciaeslamejorcolumnaparaemitirunrazonamientopracticoenelcasoenconcreto,
paraprocurarelbienobraryevitar el mal obrar.”(JUAREZ BARILLAS, 2013)

En el entendido plasmado en el parrafo anterior se basa el presente estudio, pues se busca
utilizar el Derecho Natural como punto de referencia, el cual, junto a la ética, permiten emitir
un razonamiento correctamente enfocado y, por ende, un juicio personal que forme la

conviccién de actuar, procurando el bien obrar.

“La ley civil debe tender siempre a ordenar la sociedad al bien comin en pos del desarrollo
integral de cada individuo que vive en una poblacién determinada. La ley civil justa es la ley
que hace prosperar al ser humano en pos de su felicidad, de conformidad con su
naturaleza.”(JUAREZ BARILLAS, 2013).

Dicha premisa puede remontarse a la filosofia Aristotélica, en la cual la felicidad es el fin
ultimo del ser humano, alcanzable mediante el buen actuar, tanto para si mismo como para

los demas; pues esta se fundamenta en los principios naturales universales.

“La conciencia, es una realidad que deviene del conocimiento del ser personal, y que se
concreta en el ambito de racionalidad de la persona humana; mas bien, en el razonamiento
practico. Es la plataforma elemental del ambito moral que con la diligencia del individuo
descubre qué es el mal y qué es el bien, para luego tomar una decision en el caso concreto.
La conciencia no es la decision, sino el conglomerado moral que enjuicia la accién en el
ambito de la moralidad, cuando se le presenta un caso en concreto.”(Iglesia Catodlica, 2005,
Cap. Primero. Art. 6-11)

Es importante hacer la distincion del concepto de conciencia desde un punto de vista

médico, el cual se aleja abismalmente del expresado en el parrafo anterior, pues Unicamente
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lo define como el “conocimiento que se tiene de si mismo y de su medio ambiente”; siendo
este escueto y ambiguo; y debiese complementarse con las nociones previamente

sefaladas.

“Elderechodelaobjecidndeconcienciaprovienedelderechofundamentalalalibertaddeconciencia,
siendoésteunderecho fundamental que precisa una historia y un andamiaje legal
estructurado. Tal derecho reconoce que hay en el individuo la capacidad de discernir y de
emitir un juicio sobre la moralidad o inmoralidad de un acto, y por lo tanto de realizarlo o no.
Por ello la existencia de la libertad de conciencia indica también su no coaccion, y es ahi
donde nace la naturaleza juridica de la objecién de conciencia.”(Consideraciones sobre la

Objecién de Conciencia, 2012 pags. 1-4)

Aunado a un libre ejercicio de la profesion, debe, no solo permitirse, sino protegerse el
derecho de la libertad de conciencia, pues es este rasgo de libertad el que determina y

comprende puramente al hombre, pues fija su ser y su actuar.

“Larespuestaconstitucionalmenteadmisiblepararealizarlaacciénobjetora es
elamparo”’(JUAREZ BARILLAS, 2013). Con tal garantia constitucionalse pueda objetarde
conciencia, en ciertos casos,debidoaqueelamparoprotegealaspersonascontra las amenazas
de violaciones a sus derechos o restaura el imperiode los mismos cuando la violacion

hubiere ocurrido.

El licenciado Juarez propone de esta manera acudir al amparo como la figura legal
apropiada, para hacer valer el derecho constitucional de la persona a defenderse frente a las

distintas autoridades.

En el caso de la libertad de conciencia, el objeto de la accibn de amparoes mantener el
derecho inc6lume de defenderse, de manera que no haya unaposibilidad de ser obligado a

realizar un acto que rifie contra la moral y,por lo tanto, contra la conciencia del ciudadano.
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3. MARCO METODOLOGICO

La presente investigacion es de tipo descriptiva y propositiva, es decir, se fundamenta en la
revision de la literatura sobre los aspectos filoséficos que definen a la persona humana, la
ética, la sindéresis, y aquellos aspectos que permiten al hombre ser mas humano. Luego se
revisaron los cdodigos de conducta ética de diversos colegios de médicos de diferentes
paises, para luego centrar la atencién en el Codigo Deontolégico de los Colegios Médicos de
Espafia, en los cuales se contempla el principio de objecion de conciencia, mismo que no se
encuentra en el codigo vigente del Colegio de Médicos de Guatemala, de alli surgi6 la idea
de proponer la inclusion de este importante principio en el Codigo Deontoldgico del Colegio

de Médicos de Guatemala.

Coincidentemente, el Tribunal de Honor del Colegio de Médicos se encontraba trabajando en
la revision del cédigo en mencién, y en el portal electronico de COLMEDEGUA se pidio a los
médicos colegiados que lo desearan que enviaran sus propuestas para la revision y
modificacion del cadigo vigente, con fecha limite para hacerlo en el mes de octubre de 2014,

prorrogado al mes de noviembre de dicho afio.

Fue asi como el investigador decidié enviar la propuesta de incluir el principio de objecién de
conciencia al Codigo Deontoldgico, aprovechando esta coyuntura excepcional. Se solicité la
opinién de algunos médicos como los doctores Pablo Zaldafia (maestro en bioética) y Carlos
Parellada, miembros de la Comisién de Bioética del Colegio de Médicos y de la Asociacion
de Médicos por la Vida, quienes apoyaron la propuesta, conjuntamente con otras
modificaciones que ellos sugirieron al Tribunal de Honor en otros aspectos del Cadigo

Deontoldgico.

De la misma manera, se consulté con el doctor Roberto David Gidi (Director del Programa de
Maestria en Bioética de UNIS en ese momento), quien estuvo de acuerdo en que se enviara

la propuesta, aun cuando la investigacién no se habia finalizado.

A continuacion se transcribe la declaracion de principios de la Asociacion Mundial de
Médicos, sobre los principios en que se fundamenta la practica médica, la propuesta del
investigador y la inclusiéon en la propuesta del Tribunal de Honor, para reformar el codigo

vigente.
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3.1. Cdbdigo deontolégico en el ambito médico
3.1.1. Objecion de conciencia en cédigos deontoldgicos a nivel internacional

Se revisaron los cddigos de ética de Espafia, México, Honduras, El Salvador, Costa Rica,
Argentina y Chile. Todos ellos concuerdan en la Declaracion de principios de la Asociacion

Médica Mundial, que fue redactada en Ginebra.

