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RESUMEN

En esta investigacion se explora el funcionamiento ético-normativo, la evolucion y los
cambios histéricos referidos a los comités de ética del Colegio y del Circulo de Odontologia de
la ciudad de Corrientes. Comprendidos éstos, como espacios de reflexion sobre los dilemas
suscitados en los diferentes planos del ejercicio profesional odontologico, enmarcado desde un
enfoque transdisciplinario. Para ello, se realiz6 una primera etapa mediante el desarrollo del
método histérico, a partir de las fuentes encontradas en diferentes repositorios documentales
sobre el cuerpo ético-normativo y los casos que transcendieron en sanciones ético-normativas.
Y una segunda etapa, por medio de la aplicacion de entrevistas semiestructuradas a odontélogos
gue integraron o integran actualmente alguno de los tribunales de ética mencionados, para
obtener informacion sobre los puntos anteriormente citados, desde la perspectiva de los
profesionales entrevistados. Para el andlisis de los datos cualitativos se utilizd el software
ATLAS/, Versidén 9, a prueba, con la finalidad de gestionar de manera sistematica el material
obtenido por medio de la construccion de bases de datos relacionales. Por ultimo, se presentan
los resultados y se emiten una serie de conclusiones en relacién a la hipétesis y objetivos
planteados al inicio de este estudio en congruencia con otras cuestiones relevantes que surgieron

durante el desarrollo del mismo.

Palabras clave: Odontologia, comités de ética, asociaciones odontol6gicas profesionales,

deontologia odontologica.
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ABSTRACT

This research explores ethical-normative functioning, evolution and historical changes
referred to the Ethics Committees of the College and the Dentistry Circle of the City of Corrientes.
Understood these, as spaces for reflection on the dilemmas raised at the different levels of dental
professional practice, framed from a transdisciplinary approach. For this, a first stage was carried
out through the development of the historical method, based on the sources found in different
documentary repositories on the ethical-regulatory body and the cases that transcended into
ethical-regulatory sanctions. And a second stage, through the application of semi-structured
interviews to dentists who are part or currently part of any of the aforementioned ethics courts, to
obtain information on the aforementioned points, from the perspective of the professionals
interviewed. For the analysis of qualitative data, the ATLAS/ti software, Version 9, tested, was
used in order to systematically manage the material obtained through the construction of relational
databases. Finally, the results are presented and a series of conclusions are issued in relation to
the hypothesis and objectives raised at the beginning of this study in congruence with other

relevant issues that arose during its development.

Key words: Odontology, ethics committees, professional dental associations, dental deontology.
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1. MARCO TEORICO
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En virtud de la temética desarrollada en este trabajo en relacidén a la ética como nueva
disciplina que surge en la década de los afios 70, se realizé un profundo abordaje desde sus
contenidos clasicos hasta arribar a puntos mas especificos con el fin de abarcar desde sus
origenes hasta sus nuevas experiencias. Para ello resulté 6ptimo realizar un buceo bibliografico
incluyendo desde los libros clasicos recurrentes de ética y bioética hasta las publicaciones

cientificas mas actuales. A partir de ello, a continuacion se exhibe el consecuente marco tedrico.

1.1 ETICA

Desde los origenes, la conducta del hombre se enfrenta al dilema de ser precisamente
humana o inhumana. La libertad implica el riesgo de escoger entre una conducta digna u otra
indigna o patolégica. Entonces para Ayllén (2005) “la ética estaria relacionada a la eleccion de la
conducta digna del hombre, al esfuerzo por obrar bien, a la ciencia y al arte de conseguirlo”

(p.27).

El término ética deriva del vocablo griego ethos, que inicialmente significaba morada, sitio
donde se vive; se usaba para sefialar el lugar habitado por hombres o animales, y después llego

a declarar en general el temperamento, el caracter, el modo de ser de una persona.

En la actualidad, son diversas sus definiciones, Canta Martinez (2010) establece una
definicion real de la ética, mencionando que es la ciencia que regula la actividad del hombre en
precepto al bien, que tiene como fundamento lo racional y cuyo objeto es la elaboracién de un

sistema de referencia que permite definir un cddigo moral que estudia las conductas humanas.
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Menéndez (2003) defini6 a la ética como la parte de la filosofia que trata de la moral y de
las obligaciones del hombre. Entonces como rama de la filosofia, es ciencia porque es
conocimiento de causas, donde debe probarse racionalmente lo que se afirma; ademéas es

normativa porque se propone dirigir la accién del hombre (Vargas Alvarado, 2009).

Asimismo, Cantd Martinez (2010) afiade que este término se constituye como tutor de los
valores y principios morales que deben servir de modelo al proceder de las personas, y que se

requiere cotidianamente en todas las actuaciones que median al hombre y su vida en sociedad.