En Espafia, la objecion de conciencia ha permitido a los médicos abstenerse a la realizacion
de abortos y otras actividades similares en contra de la vida y la dignidad humana.
Recientemente, también se ha utilizado para negarse a cumplir una disposicion
gubernamental en la cual se prohibia la atencion médica a los inmigrantes indocumentados
en la sanidad publica. Esta valiente accién, acorde a las buenas practicas médicas, ha
permitido que el gobierno dé marcha atras a dicha disposicion, luego de 3 afios de oposicién

de un buen grupo de médicos.

La Declaracion de Ginebra establece un juramento a promulgarse en el momento de ser

admitido como miembro de la profesion médica, el cual dicta lo siguiente:

“Prometo solemnemente consagrar mi vida al servicio de la humanidad, Otorgar a mis
maestros el respeto y gratitud que merecen, Ejercer mi profesidn a conciencia y dignamente,
Velar ante todo por la salud de mi paciente, Guardar y respetar los secretos confiados a mi,
incluso después del fallecimiento del paciente, Mantener incélume, por todos los medios a mi
alcance, el honor y las nobles tradiciones de la profesibn médica, Considerar como
hermanos y hermanas a mis colegas, No permitiré que consideraciones de afiliacion politica,
clase social, credo, edad, enfermedad o incapacidad, nacionalidad, origen étnico, raza, sexo
o tendencia sexual se interpongan entre mis deberes y mi paciente, Velar con el maximo
respeto por la vida humana desde su comienzo, incluso bajo amenaza, y no emplear mis
conocimientos médicos para contravenir las leyes humanas. Hago estas promesas solemne

y libremente, bajo mi palabra de honor.”(Asociacion Médica Mundial, 1948)

De igual manera, en los cédigos de Espafa y Chile, tienen incluido el principio de objecién
de conciencia, y estos coinciden en el respeto por la vida y la no admisibilidad de considerar

ningun periodo de la vida embrionaria susceptible de manipulacion alguna.

Esta declaracién de principios, no es suficiente para que el médico pueda defenderse

eficazmente frente a disposiciones administrativas o de cualquier indole, que se relacionen
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con la realizaciéon de actos que vulneren sus principios morales,éticos Yy religiosos. Es por ello
de suma importancia la implementacién del principio de objecién de conciencia como medio

de proteccion gremial.

3.2. Propuesta de inclusion del principio de objecién de conciencia en el Cddigo

Deontoldgico del Colegio de Médicos de Guatemala.

A continuacion se presenta la propuesta del investigador, enviada en el mes de noviembre
de 2014 al Tribunal de Honor para su analisis y discusion en el pleno del mismo. Esta
propuesta ha sido elaborada en base al Codigo Deontolégico de los Colegios Médicos de
Espafa y de la Asociacion Mundial de Médicos, segin normas que han funcionado en otros

paises y sobre todo en Espafia, por el idioma y nuestra cultura.

Se hicieron pequefios cambios como eliminar la obligatoriedad de declararse objetor de
conciencia antes de acceder a un puesto de trabajo o al iniciar un post grado, porque si dicha
informacién no se maneja confidencialmente, puede ser usada para discriminar al médico y

obstaculizar su acceso a dichos puestos.

PROPUESTA DEL INVESTIGADOR

Articulo 1

La objecion de conciencia es la negativa del profesional de la salud, a someterse por
convicciones éticas, morales o religiosas a una norma que se le exige por ley o por mandato
de autoridad, o por una resolucion administrativa, de tal forma que atente contra su libertad,
SuUs convicciones y su conciencia.

Articulo 2
La objecién de conciencia nunca podré utilizarse para rechazar a una persona por su credo,
religion, raza, etc. Unicamente debe utilizarse para rechazar actos que van en contra de sus

convicciones y no por criterios de conveniencia u oportunismo.

Articulo 3
La objecién de ciencia debe tener una proteccién deontolégica que ampare al médico, en su

derecho a la libertad de método y prescripcion.
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Articulo 4
En caso de una objeciébn a un acto especifico, el médico objetor debera comunicar al

paciente de forma sencilla y razonada el porqué de su objecion a realizar dicho acto.

Articulo 5
Cuando el médico objetor se abstenga de realizar un acto, siempre debera ofrecer al

paciente los cuidados de urgencia necesarios para salvaguardar su vida.

Articulo 6
El médico objetor debe comunicar a su jefe de servicio o al encargado de garantizar la
prestacion de los servicios, su condicion de objetor de conciencia para que este pueda

garantizar la prestacion de los mismos.

Articulo 7

Cuando el médico decida objetar por conciencia la realizacion de un acto determinado,
debera notificar al Colegio de Médicos por cualquier medio a su alcance la razén de objecién
del acto solicitado, para que este pueda asesorarle y prestar la ayuda necesaria en un plazo
de 48 horas, si se encuentra en la ciudad capital, y 48 horas mas si se encuentra en el

interior de la Republica.

La propuesta del investigador se basa principalmente en el Cddigo Deontoldgico de Espafia,
con algunas modificaciones del Codigo Deontolégico de Navarra, que incorpora elementos

importantes en la proteccion de la vida en todas sus etapas.

En cuanto a la objecién de conciencia, especificamente el Cédigo de Navarra apuesta por la
objecién sobrevenida y la objecion institucional, que no estan contempladas en el Cadigo

Espafiol y que, en opinién del autor, tienen un fundamento ético importante.

La propuesta del investigador, fue conocida y analizada por el Tribunal de Honor del Colegio
de Médicos de Guatemala, y adoptada parcialmente. La versién modificada por el Tribunal

de Honor, es la siguiente:
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CAPITULO I
OBJECION DE CONCIENCIA

Articulo 6.- Se entiende por objecidn de conciencia la negativa del médico a someterse, por
convicciones éticas, morales o religiosas, a una conducta que se le exige, ya sea
juridicamente, por mandato de la autoridad o por una resolucién administrativa, de tal forma

gue realizarla violenta seriamente su conciencia.

El objetor de conciencia puede establecerlo:
a) Al momento de Colegiarse

b) Previo a iniciar un Posgrado

¢) Al momento que cambien sus convicciones

d) Al momento que se presente la situacién

Articulo 7. El reconocimiento de la objecién de conciencia del médico debe garantizar la
libertad e independencia de su ejercicio profesional. No es admisible una objecion de

conciencia colectiva o institucional.

Articulo 8.- La objecion de conciencia ha de operar siempre con un sentido moral y ético por
lo que se deben rechazar, como actos de verdadera objecion, aquellos que obedezcan a

criterios de conveniencia u oportunismo.

Articulo 9.- La objecién de ciencia, (entendida como la negativa de raiz técnica a la practica
de una actuacion que se exige al médico) tiene una proteccién deontolégica al amparo del

derecho a la libertad de método y prescripcion, siendo diferente de la objecién de conciencia.

Articulo 10.- EI médico debe comunicar su condicién de objetor de conciencia a su jefe

superior inmediato, y al Tribunal de Honor del Colegio de Médicos de Guatemala.

Articulo 11.- La objecién de conciencia, se refiere al rechazo a ciertas acciones, pero nunca
puede significar un rechazo a las personas que demandan esa accién en funcién de sus
caracteristicas individuales: nacionalidad, edad, raza, sexo, habitos de vida, ideologia o

religién.
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Articulo 12.- En el caso de una objecién sobrevenida, el médico objetor debera comunicar al
paciente de forma comprensible y razonada su objecion a la prestacién que le solicita. De tal
objecién debera dar aviso al Colegio de Médicos y Cirujanos de Guatemala y/o a la entidad
correspondiente a la brevedad, por cualquier medio disponible a su alcance, quedando
protegido provisionalmente desde ese momento, debiendo hacerlo por escrito dentro del
perentorio plazo de cuarenta y ocho horas, mas el plazo de la distancia si se encontrare

fuera del departamento de Guatemala de otras 48 horas, para su proteccion definitiva.

Articulo 13.- De la objecion de conciencia no se puede derivar ningun tipo de perjuicio o

ventaja para el médico que la invoca.

La redaccion final fue aprobada por el Tribunal de Honor del Colegio de Médicos y Cirujanos
de Guatemala, en el mes de enero de 2015, y Unicamente se encuentra pendiente de ser

ratificada en Asamblea Extraordinaria.
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4. ANALISIS Y DISCUSION DE RESULTADOS

A continuacién el investigador analiza los articulos aprobados por el Tribunal de Honor del
Colegio de Médicos y Cirujanos de Guatemala, en la version final del capitulo 1l del Cédigo
Deontolégico, que se refiere a la objecién de conciencia y las diferencias respecto de la

propuesta presentada ante este tribunal por el investigador.

En primer lugar, el articulo 7 del capitulo Il establece momentos especificos para que el
médico se declare objetor de conciencia, como lo son: al momento de colegiarse, al
momento de iniciar un postgrado, al momento de que cambien sus convicciones y al
momento de presentarse la objecién. En opinion del investigador, la obligatoriedad de
declararse objetor de conciencia en esos momentos puede conllevar problemas para el
médico objetor, como discriminacion laboral, menor posibilidad de acceder a puestos en la
sanidad publica, etc. Es por ello que la propuesta del investigador es que el médico se

declare objetor de conciencia en el momento de presentarse la situacion objetada.

Sin embargo, el declararse objetor de conciencia en los momentos estipulados por el
Tribunal de Honor, permite a las instituciones organizar la prestacion de los servicios de

forma adecuada. Sin embargo el investigador no comparte ese criterio.

En segundo lugar, el articulo 7 del codigo en cuestion, dice que no es admisible la objecion
de conciencia en forma colectiva o institucional. El investigador difiere de esta opinion debido
a que los colectivos o instituciones que tienen personeria juridica, que tienen por lo tanto
obligaciones legales éticas en la atencion de los pacientes, también tienen el derecho de
tener convicciones morales, éticas y religiosas, y los pacientes alli atendidos deben ser
informados del ideario de la institucion, y asi como el paciente tiene el derecho de autonomia
y de libertad de eleccion de un tratamiento, asi también los médicos que laboran en una
institucién y que comparten los principios y convicciones de la institucién tienen el derecho
de objetar la realizacién del acto objetado en base a que dicho acto vulnera sus principios y

convicciones.

Los demés articulos del capitulo Il referente a la objecién de conciencia, son muy similares a
la propuesta presentada por el investigador al Tribunal de Honor, por tanto se comparte el

criterio y la redaccion de los mismos.
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5. CONCLUSIONES

1. El médico, como persona humana y persona ética, debe buscar el bien para si mismo y
para los demas, por lo tanto, tiene el derecho de actuar en consecuencia con sus
principios, valores y de acuerdo a su conciencia, siguiendo el primer precepto que como

médico debe de observar, que es no hacer dafo.

2. La objecibn de conciencia en el ambito médico es un derecho inalienable y una
herramienta de defensa gremial ante imposiciones que atenten coartar su libertad de

accion.

3. La inclusion del principio de objecién de conciencia en el Cédigo Deontolégico del Colegio
de Médicos de Guatemala, luego de que sea ratificada por la Asamblea General
Extraordinaria, permitira salvaguardar el libre ejercicio de la profesibn médica, ante
imposiciones legales, gubernamentales o de cualquier indole, que pretendan limitar la

libre eleccién por la vida, de acuerdo a sus principios y convicciones.
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6. RECOMENDACIONES

1. El Colegio de Médicos de Guatemala debe difundir la propuesta que contiene las reformas

al Codigo Deontolodgico y, en particular, del principio de objecion de conciencia. Para

fomentar la participacion gremial.

. Debe continuarse el trabajo ante el Tribunal de Honor para que el texto por aprobarse
excluya la obligatoriedad de declararse como objetor de conciencia antes de iniciar un

postgrado o una relacién laboral, debido a las siguientes razones:

a. No debe exigirse al médico declarar su status de objetor de conciencia previo iniciar un
postgrado, empleo o al graduarse, ya que ello ha supuesto en la practica en otros

paises, la creacidn de listas expuestas a discriminacién por dicha causa.
b. La objecién de conciencia debe realizarse cuando aparezca la accion objetada.

. El Colegio de Médicos de Guatemala debe proveer un instructivo a todos los médicos al
momento de colegiarse, en el que se indique claramente la forma de efectuar la objecion
de conciencia, especificando la redaccién, la direccion fisica y electrénica, los plazos de
tiempo, a qué instancias debe enviarse, etc., a fin de que la notificacion del acto objetado

cumpla con todos los requisitos legales de la misma.

. Luego de ser aprobado el nuevo Cddigo Deontoldgico, el Colegio de Médicos debe
difundirlo a todo el gremio yhacerlo del conocimiento de las Facultades de Medicina del

pais.
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APENDICE

Cdédigo Deontoldgico del Colegio de Médicos de Guatemala
Vigente al 1 de mayode 2015

CAPITULO |
PRINCIPIOS, DEFINICION Y AMBITOS DE APLICACION

ARTICULO 1.La deontologia es un conjunto de normas morales que deben de respetarse en
el ejercicio de una profesiéon. La disciplina profesional sanciona los comportamientos que
violan esta regla moral, tanto si se encuentran incluidos en las leyes, los reglamentos y

cbdigos, penal, civil, como si ho lo estan.