Vélez Correa (2003) la define como “la disciplina filoséfica que trata de la moral y de las
obligaciones que rigen el comportamiento del ser humano, para adecuarlo al bien del universo,
la sociedad y el individuo” (p.54). Teniendo en cuenta este concepto, es posible comprenderla

en tres sentidos:

1. Etica como sinénimo de moral.

2. Etica como parte de la filosofia, como teoria moral, intento de entender la moral
Como un proceso racional.

3. Etica en lo referente a los estandares de conducta que se aplican a los miembros

de un grupo, justamente por ser miembros de dicho grupo.

La ética es una ciencia practica y normativa que estudia racionalmente la conducta
humana, es decir la bondad y la maldad de los actos humanos. Adquiere un caracter cientifico
porgue explica las causas de lo que se conoce, es decir, da a conocer la razon de lo estudiado.
Es practica porque esta concebida para plasmarse en la vida diaria, 0 desemboca en la vida o

no se la utiliza; y es normativa porque establece normas para la vida, orienta la conducta practica
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y encauza las decisiones libres del hombre. Por lo tanto, podemos afirmar que es rectora de la

conducta humana, y de este modo evita cometer actos que puedan dafiar a otros.

Ademds, esta disciplina es de tipo inductivo y analitica o dialdgica. La primera
particularidad se refiere a que parte de valores existentes apreciables en la sociedad y teniendo
en cuenta los mecanismos que los promueven; en relacidén a la segunda caracteristica, estudia
el significado que en el lenguaje tienen los términos con los cuales se denominan los valores

morales.

También la ética reconoce la capacidad comunicativa del ser humano y a partir de ella,

construye una moral.

Otro aspecto para destacar, alude a esta ciencia como subjetiva e intersubjetiva; esto

tiene que ver con el comportamiento del ser humano, consigo mismo y en relacion con los demas.

Haciendo referencia al concepto anterior, es necesaria para regular el comportamiento
del hombre en su propio beneficio y aun en la soledad, ya que el ser humano puede hacerse
dafio a si mismo. La moral con sus imperativos ayuda para que el obrar tenga coherencia y sirva
para el desarrollo humano, permite que la conducta sea acorde con la opcién fundamental
escogida por la persona, y como lo afirma Vélez Correa (2003), “la ética unifica el actuar, da

integridad a la persona” (p.56).

Etimologicamente la palabra moral deriva del latin “moralis”, lo relativo a las mores o

costumbres. Tradicionalmente, se utiliza para referirse al conjunto de reglas, normas, mandatos
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y prohibiciones que regulan y guian la conducta humana en la vida cotidiana, asi como las
normas internas que rigen al sujeto (Barral C. et al. 2010). Su estudio es objeto de la ética. Se
relaciona con la clasificacion de los actos humanos en buenos y malos, desde el punto de vista

del bien general.

Por lo tanto, el término moral se refiere a lo que es, por acuerdo social, la conducta
humana correcta e incorrecta, tan cominmente aceptada y que ha alcanzado un consenso
comunitario estable. En su sentido mas amplio integra las diferentes normas de conducta

humana socialmente aprobadas.

En lineamientos generales, la moral se encuentra en el nivel de lo practico, esto es lo que
Aranguren (2015) llama “la moral vivida (ethica untens); en cambio, la palabra ética se usa para
designar una disciplina que reflexiona sobre la moral vivida, ya sea para ponerla en tela de juicio
o justificarla. Es un saber tedrico, por esta razén también se la denomina moral pensada (ethica

docens)” (p.169).

Como refiere Gispert Cruells J (2005), “la moral y la ética son disciplinas normativas que
definen el bien y el mal, y que nos encaminan hacia el primero. Sin embargo son diferentes en lo
siguiente: La ética se finca en la razén y depende de la filosofia. La moral se apoya en las
costumbres y la conforman un conjunto de elementos normativos, que la sociedad acepta como

validos” (p.173).

Se hace énfasis en la utilidad de la ética para el comportamiento social, y en que sin moral

es imposible una vida social humana y digna, pues no hay confianza ni solidaridad posible. En
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este sentido, la ética se traduce a esfuerzo humano sostenido al servicio de la calidad de vida

personal, social y ecologica. Se trata de hacer el bien y evitar el mal.
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1.2 BIOETICA

1.2.1 Surgimiento de la Bioética como disciplina

Para Trillos (2019), desde la antigiiedad, la humanidad se ha preocupado por realizar
investigaciones relacionadas con la salud y la medicina, las cuales con frecuencia implicaban
procedimientos que ponian en riesgo la integridad y la salud de los sujetos. Al centrarse mas en
los resultados que en los medios, se convirtid en una preocupacion desde la época de la ética

hipocratica.

En 1971 el bioquimico y oncdlogo norteamericano Van Rensselaer Potter acufa el
término bioética por primera vez, y lo usa en el articulo “Bioethics, the science of survival’ para

hacer referencia al progreso de la ciencia y la tecnologia.

En 1972, André Hellegers en el Kennedy Institute of Ethics la defini6 como “el estudio
sistematico de la conducta humana, en el campo de las ciencias bioldgicas y de la atencion en

salud, en la medida en que esta conducta se examine a la luz de los valores y principios morales.”