ARTICULO 2.Los deberes que impone este Cddigo obligan a todos los médicos en el
ejercicio de su profesion. El incumplimiento de alguna de las normas de este Cédigo
constituye una de las faltas disciplinarias tipificadas en la Ley de Colegiacion Profesional

Obligatoria, por lo que cada amonestacion se haré a través del procedimiento establecido.

ARTICULO 3.El Tribunal de Honor asume como uno de sus objetivos primordiales la
promocion y desarrollo de la Deontologia Médica, dedicando su atencién preferentemente a
difundir el conocimiento de los preceptos de este Cddigo y obligandose a velar por su

cumplimiento.

ARTICULO 4.La profesibn médica estd al servicio del hombre y la sociedad. En
consecuencia, respetar la vida humana, la dignidad de la persona, el cuidado de la salud del
individuo y de la comunidad, son los deberes primordiales del médico.

A. El médico debe cuidar con la misma conciencia y solicitud a todos los pacientes, sin
distincion de nacimientos, raza, sexo, religion, opinidbn o cualquier otra circunstancia
personal o social.

B. La principal lealtad del médico es la que se debe a sus pacientes y la salud de estos ha
de anteponerse a cualquier otra conveniencia.

C. El médico nunca perjudicara intencionalmente al enfermo ni le atender4d de manera
negligente: evitara cualquier demora injustificada en su asistencia.

D. Todo médico cualquiera que sea su especialidad o modalidad de su ejercicio debe

prestar ayuda de urgencia al enfermo o al accidentado.
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E. En situaciones de catastrofes, epidemia o riesgo de muerte, el médico no debe de
abandonar a los enfermos salvo que fuera obligado a hacerlo por la autoridad

competente. Se presentara voluntariamente a colaborar en las tareas de auxilio.

CAPITULO Il
RELACIONES DEL MEDICO CON INSTITUCIONES ASISTENCIALES Y OTRAS QUE
PRESENTAN SERVICIOS MEDICOS CON PROFESIONALES AFINES

ARTICULO 5.Siendo el sistema nacional de salud el instrumento principal de la sociedad
para la atencion y promocion de la salud, los médicos han de velar para que en €l se den los
requisitos de calidad, suficiencia y mantenimiento de los principios éticos. Estan obligados a
comunicar sus deficiencias en tanto las mismas pueden afectar la correcta atencion de los

pacientes.

ARTICULO 6.Es libre la contratacion de servicios médicos, por instituciones o centros
asistenciales, siempre que no lesionen la dignidad, las condiciones econémicas, sociales y

gremiales del médico.

ARTICULO 7.El médico como empleado, no debe aceptar que se vulneren sus derechos,
pretextando el apostolado médico; la remuneracion del médico por sus servicios prestados
debe de ser justa, decorosa, apegada a las leyes laborales a efecto de satisfacer sus
necesidades de orden material, moral y cultural; sin pretextar formacion, capacitacién o
residencia. Cuando esto se transgreda, debe ser puesto en conocimiento del Colegio de

Médicos.

ARTICULO 8.El médico que desempefia un cargo en la administracion publica, debera
respetar la ética profesional y velar por el cumplimiento de lo establecido en este Cadigo.
Sus obligaciones con el Estado y con la instituciéon no lo eximen de sus deberes éticos con
sus colegas y pacientes. Se abstendra de llamarles la atenciéon en publico, respetando en

todo sentido para con sus subalternos, su categoria profesional.

ARTICULO 9.ElI médico que desempefia un cargo tiene derecho a negarse a efectuar
asistencia que no encuadre dentro de las obligaciones inherentes al cargo, salvo en
situaciones de emergencia nacional o peligro para la salud de la poblacion, debiendo prestar
su cooperacién con las autoridades competentes, en la proteccidbn de la salud y la

organizacion de los cuidados permanentes, a no ser que la edad y/o la salud se lo impidan.
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ARTICULO 10.El médico respetara los derechos de las profesiones afines y cultivara

relaciones cordiales con ellos.

ARTICULO 11.ElI médico no debe suministrar a otros profesionales afines mas informacién
gue la estrictamente necesaria, ni asignar funciones que le corresponden exclusivamente a

él.

ARTICULO 12.El médico tiene el deber de comportarse y demostrar educacién, asi como
consideracion hacia los auxiliares médicos y tratar de ensefiarles los procedimientos
pertinentes; atenderd sus opiniones acerca del cuidado de los enfermos, aun siendo

diferentes de las propias.

ARTICULO 13.El médico respetara las funciones especificas asignadas al personal que

labora con él, excepto cuando su actuacién pudiera perjudicar al paciente.

ARTICULO 14. El médico que trabaja para una institucién de salud no deberd usar su
condicion para ofrecer atencién en su consulta particular, a menos que sea un servicio
indispensable que contribuya al manejo adecuado del paciente y que la institucion no lo

posea.

ARTICULO 15. Todo médico debe velar por el prestigio de la instituciéon en la que trabaja.
Seguira lealmente las normas que tiendan a la mejor asistencia de los enfermos. Pondra en
conocimiento de la direccion del centro las deficiencias de todo orden, incluidas las de orden
ético, que perjudiguen esta correcta asistencia, denunciandolas ante el Colegio de Médicos

si no fueran corregidas.

CAPITULO Il
RELACIONES DEL MEDICO CON SUS COLEGAS

ARTICULO 16.EIl médico tiene que tener para con sus colegas la consideracion, el aprecio y
solidaridad que garantice la armonia dentro del gremio. Estas caracteristicas solo tienen

sentido si no lesionan los derechos de los pacientes.

ARTICULO 17.ElI médico no atendera pacientes que estén bajo tratamiento de otro colega,
salvo cuando:
a) Sea llamado en consulta por el colega tratante para esclarecer un diagnostico u

orientar un tratamiento, debiendo concretarse a dar su opinién al colega que lo solicito.

34



b) El paciente acuda espontaneamente a su consultorio.

c) Lo solicite el enfermo hospitalizado o sus familiares en caso de incapacidad del
paciente, previo conocimiento del médico tratante.

d) Caso de evidente urgencia, dando pronto aviso al médico tratante.

e) Haya cesado la asistencia comprobada de otro médico.

f) El caso le sea enviado por otro colega para diagndstico o tratamiento especializado o
intervencion quirdrgica, después de lo cual, el paciente quedara en libertad de volver a
su médico.

g) El médico tratante no se encuentre en la localidad y no haya dejado sustituto.

h) Impedimento temporal del médico tratante.

ARTICULO 18.No se debe pagar ni aceptar comisién o porcentaje alguno por la referencia

de pacientes o interconsultas.