El médico britAnico Thomas Percival creé la primera doctrina sélidamente estructurada
sobre ética médica en 1803 y su trabajo sirvié como prototipo para el primer cédigo de ética de

la American Medical Association en 1847.

Sin embargo, de acuerdo con Beauchamp y Childress (1999), con los desarrollos
tecnoldgicos, cientificos y sociales sobrevino su andlisis y replanteamiento, y con ello el

surgimiento de la ética biomédica (p. 1).
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Originandose a mediados del siglo XX en un momento clave de la historia de la
humanidad como respuesta a diversos problemas éticos con profundas repercusiones sociales

y politicas (Maliandi y Thuer, 2008, p. 7).

Por un lado, con las nuevas formas de nacer, procrear y morir surgen por ejemplo el
diagndstico prenatal, la contracepcion oral, la reanimacion cardiopulmonar, la hemodialisis, el
trasplante de érganos, etc. Y por el otro, con el movimiento en defensa de los derechos civiles y
de los consumidores, orientado a proteger a las minorias y marginados, como ser personas de
raza negra, de sexo femenino, nifios, de orientacién sexual homosexual, los pacientes, entre

otros.

Mainetti (1991), explica que el primer choque entre estos fendmenos, a fines de la década
de los sesenta, lo conforman precisamente los episodios de abuso en la experimentacion
humana, lo que abre el camino de la bioética en EEUU, generando debates y dando nacimiento

ala bioética.

Paralelamente a los sucesos histéricos de la ética en la investigacion en salud, el término
bioética, fue mencionado por primera vez a principios del siglo XX por el te6logo luterano aleman
Fritz Jahr en dos articulos, en los que hace referencia a la relacion ética entre el hombre, los
animales y las plantas, define la bioética como “la ciencia del mundo “fisico” de los seres vivos y
sus interrelaciones” (Boccardo Rojas, 2016, p. 12); concepto propuesto como una extensiéon del

imperativo de Kant a todas las formas de vida, incluidos los animales y las plantas (Sass, 2007).

Se puede afiadir que Hottois (2007) amplifica este concepto, argumentando que la

bioética es interdisciplinaria, préxima a la filosofia social, la politica y la ética ambiental.
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Asimismo, para Federico Hooft (1999) “son tres los factores que dieron origen a la
bioética, la catastrofe ecoldgica, donde el hombre (movido por diversos intereses) destruye su
propio habitat natural; la revolucién biolégica que permitio al ser humano intervenir en su génesis
para transformarse a si mismo y controlar su propia evolucion biolégica y la medicalizacién de la

vida, en el que el poderio técnico — médico ejerce una fuerte incidencia en la vida humana” (p.51).

La Organizacién de las Naciones Unidas para la educacién, la ciencia y la cultura indica
que la bioética surge como un movimiento social a mediados del siglo XX, complemento de la
ética profesional para resolver problemas complejos, por dilemas producto de decisiones que
nos pueden llevar a consecuencias con resultados moralmente aceptables para unos, e

inaceptables para otros (UNESCO, 2005, p. 9).

La préactica de ensayos clinicos fue aumentando entre los afios 1991 y 2000, debido
principalmente, a que la investigacion clinica es un requerimiento para la comercializacién de

medicamentos y otorga prestigio a los laboratorios.

A pesar que el avance cientifico, tiene por fin primero el mejoramiento de la calidad de
vida, es alli cuando la humanidad empieza a tomar conciencia que la evolucion cientifico-
tecnolégica amenaza su integridad fisica y psiquica, su dignidad, libertad y privacidad, entre otros

derechos.

1.2.2 Conceptualizacién
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Para Lolas (2006) dado que la ética consiste en la reflexion critica sobre los valores y
principios que guian las decisiones y comportamientos del ser humano, su aplicacién en el ambito
de la salud es de primordial interés (p.25). Por consiguiente, resulta necesario que los
profesionales de la salud tengan los conocimientos adecuados que orienten su proceder, siendo
conveniente ademas, que su discurso y fundamentacion se base en principios claros y concretos,
gue lo faculten especificamente para contribuir con inteligencia y eficiencia al bien comudn,

implicando como toda profesion un deber para con la sociedad (Garcia Rupaya, 2009, p.43).

Ineludiblemente, la ética se refiere a los valores y actos que merecen las personas, y esta

premisa no puede ser diferente en el caso de la bioética (Casas Martinez, 2008).

Lugo (2006) adiciona a este concepto que la bioética es una disciplina que procura fijar y

estipular las exigencias de respeto y promocion de la vida humana en particular y en general.

Por lo tanto, debido a que las decisiones médicas afectan a la salud, preciado bien del
ser humano, la bioética juega un papel importante como elemento indispensable para realizar
elecciones frente a los nuevos conflictos que se presentan actualmente, donde no basta ni la
actitud individual o personal, ni la intuicién, ya que el criterio ético fundamental que regula esta

ciencia es el respeto al ser humano, a sus derechos inalienables y a la dignidad de la persona.

Ademdas es nominada segun el neologismo creado por Potter en 1971 como una disciplina
gue integra el estudio sistematico de la conducta humana en el area de las ciencias de la vida y

la atencion de la salud.
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Eltérmino “bioética” tiene una raiz griega: “bios” (vida) y “ethos” (ética) por lo que demarca

su campo de estudio en la reflexion ética sobre la vida humana.

Entre las definiciones, la mayoria de los autores reproducen la de Warren T. Reich
(Encyplopedia of Bioethics — 1978), quien la pronuncia como “la organizacion del estudio sobre
el comportamiento humano en la circunscripcién biomédica, y en cuya introspeccidn coexiste una

exigencia de acrecentamiento y justificacion de los temas, llevado todo con rigidez cientifica.”

Desde una perspectiva restringida, se ocupa de los dilemas de la practica médica y de la
operancia de los sistemas de salud; examinada de modo mas amplio, no sélo lo hace con la
naturaleza de la salud y la enfermedad, con los logros de la medicina, con los procedimientos
para la toma de decisiones, sino de la vida humana y de las demas formas de vida sobre el

planeta y el futuro de ellas.

También en un aspecto mas especifico, Calva Rodriguez (2006) la conceptualiza de esta
manera: “es la ética aplicada a las ciencias de la salud y a las demas intervenciones del ser
humano en relacién con la vida, con la finalidad de conjuntar conocimientos éticos o humanisticos
con los cientificos o biolégicos para saber aplicar la tecnologia en beneficio del hombre; teniendo

en cuenta la moralidad de la conducta humana” (p.19).

Para Albornoz y colaboradores (2003) “la bioética es el estudio sistematico de la conducta

moral en las ciencias de la vida” (p.27).

Ademas, es definida por Carrera (2007) como “la disciplina que estudia los aspectos

éticos de la medicina y la biologia en general, asi como de las relaciones del hombre con los
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demas seres vivos” (p.43). Una de sus funciones es hacer conciencia entre los profesionales e
investigadores acerca de que se debe anteponer la ética a otros intereses. El criterio fundamental

de la bioética es el respeto al ser humano, a sus derechos, bienestar y dignidad.

La bioética es también una rama de la ética practica que se aboca a estudiar y a dar
respuestas particulares a problemas morales que surgen en la salud, incentivando una cultura
de respeto a los seres vivos humanos y no humanos, y preservando el medio ambiente para
nosotros y las generaciones futuras. No obstante, “propicia una toma de conciencia sobre las

implicaciones morales y sus consecuencias en las areas ya mencionadas” (Escribar, 1998, p.69).

Como sefiala Mario Bunge (1983), las ciencias de la naturaleza son axiolégicamente
neutrales; pero las ciencias del hombre, no. Estas son valorativas y normativas. Surgen asi, entre

otras, las nociones de compromiso y de responsabilidad” (p.36).

Por su parte Espinosa (2009) afirma que “la bioética es un campo interdisciplinario
constituido por principios y reglas morales” (p.52). De ahi que su estudio implica la convergencia
de mdltiples disciplinas, pues en ella coopera la ética, el derecho, la sociologia, la psicologia, la
filosofia, el medio ambiente y la economia que arrojan luz sobre aquellas condiciones que

repercuten sobre la vida y la salud.

A partir de la conceptualizacion entonces podemos decir que la bioética se funda en un
concepto extenso que abarca cuatro situaciones sustanciales por considerar:
-Aplica a las investigaciones biomédicas y sobre el comportamiento.
-Acoge un extenso matiz de asuntos sociales, como la respuesta organizada de la sociedad ante

los problemas de salud y medicina del trabajo.
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-Demandas de resolucion a problemas ambientales en general, y que conciernen a salvaguardar
el concepto universal de vida.

-Problemas interrelacionados con los valores, que florecen en todas las profesiones de la salud.

En cuanto a su contenido ademas, se puede considerar a la bioética como un marco de
reflexion e investigacion interdisciplinaria en torno de los desafios actuales de la tecnociencia,
como método de analisis o procedimiento encaminado a describir conflictos, interpretar opciones
a la luz de normas de consenso y evaluar las implicaciones de cada decision propuesta. Asi
como también es una ciencia transdisciplinaria, ya que su campo de accién es heterogéneo. Se
observa una acelerada evolucién por el ritmo de los avances en la ingenieria genética, las

tecnologias reproductivas, la biologia molecular, el trasplante de 6rganos, entre otros aspectos.

1.2.3 Principios bioéticos

El urgente desafio de la “bioética” consiste en la defensa de la vida humana entendida
como unatotalidad; a la vez, tiene que emprender el camino del discernimiento ético. Los grandes
problemas bioéticos tienen que ver con el comienzo, la calidad y el fin de la vida humana. Por
consiguiente, para Beauchamp y Childress (2013) en su teoria principalista, deben ser
contemplados los denominados “Principios de la Bioética”, prima facie intimamente relacionados,
los cuales seran orientadores en la toma de decisiones en aquellos casos donde se consideren

conflictos éticos.