ARTICULO 19.Es deber del médico no cobrar honorarios a sus colegas, padres, esposa e
hijos que dependan econdmicamente del mismo; podré cobrar Unicamente los gastos que la

consulta hubiese generado.

ARTICULO 20.El médico no debe aceptar un cargo desempefnado por otro colega que ha
sido destituido y haber comprobado que su destitucion fue sin causa justificada, salvo que se
establezca que son puestos de confianza. Tampoco debe aceptar cubrir al médico que se

encuentre en conflicto laboral.

ARTICULO 21.Un médico no debe procurar conseguir para si, cargos o funciones que estan

siendo desempefiados satisfactoriamente por otro colega.

ARTICULO 22.La responsabilidad individual del médico no desaparece, ni se diluye por el

hecho de trabajar en equipo.

ARTICULO 23.El ejercicio de la medicina en equipo no debe dar lugar a actuaciones

médicas no adecuadas.

ARTICULO 24.La jerarquia dentro del equipo médico no podra aprovecharse para constituir

instrumento de dominio o exaltacion profesional.

ARTICULO 25.Conceptos sobre cuestiones médicas que ocasionen disentimiento u

opiniones encontradas, sean cientificas, profesionales o deontoldgicas, no suscitaran

35



polémicas publicas, debiendo discutirse en privado o en el foro de sesiones apropiadas entre
profesionales. En caso de no haber acuerdo debera acudirse al Colegio de Médicos y

Cirujanos de Guatemala, el cual tendra una participacion directa en mision de arbitraje.

CAPITULO IV
RELACIONES DEL MEDICO CON SUS PACIENTES

ARTICULO 26.El médico debe concentrar su atencidén en procurar la recuperacién de la
salud de sus pacientes, guardando el debido respeto tanto al cuerpo como a la dignidad de

los mismos.

ARTICULO 27.El médico solo compromete su asistencia diligente con un apego a su ciencia
y conciencia. No se compromete, ni puede comprometerse a curar, ni siquiera a ofrecer un

resultado preciso. Un ofrecimiento de este tipo le esta prohibido al médico.

ARTICULO 28.La asistencia médica exige una plena relacion de confianza entre médico y
enfermo. Ello presupone el respeto al derecho del paciente de elegir o cambiar de médico o
de centro hospitalario. EI médico ha de facilitar el ejercicio de este derecho, tomando en

cuenta las previsiones y necesidades que el caso amerite.

ARTICULO 29.El médico esta obligado, a solicitud del paciente, a proporcionar a otro colega
los datos que posea y puedan ayudar a completar el diagnéstico, asi como a facilitarle el

resultado de las pruebas realizadas.

ARTICULO 30.Los pacientes tienen derecho a recibir informacion sobre el diagndstico,
pronéstico y posibilidades terapéuticas de su enfermedad y el médico debe esforzarse por

facilitarsela con las palabras mas adecuadas.

ARTICULO 31.El pronéstico grave de una enfermedad, asi como el desenlace fatal
inminente, debe comunicarse al paciente, 0 en su defecto, por no considerarse conveniente

dado el caso, a las personas responsables del mismo.

ARTICULO 32.El médico deberd respetar las creencias religiosas y costumbres de su
paciente y puede retirarse, si considera que tales ideas son perjudiciales para un buen

tratamiento y ponen en riesgo sus condiciones de salud.
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ARTICULO 33.El médico no sometera a sus pacientes a ningun recurso diagndstico o
terapéutico que no haya sido experimentado previamente con éxito por autoridades

cientificas reconocidas.

ARTICULO 34.Cuando el médico acepta atender a un paciente, se compromete a asegurarle
la continuidad de sus servicios, que podra suspender si llegara al convencimiento de no
existir hacia él la necesaria confianza y/o disposicion a seguir sus indicaciones. Advertira
entonces de ello al paciente y/o a sus familiares, y facilitara que otro médico, al cual

trasmitird la informacién oportuna, se haga cargo del caso.

ARTICULO 35.Si el paciente debidamente informado no accediera a someterse a un examen
0 tratamiento que el médico considerare necesario, 0 si solicitara del médico un
procedimiento que éste, por razones cientificas o éticas, juzga inadecuado o inaceptable, el

médico queda dispensado de su obligacion de asistencia.

ARTICULO 36.Fuera del caso de urgencia, el médico tiene derecho a no prestar sus
servicios por razones profesionales y/o personales, siempre y cuando no haya riesgo de
complicaciones inmediatas que pongan en peligro la vida del paciente, y que haya otro

médico capacitado para hacerse cargo del caso.

ARTICULO 37.Si el enfermo no estuviera en condiciones de dar su consentimiento a la
atencion médica por ser menor de edad, estar incapacitado o por la urgencia de la situacion,
y resultara imposible obtenerlo de su familia o representante legal, el médico debera prestar

los cuidados que le dicte su qué hacer profesional.

ARTICULO 38.En ningun caso, salvo una urgencia, debe el médico ejercer su profesion en

condiciones que puedan comprometer la calidad de los cuidados y de los actos médicos.

ARTICULO 39.El acto médico quedara registrado en la correspondiente historia o ficha

clinica. EI médico tiene el deber, y también el derecho de redactarla.

ARTICULO 40.El médico debera evitar emprender acciones terapéuticas sin esperanza

cuando supongan molestias o sufrimiento adicional e innecesario para el enfermo.

ARTICULO 41.El médico puede ayudar al agonizante calméandole su dolor y su angustia.

Debe intentar, de ser posible, que los familiares no abandonen al moribundo.
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ARTICULO 42.La eutanasia no le esta permitida en ningln caso al médico, y mucho menos
bajo consideraciones tan poco precisas como “el evitar mas sufrimiento al enfermo o el

derecho a una muerte digna”.

CAPITULO V
SECRETO PROFESIONAL

ARTICULO 43.El médico esta obligado a guardar el secreto profesional sobre hechos vistos,

oidos o relatados en el ejercicio de su profesion.

ARTICULO 44.El secreto profesional de la atencion en equipo:

a) El médico tiene el deber de exigir a sus colaboradores absoluta discrecion y
observancia escrupulosa del secreto profesional. Ha de hacerles saber que ellos
también estan obligados a guardarlo.

b) En el ejercicio de la medicina en equipo, cada médico es responsable de la totalidad
del secreto. Las instituciones deben de respaldar el actuar médico en materia de

secreto profesional.

ARTICULO 45.La revelaciébn del secreto profesional podra hacerse con discrecion,
exclusivamente ante quien tenga que hacerlo y en sus justos y restringidos limites; el médico
revelara el secreto en los siguientes casos:

a) Por imperativo legal. Si bien en sus declaraciones ante los Tribunales de Justicia
deberd apreciar si, a pesar de todo, el secreto profesional le obliga a reservar ciertos
datos. Si fuera necesario, pedira asesoria al Colegio Médico.

b) Cuando el médico se vea injustamente perjudicado por causa del mantenimiento del
secreto de un paciente.