Estos principios son guias generales que dejan lugar al juicio particular en casos

especificos, y que ayudan explicitamente en el desarrollo de reglas y lineas de acciobn mas
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detalladas, lo que hace a la responsabilidad de cémo aplicarlos en los juicios sobre casos

concretos. Ellos son los siguientes:

Principio de Beneficencia: expresa de manera positiva la actitud y la obligacién de hacer
el bien al otro. Es un grupo de normas sobre la adjudicacion de beneficios y el analisis perjuicio-
beneficio y coste-beneficio. En la practica médica, esté establecido en el Juramento Hipocratico:
“A cualquier casa que entrare, llegaré por utilidad de los enfermos”. Los profesionales deben
mostrar una actitud de benevolencia hacia sus pacientes por encima de motivaciones lucrativas

o de otro tipo.

Principio de no Maleficencia: establece no dafiar al otro, evitar causar dafios y perjuicios.

Se refiere a la prohibicién de hacer el mal a otro ser humano.

Precisamente para que el principio de beneficencia pueda ser mas vinculante se suele
desglosar en el principio de no maleficencia, por el que se prohibe hacer el mal. El principio “no
mataras” esta expresado en el Juramento Hipocratico “no me dejaré llevar por ninguna suplica

para administrar a nadie ninguna droga letal, como tampoco le aconsejaré”.

Principio de Autonomia: reconoce a todo hombre como un ser libre, cuya libertad debe
ser respetada y promovida. La autonomia se basa en la dignidad del ser humano. Es la norma
gue establece la necesidad de respetar la capacidad de las personas autbnomas para tomar

decisiones.

Principio de Justicia: manifiesta el respeto de los derechos de las personas dentro de una

igualdad fundamental. Es un grupo de normas que garantizan la distribucion justa de beneficios,
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riesgos y costes. “En la practica de la bioética este principio obliga a tratar a los pacientes de la

misma manera: casos similares exigen un tratamiento similar” (Ledn Correa, 2009, p.23).

La no maleficencia y la beneficencia fueron fundamentales en la historia de la ética
médica, mientras gque el respeto a la autonomia y la justicia quedaron relegados a un segundo

plano, sin embargo, hoy revisten gran importancia debido a los avances conseguidos.

Cuando se procede a aplicar los principios bioéticos a la solucion de conflictos, muchas
veces se constatan inevitables contradicciones surgidas entre los mismos, lo que conlleva a la
necesidad de recurrir a fundamentos para lograr una resolucion. A menudo, los principios de

autonomia y de beneficencia entran en contradiccion con los de no maleficencia y de justicia.

Se plantea entonces la necesidad de establecer una jerarquia entre los principios, que
defina cual debe tener prioridad en un caso de conflicto determinado. Para establecerla, se tienen
en cuenta dos premisas fundamentales: 1) “El hombre es persona, y en tanto que tal tiene
dignidad y no tiene precio.”; 2) “En tanto personas, todos los hombres son iguales y merecen

igual consideracion y respeto.”

Por lo tanto, en caso de conflicto, los principios de no maleficencia y de justicia, tendrian

prioridad sobre los de autonomia y de beneficencia.

Ademas, se deben considerar los principios basicos de conducta ética en el siglo XXI,
los que coadyuvaran en la labor de toma de decisiones frente a las diferentes situaciones de

conflictos éticos:
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v La conducta de uno no puede perjudicar ni impedir la vida de otro.
v La conducta de uno no puede colocar de forma injusta a otro en desventaja.
v Las disposiciones legales nunca podrian ser tan integrales que cubran toda

posible situacién.

v La conducta ética involucra abstenerse de tomar ventajas injustas, aun cuando
podria ser legal.

v Con el tiempo las practicas aceptables pueden gradualmente convertirse en

inaceptables, luego en impropias y finalmente en ilegales y viceversa.

1.2.4 Relacién con el Derecho

De acuerdo con Bochatey (2008) las cuestiones bioéticas entran en el &mbito de la virtud
de la justicia y asi en la consideracion juridica, cuyo objetivo es la determinacion de lo justo, con
sujecion a las reglas dadas por la ley natural y la ley humana. Aplica al campo de las conductas
humanas humanas concretas, a las instancias institucionales, a los fallos judiciales, a las leyes

positivas y a la Constitucion Nacional.

El derecho en su sentido primario es la misma cosa justa, lo debido a otro segun cierta
regla. Por consiguiente, las cuestiones de bioética son juridicas en tanto se verifican relaciones

de alteridad en las que es necesario determinar “lo justo”.

La intervencién del derecho en su dimensién “normativa” esta ordenada a regular las
conductas humanas vinculadas con la vida para que expresen la justicia merecida por la persona

humanay se ordenen al bien comun. Esta necesidad de intervencion juridica supone la existencia
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del derecho natural, como expresion de la recta razon que brinda los primeros principios al obrar

practico y el marco en el que luego se despliega el derecho positivo.

Sentada la ley natural como principio general en el abordaje de los temas bioéticos, una

mayor concrecion que busque la verdad practica necesita la mediacion de la razén.

Otro elemento interesante en el abordaje juridico de las cuestiones bioéticas esta dado
por la interdisciplinariedad. Al ser la bioética interdisciplinaria en si misma, cuando trata

cuestiones juridicas son varias las ramas que convergen para resolver los problemas bioéticos.

Todas estas consideraciones permiten advertir la complejidad de la bioética en su
enfoque juridico y la importancia de una reflexion profunda y a fondo sobre las cuestiones en

juego.
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13 DEONTOLOGIA PROFESIONAL

La ética se divide en ética general y particular, y ésta ultima abarca las actividades del
hombre en el &mbito de su actuar profesional o deontologia profesional, ciencia del deber ser

(Barral, 2010).

Como lo expresa Cantu Martinez (2010), proviene del griego deon, deontos, que expresa

obligacion, deber; y logia, que enuncia conocimiento, estudio.

Esta tematica ademas es abordada por Vargas Alvarado (2009), quien la conceptualiza
como el estudio de las obligaciones y derechos del profesional en el arte de curar y enfatiza en

gue este concepto lleva implicito aspectos éticos y aspectos legales.

Dentro del conjunto de principios morales prevalecientes en una sociedad en un momento
histérico concreto estan los referidos a la moral profesional, entendida como tal “el conjunto de
facultades y obligaciones que tiene el individuo en virtud de la profesion que ejerce en la

sociedad” (Pernas, Ortiz, Menéndez, 2002, p.115).

Cantu Martinez (2010) afade a este concepto, que esta ciencia contiene como base los
actos de los profesionales, donde no importan los fines sino la intencionalidad de los actos,

independientemente de las consecuencias de estos.

Por tanto, toda profesion, que es un servicio, no puede ejercerse si no esta basada en
una moral, puesto que por profesién se entiende una ocupacion que se desarrolla con el fin de

colaborar con el bienestar de una sociedad; para realizar dicha labor es necesario que el
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profesional actie con responsabilidad, siguiendo los requisitos que la ley vigente plantee para el

desarrollo de esa actividad.

En consecuencia, la ética profesional se define como la ciencia normativa que estudia los
deberes y los derechos de los profesionistas en cuanto tales, teniendo en cuenta que el caracter

medular de la misma se centra en la moralidad.

Ello aplica a los conflictos emanados en esta esfera, los cuales generalmente surgen por
diferencias de intereses entre valores, por conflictos internos de la profesion o por conflictos entre

las obligaciones profesionales y los compromisos adquiridos por personas ajenas a la profesion.

En relacion a ello, el estudio de los problemas de ética biomédica en el ambito de las
profesiones sanitarias ha evolucionado gracias a los codigos formales de ética, que al igual que
muchas normas y regulaciones publicas han sido formuladas para guiar la conducta de los

profesionales.

En las ciencias de la salud, dentro del area de la Odontologia, la deontologia estudia las
normas que debe seguir el profesional odontélogo en el ejercicio de su profesién, considerando

sus relaciones con la sociedad, con los pacientes y con los colegas. (Barral, 2010)

Es decir, pretende regular las actividades que se realizan en el marco del ejercicio de la
actividad profesional. En este sentido se trata de una disciplina que esté incluida dentro de la

ética practica ya que hace referencia a una parte especifica de la realidad.
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La ética practica hace referencia al intento de calcular las implicaciones de las teorias

generales ante formas especificas de conducta y de juicio moral. El término practico se refiere al

uso de teorias y métodos de andlisis éticos para examinar problemas, practicasy lineas de accion
morales en distintas areas, incluyendo las profesiones y las politicas o normas publicas.

(Beauchamp y Childress, 1999)

Cabe destacar que la ética no es coactiva; sin embargo, la ética profesional puede estar

en cierta forma en los c6digos deontoldgicos que regulan una actividad profesional.

Recapitulando, la ética profesional estudia las normas vinculantes recogidas por la
deontologia profesional. Ahora bien, como expone Vifias (1972) “la ética sugiere aquello que es
deseable y condena lo que no debe hacerse, mientras que la deontologia cuenta con las

herramientas administrativas para garantizar que la profesion se ejerza de manera ética” (p.62).

La deontologia profesional se puede abordar desde dos perspectivas. La primera,
nombrada como “orden especulativo”, analiza los principios fundamentales de la moral individual
y social; y la segunda, mencionada como “orden practico”, que estriba en qué se deben advertir
los beneficios que conducen las relaciones entre los profesionales y las personas que acogen

directa o indirectamente sus servicios.

Si tenemos en cuenta a la bioética en relacion a la ética tradicional, y la abordamos en
relacién a la deontologia, la entendemos como busqueda normativa del deber ser en el ejercicio

profesional.
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Por ello, a medida que el ser humano se desarrolla como persona, va aprendiendo y
aplicando reglas morales y sociales. Posteriormente aprende a distinguir entre las reglas sociales
generales, ejercidas globalmente por todos los miembros de la sociedad, y las reglas sociales
particulares, creadas para miembros de grupos especificos, como los miembros que comparten

una profesion (Beauchamp, 2013).