¢) Sicon el silencio se diera lugar a un perjuicio al propio paciente u otras personas; o0 un
peligro colectivo.

d) En las enfermedades de declaracion obligatoria ante autoridad competente.

e) Cuando el médico comparezca como acusado ante el Colegio Médico o sea llamado a
testimoniar en materia disciplinaria. No obstante, tendra derecho a no revelar las
confidencias del paciente.

f) En los certificados de denuncias y en los casos de aborto criminal.

g) En la atencién de menores de edad ante quienes tienen la patria potestad.
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ARTICULO 46.Los sistemas de informacién e informatica médica no deben comprometer el

derecho del paciente a la intimidad.

ARTICULO 47.Cuando un médico cesa en su trabajo privado, su archivo podra ser
transferido al colega que le suceda, salvo que los pacientes manifiesten su voluntad en

contra. Cuando no tengan lugar tal sucesién el archivo debera ser destruido.

ARTICULO 48.El médico no debe poner en articulos cientificos, fotografias, nombres o

cualquier otro indicio que identifigue a un paciente, salvo con la anuencia escrita de éste.

ARTICULO 49.El médico esta facultado para expedir, al paciente que se lo solicite,
certificacion relativa a su estado de salud o tratamiento a que ha sido sometido. Si el médico
considera que la declaracion del diagnostico en un certificado amparado por su firma,
perjudica al solicitante, debe hacérselo saber, y si aun asi el interesado exige se le extienda,

podra accederse sin que por ello se viole el secreto profesional.

CAPITULO VI
DEBERES RELACIONADOS CON LA DIGNIDAD PROFESIONAL

ARTICULO 50. Este Cddigo fija las normas fundamentales que deben ser respetadas por los
gue se dedican al ejercicio de la Ciencia Médica; por lo que el conocimiento del mismo es
obligatorio para todo profesional colegiado, incorporado y autorizado por el Colegio de

Médicos y Cirujanos de Guatemala y no podré alegar desconocimiento.

ARTICULO 51.ElI médico debe estar consciente de sus deberes sociales y profesionales
hacia la comunidad y debe de patrticipar en las actividades de prevencién, conservacion y

recuperacion de la salud.

ARTICULO 52.La vida del médico debe ser ejemplo de probidad y honorabilidad,
consagrandose al estudio de su profesion, a fin de mantenerse actualizado en sus

conocimientos en beneficio propio y de sus pacientes.

ARTICULO 53.Son actos contrarios a la ética profesional:
a) Anunciar métodos o tratamientos médico quirdrgicos supuestamente exitosos y/o
infalibles de enfermedades consideradas incurables, asi como procedimientos secretos
0 practicas misteriosas; evitando prestarse para que una institucién o persona anuncie

dichos tratamientos o procedimientos.
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b) Referir a su clinica privada pacientes que estén siendo atendidos por él u otros
profesionales en instituciones asistenciales de caracter gratuito y/o cobrar honorarios a
este tipo de pacientes por servicios prestados en dichas instituciones.

c) Utilizar los servicios de instituciones publicas o gratuitas para examenes y/o
tratamientos de pacientes privados.

d) Divulgar tratamientos o descubrimientos cuya eficiencia y veracidad no sean
reconocidos por los organismos profesionales autorizados, nacionales e
internacionales.

e) Proporcionar informes o certificados de complacencia a pacientes y/o colegas.

ARTICULO 54.Son actos permisibles los siguientes:
a) Rehusar la responsabilidad de prestarle atencibn médica a sus familiares, o
dependientes, salvo en casos de emergencia o que en la localidad no hubiese otro

médico en cuyo caso esta obligado a prestarla.

b) Es obligatorio para el médico atender cualquier emergencia para la que sea requerido.

ARTICULO 55.No es permitido hacer participe de actos u operaciones médico-quirdrgicas a
personas extrafias a la profesion médica, o en caso de estudiantes de medicina en
instituciones que no tengan aval de docencia con reconocimiento universitario, excepto en
los casos obstétricos en el que a juicio del médico tratante, el padre del nifio por nacer,
teniendo la orientacién y preparacién adecuada pueda brindar la ayuda emocional a la
madre.

CAPITULO VII
JUNTAS MEDICAS

ARTICULO 56.Asiste al médico o al paciente, asi como a su familia 0 a sus responsables, el
derecho a proponer o solicitar juntas médicas. El médico tratante no debera oponerse a las

juntas médicas; la eleccién de los colegas que puedan integrarla, sera de comun acuerdo.

ARTICULO 57.ElI médico tratante podra proponer Junta Médica en los siguientes casos:
a) Cuando no pueda llegar a un diagnéstico definitivo.
b) Cuando no ha obtenido resultados satisfactorios con el tratamiento instituido.
¢) Cuando en determinados casos tenga que confirmar con otras opiniones un prondéstico

grave o fatal.
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ARTICULO 58.Deberéa guardarse el secreto profesional de lo tratado en las Juntas Médicas.

ARTICULO 59.La Junta Médica observara las siguientes normas:

a) Al médico tratante le corresponde fijar dia y hora en que debera verificarse, haciéndolo
del conocimiento de los médicos participantes con la debida antelacion.

b) En las Juntas Médicas, el médico tratante coordinara la discusién de las mismas.

c) Estando ya los médicos presentes, el médico tratante iniciara la Junta, haciendo el
relato clinico del caso, para luego invitar a sus colegas al examen del paciente.

d) Después de oir las opiniones de los médicos consultados, el médico tratante
comunicara al paciente y/o a sus familiares el resultado de las discusiones.

e) Si no hubiere comun acuerdo en la decision final, ello debera ser comunicado a los
interesados por el médico tratante, pudiendo sugerir una nueva Junta Médica.

f) Los médicos consultantes tienen derecho a cobrar honorarios en comun acuerdo con el

médico tratante.

ARTICULO 60. El médico tratante tiene derecho a pedir por escrito las opiniones emitidas
por los colegas participantes en la Junta; el cumplimiento especificamente de esta peticién

sera obligatorio cuando se trate de decidir procedimientos como mutilaciones y similares.

ARTICULO 61.El médico llamado para una Junta no debera convertirse en médico tratante,

salvo que sea solicitado por el médico tratante o impedimento del mismo.