Entendiendo el término profesion como un conjunto de roles ocupacionales segun los
cuales los sujetos en cuestion realizan una serie de funciones valoradas por la sociedad en

general, y por estas actividades ganan un sueldo trabajando a tiempo completo.

Los profesionales se caracterizan por tener obligacion de proporcionar servicios y por
haber recibido adiestramiento especializado. Las profesiones mantienen organizaciones
autorreguladoras que controlan el ingreso de los aspirantes en la profesion mediante un

certificado explicito de que han adquirido los conocimientos y habilidades necesarios.

Asimismo, Beauchamp y Childress en 2013 analizaron la palabra profesion de manera
mas restringida para comprender su significacion en el término ética profesional en relacion a las
ciencias de la salud, lo que implica una educacion y formacion distintivas, de las cuales los
pacientes tipicamente carecen, y que moralmente deben utilizar para beneficiar a los enfermos.
La base del conocimiento de los profesionales deriva de una formacion estrechamente

supervisada, pues el profesional proporciona servicios especificos al resto de la sociedad.

En relacion al ejercicio profesional en ciencias de la salud, la ética es la ciencia que busca

razonamientos universales y naturales para adecuar la conducta humana al bien, y reflexiona,
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en una exposicion filoséfica, acerca de la moral y de las reglas que rigen al hombre, para emerger

como una condicion propia de los conglomerados humanos.

Las sociedades demandan mayor cuidado y calidad en todos los niveles de atencion
médica, lo que influye en el bienestar y la satisfaccién en el hombre sano, y paralelamente en

una satisfaccion individual de los recursos humanos en salud.

Por otro lado, los profesionales de la salud estan obligados por su profesion a hacer
cumplir un viejo principio que adquiere en estos momentos una nueva dimensién, y que atafie a
la preparacién ética, la cual se constituye en una necesidad de primer orden, junto con el
compromiso social y con el hecho de que prevalezca el sentido humanista en las acciones de

salud que emprende.

Ademas, las profesiones sanitarias especifican e imponen tipicamente obligaciones,
asegurando que toda persona que mantenga una relacion con alguno de sus miembros lo
encuentre competente y digno de confianza. Las obligaciones que las profesiones tratan de

imponer son obligaciones de funcién relacionadas con los derechos de otras personas.

Cantu Martinez (2010) menciona también que la ética es aplicada al discernimiento del
vinculo entre el profesional y el paciente donde prevalece el deber de hacer y de procurar el bien

al enfermo, al pretender lograr de manera objetiva la restitucién de su salud.
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1.4 CODIGOS DE ETICA PROFESIONAL

Son documentos que exponen la funcion de la moral entre los miembros de una profesion,
y de esta manera distinguen entre las pautas profesionales y las normas impuestas por
organismos externos a ellas. Estos cédigos tienden a promover y reforzar la unidad entre sus
miembros y la conformidad institucional con los valores predominantes de la profesion. Son

beneficiosos siempre que incorporen de una forma efectiva las normas morales.

Se los entiende ademas como la ordenacién sistematica de principios, normas y reglas
establecidas por un grupo profesional para su propia vida, con el fin de regular y dirigir la conducta
moral de sus miembros o sus relaciones mutuas; estableciendo estdndares de conducta y

sefialando los principios fundamentales a seguir por los profesionales.

Los cdodigos de ética profesional se deben ocupar de la moral y de las obligaciones del
ser humano; constituyendo guias de comportamientos que se deben tener en toda profesion con
el fin de guiar los actos de los individuos, no solo como simples hechos, sino juzgados por sus

valores morales, buscando alcanzar profesionales integros.

El desarrollo y aplicacion de la ética profesional debe estar regida por un Cédigo de Etica
que permita aclarar y analizar acciones, solucionar conflictos, facilitar resolucién de dilemas

éticos, juzgar las infracciones a sus propias normas, entre otras.

De alli surge el cuestionamiento sobre si las hormas morales de los cadigos especificos
de las ciencias de la salud son exhaustivas, coherentes y plausibles. Debido a que todos los

codigos deberian evaluar las implicaciones de principios éticos generales como la no
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maleficencia, las de las reglas que refieren al secreto profesional, la veracidad, el respeto a la
autonomia y la justicia. Algunos de estos principios y reglas se han incorporado recientemente a

las declaraciones de los derechos de los pacientes.

Estos cédigos rara vez apelan a pautas éticas generales o a fuentes de autoridad moral
distintas de las tradiciones y los juicios de sus miembros. En algunos casos, las reglas de los
cbdigos profesionales entran en conflicto e incluso parecen prevalecer sobre otras normas
morales mas generales. El cumplimiento de las normas profesionales en estas circunstancias
parece proteger los intereses de la profesibn mas que ofrecer un punto de vista moral imparcial
y exhaustivo. Otras reglas han sido tradicionalmente expresadas con formulaciones abstractas,

de manera que ofrecen un consejo moral indefinido abierto a distintas interpretaciones.