ARTICULO 62.Los médicos integrantes de las Juntas Médicas, deben observar escrupulosa
actitud de ponderacién y respeto para todo lo que pueda afectar la reputacibn moral o

cientifica del médico tratante.

ARTICULO 63.Las discrepancias en una Junta son de caracter secreto. La discusion debe
mantener un nivel mesurado y respetuoso. La responsabilidad y decisiones tomadas
corresponden a todos los miembros que integran la Junta, excepto cuando uno de ellos haya

razonado su dictamen u opinién.

CAPITULO VI
ASOCIACIONES PROFESIONALES O PROFESIONES RELACIONADAS CON LA
PRACTICA DE LA MEDICINA

ARTICULO 64.La asociacion de médicos y/o especialistas para ejercer la profesion en

equipo, es licito y deseable.
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ARTICULO 65.Las organizaciones de atencibn médica deben de participar en las
convocatorias del Colegio de Médicos y Cirujanos de Guatemala, destinadas a mejorar la
prevencion, diagnoéstico y tratamiento de las enfermedades. Ademas deben de colaborar
particularmente, desde un punto de vista médico, en la organizacion de auxilio, sobre todo en

caso de siniestro, desastre o calamidad publica.

CAPITULO IX
PUBLICACIONES Y ANUNCIOS MEDICOS

ARTICULO 66.Son contrarios a la ética profesional:

a) Acreditarse titulos que no posee, realizar o anunciar tratamientos para los que no ha
sido entrenado.

b) Dar consulta, diagndstico o recetas por prensa, radio, televisién, o cualquier medio de
comunicacion e informética sin conocimiento y evaluacion clinica del paciente.

¢) Utilizar para sus prescripciones o indicaciones escritas, papel, recetarios o materiales
gue contenga propaganda de establecimientos, como farmacias, laboratorios o de
cualquier otra clase.

d) Anunciar con engafio servicios gratuitos o de bajo costo.

ARTICULO 67.La divulgacion de trabajos y resultados médicos deberan estar
fundamentados en el método cientifico, y no ser causantes de desorientacion de la veracidad

0 mala interpretacion ante la opinion publica.

ARTICULO 68.Los articulos y conferencias para el publico se limitaran a divulgar los
conocimientos que éste necesite. Se consignara Unicamente el nombre y condicion
profesional del autor. La propaganda personal esta proscrita y es contraria a todas las

normas éticas.

ARTICULO 69.El profesional podra ofrecer al publico sus servicios por medio de anuncios de
tamafio y caracteres discretos, en los que se limitar4 a informar sobre nombre y apellidos,
titulos cientificos o universitarios registrados y aprobados por el Colegio de Médicos y

Cirujanos, especialidad en que esté inscrito, horas de consulta, direccién y teléfono.

ARTICULO 70. Son contrarios a la ética médica los anuncios, con alguna de las
caracteristicas siguientes:

a) Los de tamafio desmedido, con caracteres llamativos o acompafiados de fotografias.
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b) Los que ofrezcan curacién pronta, a plazo fijo, e infalible, de determinada enfermedad.
c) Los que invoquen titulos, antecedentes o dignidades que no posee legalmente el
anunciante induciendo a error o confusion respecto a su identidad o titulo profesional.

d) Los que mencionan tarifas de honorarios o descuentos especiales.

e) Los que llaman la atencidon sobre sistemas, curas y procedimientos especiales,
exclusivos o secretos.

f) Los que tengan el fin preconcebido de atraer numerosa clientela, mediante la
aplicacion de nuevos sistemas de procedimientos especiales, curas o modificaciones
respecto a cuya eficacia todavia no se hayan pronunciado, definitivamente, las
instituciones cientificas nacionales o internacionales.

g) Los que impliguen publicidad mediante el agradecimiento de pacientes.

h) Los que sean exhibidos en lugares inadecuados o sitios que comprometan la seriedad

de la profesion.

ARTICULO 71.El médico debe usar su recetario personal en todas las prescripciones e

interconsultas, que por ley no deban hacerse en recetarios oficiales.

CAPITULO X
HONORARIOS PROFESIONALES

ARTICULO 72.El ejercicio de la medicina es el medio de vida del médico y éste tiene
derecho a ser remunerado de acuerdo a las circunstancias de cada caso, tales como: la
importancia del servicio prestado, la naturaleza de la enfermedad, calidad del servicio

prestado, la posicién econémica del paciente y el tiempo dedicado en su asistencia.

ARTICULO 73.Los honorarios por asistencia médica y servicios médicos se fijaran de comun
acuerdo entre el facultativo y el paciente, o la institucion responsable del pago de los

mismos.

ARTICULO 74.Los honorarios médicos seran dignos. Nunca podran ser compartidos sin

conocimiento de quien los paga ni percibidos por actos no realizados.

ARTICULO 75. ElI médico no podra percibir comision por sus prescripciones ni aceptar o

exigir retribuciones de intermediarios.

ARTICULO 76. Las reclamaciones vy litigios sobre honorarios podran someterse al arbitraje

por parte del Tribunal de Honor del Colegio de Médicos.
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ARTICULO 77.Los honorarios y/o aranceles acordados por el Colegio de Médicos, deben ser

respetados.

CAPITULO XI
ESPECIALISTAS Y ESPECIALIDADES MEDICAS

ARTICULO 78.Para ejercer y anunciarse como especialista, todo médico debe de ser
colegiado activo y llenar los requisitos establecidos por la Comision de Acreditacion de
Especialistas de la Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad de San Carlos de
Guatemala, o por las universidades legalmente autorizadas. Acreditacion que debe ser

debidamente registrada en el Colegio de Médicos y Cirujanos de Guatemala.

CAPITULO Xl
REPRODUCCION, RESPETO A LA VIDA Y DIGNIDAD DE LA PERSONA.

ARTICULO 79.Todo ser humano tiene la misma dignidad de persona, por lo que el médico

debe brindarle la misma calidad de atencion.

ARTICULO 80.El derecho biolégico y natural que tiene la especie humana a reproducirse,

debe ser respetado y protegido por el médico desde la concepcion.

ARTICULO 81.El médico debera dar a conocer a los pacientes que lo soliciten, la
informacion pertinente y veraz en materia de reproduccion humana, a fin de que puedan

decidir con suficiente conocimiento y responsabilidad, respetando su decisién.

ARTICULO 82.Es licita la esterilizacion por razén terapéutica con el fin de evitar un peligro
para el paciente. En este caso debera tener el apoyo de la opinién escrita de por lo menos
otro médico, y contarse con la anuencia del paciente segun sus condiciones orgénicas,
psicologicas, mentales y emocionales condenandose si éstas obedecen a razones

eugenésicas, demograficas y punitivas.

ARTICULO 83.Las posibles secuelas organicas, psicolégicas, mentales y emocionales que
pudieran derivarse de la esterilizacién, tanto en el hombre como en la mujer, deben
explicarse previamente a los interesados, dejando constancia escrita de la aceptacion
espontanea y voluntaria del procedimiento o de las consecuencias previsibles que pueden

derivarse en caso de no ser aceptado el mismo.
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ARTICULO 84.El médico, por razén de sus convicciones éticas o cientificas, podra
abstenerse de intervenir en la practica de esterilizacion o fertilizacién, e informard al paciente
de su abstencion y respetara la libertad de las personas interesadas en buscar a otro
médico. El Colegio de Médicos le prestara en todo caso el asesoramiento y el apoyo

necesario al colega.

ARTICULO 85.No es moral ni ético admitir la existencia de un periodo en que la vida carece

de valor.

ARTICULO 86.La decision de poner término a la supervivencia artificial en caso de muerte
cerebral, s6lo se tomara en funcién de los mas rigurosos criterios cientificos y las garantias

exigidas por la ley.
ARTICULO 87.La eutanasia es contraria a la practica médica.

CAPITULO Xl
INVESTIGACION EN HUMANOS

ARTICULO 88.El avance en medicina esta fundado en la investigacion y por ello no se
puede prescindir, en muchos casos, de una experimentacién sobre seres humanos, siendo la
salud de éstos prioritaria para el médico-investigador, quien debe respetar la dignidad de la

persona por encima de la ciencia y la tecnologia.

ARTICULO 89.EI protocolo de toda investigacion debe someterse a la aprobacién previa de

una comision de ética de la institucion en donde se lleve a cabo.

ARTICULO 90.Las investigaciones deben guiarse sobre los principios fundamentales, las

declaraciones y normas internacionales para esos fines.

ARTICULO 91.Las investigaciones deberan contar con el libre consentimiento del individuo
objeto de la misma, o de quien tenga el deber de cuidarlo en caso que sea menor de edad o
incapacitado, tras haberle informado de forma adecuada de los objetivos, métodos y
beneficios previstos, asi como sobre los riesgos y complicaciones potenciales. También se le
indicara su derecho a no participar y a poder retirarse en cualquier momento, sin que por ello

resulte perjudicado.
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ARTICULO 92.Los médicos tienen derecho a que se les reconozca su participacion en los

diferentes niveles de la investigacion.

CAPITULO XIV
TRASPLANTE DE ORGANOS Y TEJIDOS

ARTICULO 93.El Colegio Médico reconoce los beneficios derivados del trasplante de
érganos, por lo tanto es recomendable que el médico fomente la donacién bajo los principios

que la ley establece.

ARTICULO 94.Para la realizacion de trasplantes de 6rganos procedentes de sujetos vivos,
dos médicos certificardn que no afecte el estado general del donante. EI médico responsable
de la extraccion se asegurara del libre consentimiento por escrito del donante, sin que haya

mediado violencia, presién psicol6gica o econémica.

ARTICULO 95.Como en toda relacién profesional entre el médico y el paciente, el objetivo
fundamental de la misma debe ser la salud de este ultimo, extremando todas las medidas
tendientes a proteger los derechos del donante y del receptor. Si ello no es posible, ningln
médico debe aceptar la responsabilidad de participar en las intervenciones destinadas al

trasplante de 6rganos.
ARTICULO 96.La donacién de 6rganos y tejidos sera siempre voluntaria y gratuita.

ARTICULO 97.Las personas privadas de su libertad podran otorgar su consentimiento para
utilizacion de sus 6rganos Yy tejidos con fines terapéuticos, solamente cuando el receptor sea
cényuge, concubino, concubina, hijos o familiar comprobado legalmente. Las personas fisica
y mentalmente incapaces, los que se encuentran en estado de inconsciencia, las mujeres

embarazadas y los menores de edad, en ningin caso podran donar érganos o tejidos.

ARTICULO 98.Cuando un érgano de un donante con muerte cerebral va a ser trasplantado,
la muerte del donante debe ser determinada mediante el juicio clinico y las pruebas

complementarias correspondientes.

ARTICULO 99.Los tejidos u oOrganos provenientes de cadaveres, podran ser utilizados
solamente si el donante autoriz6 su extraccion en vida o si sus familiares lo autorizaron post-

mortem.
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CAPITULO XV
PERITAJES

ARTICULO 100.La actuacion en funcion de peritaje es incompatible con la asistencia médica

al mismo paciente.

ARTICULO 101.El médico perito debe comunicar previamente al interesado el titulo con que
se desenvuelve en este proceso, la misidbn que le ha sido encargada y por quién. Si el

paciente se negara a ser examinado o interrogado, el médico renunciara a hacerlo.

ARTICULO 102.Todo médico investido de la funcién de perito, no esta obligado a guardar el

secreto profesional ante la autoridad competente.

CAPITULO XVI
PARTICIPACION EN TORTURAS O EJECUCIONES

ARTICULO 103.El médico jaméas debe emplear sus conocimientos, competencia o habilidad
para facilitar el empleo de la tortura o de cualquier otro método cruel, inhumano o

degradante, sea cual fuere el fin perseguido o las razones invocadas.

CAPITULO XVII
DISPOSICIONES GENERALES

ARTICULO 104. Cuando un acto profesional sea manifiestamente contrario a los principios
éticos no previstos en este Codigo, el Tribunal de Honor lo conocera para su estudio,
consideracién y dictamen correspondiente. ARTICULO 105. Los médicos que por infringir
este Caodigo, sean declarados culpables por el Tribunal de Honor, deberan ser sancionados

de acuerdo a lo establecido en la Ley de Colegiacion Profesional Obligatoria.

ARTICULO 105. Los médicos que por infringir este Cédigo, sean declarados culpables por el
Tribunal de Honor, deberan ser sancionados de acuerdo a lo establecido en la Ley de

Colegiacion Profesional Obligatoria.

ARTICULO 106.No podra figurar en ninguna planilla para optar a algin cargo en la Junta
Directiva ni del Tribunal de Honor, ni como representante del Colegio Médico ante cualquier
instancia, todo médico que haya sido sancionado o sea objeto de investigacion en el

momento eleccionario o0 de nombramiento por haber infringido los preceptos de este Caédigo.
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ARTICULO 107.Se recomienda revisar este Cédigo a intervalos de por lo menos cada cinco

afios para su actualizacion.

ARTICULO 108.En caso de conflicto laboral, el médico no queda eximido de sus

obligaciones éticas hacia los colegas y pacientes a quienes debe asegurar los cuidados

urgentes inaplazables.
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