Por lo tanto, un cédigo de ética es efectivo cuando es entendido y respetado por los

profesionales que integran esa corporaciéon como asi también por los pacientes.

El Cddigo Argentino de Etica y Deontologia Dental de la Asociacion Odontoldgica
Argentina (AOA) -(Anexo 1)- aborda diferentes tematicas y problemas éticos de la profesion,
integra valores morales, normas éticas y principios deontolégicos con el fin de inspirar, guiar y

precisar el actuar profesional del odontélogo.
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1.5 ASOCIACIONES PROFESIONALES EN CIENCIAS DE LA SALUD

Como se refirié anteriormente, tanto los principios bioéticos, normativos y legales, asi
como las aplicaciones practicas de su casuistica, deben estar impregnados e impulsados por la
moral y establecidos en los cddigos de ética profesional, lo que institucionalmente esta a cargo

de las asociaciones profesionales.

En este sentido surgen estas asociaciones como agrupaciones de personas fisicas,
unidas por la afinidad de una profesién, que generalmente se constituyen para tutelar los
intereses del colectivo al que representan, en este caso las referidas a las ciencias de la salud,

especificamente la Odontologia.

Para este fin, éstas se convierten en instancias reconocidas, a través de mecanismos
legales gubernamentales para mantener la deontologia profesional entre sus agremiados; es
decir, delega y le comisiona funciones publicas y les dota de potestades disciplinarias para
garantizar mas directamente el recto ejercicio profesional, al prever normas propias de los

profesionales que no afectarian a los demas ciudadanos.

Esto hace que la deontologia adquiera reconocimiento publico y proporcione autoridad,

cohesién y unidad, y que facilite su aplicacion.

El reto categérico que corresponde a la sociedad actual en el plano odontolégico es
advertir que la competencia técnica y la ética son indivisibles, ya que no se puede pensar en
competencia técnica sin ética, pero, de la misma forma, no puede haber ética ni competencia

técnica sin cumplimiento legal (Cantu Martinez, 2010).
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Por ello, Monzon y Ariasgago (2008), definen a las asociaciones profesionales como
instituciones propendientes al desarrollo de la profesion, dirigidas a su proteccion, jerarquizacion,

organizacion y a estrechar vinculos de solidaridad entre sus miembros (p.145).

Entre ellas, los colegios profesionales, que son definidos como organizaciones
conformadas por personas que se nuclean en grupos estructurados en base a normas, objetivos
y fines particulares que tienden a dar respuestas a necesidades sociales grupales o colectivas.
A suvez, son los encargados de guiar la conducta y los lineamientos de las diferentes actividades

profesionales en una o mas jurisdicciones determinadas.

En la actualidad, independientemente de la propia conciencia, no existe en este campo
otro medio que el de los colegios profesionales para sostener, impulsar y salvaguardar la ética
profesional. Cada Colegio se encarga de dictar su Cédigo de Etica Profesional, asi como también
su Reglamento Interno. Ademas, debe cumplir con ciertos deberes y obligaciones, como regular
la propia normativa, velar por el cumplimiento de la misma, controlar el ejercicio profesional,

desempenar el poder disciplinario a los matriculados y aplicar sanciones entre otras funciones.

Cabe destacar, que también debe entender todo lo concerniente al ejercicio ilegal de la
profesion, arbitrando cada caso en particular. Aunque deberd indicar las medidas necesarias
para hacer efectiva la defensa y proteccion de sus colegiados en aquellas situaciones

relacionadas con la profesion y su ejercicio que asi lo ameriten.

Todas las provincias cuentan con colegios profesionales que tienen el poder disciplinario
sobre sus matriculados para sancionar transgresiones a la ética, asi como la obligacién de

fiscalizar y promover el correcto ejercicio de la profesion.
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1.6. COMITES DE ETICA

Otra forma de influjo de la bioética se corporizd con la creacién de comités o comisiones
nacionales de bioética y/o ética médica. Las comités de bioética se han definido como 6rganos
colegiados, interdisciplinares, independientes, representativos de diferentes sensibilidades
morales, con fines altruistas; cuya funcién consiste en emitir opiniones éticas no vinculantes
acerca de problemas morales, juridicos y sociales producidos por la investigacion,
experimentacion y aplicacion de nuevas tecnologias en el campo de las ciencias de la vida y la

salud (Maglio, 2017).

Para Gamboa Bernal (2003) desde la perspectiva ética, los comités de bioética
constituyen en esencia una instancia interdisciplinaria de diferentes instituciones, donde
funcionan como conciencia reflexiva para el mejoramiento personal y colectivo de todos los que
forman parte de esa institucion y su comunidad o bien de aquellos que se benefician de sus

servicios.

Asimismo, son ambitos de estudio y de dialogo, de resolucion y toma de decisiones
relativos a los multiples problemas que transcurren en la praxis médica diaria y su innegable

relacion con los valores morales (Garcia, 2006).

A pesar de la importancia y utilidad de los distintos tipos de comités la consulta hacia los
mismos no resulta algo frecuente; habitualmente se confunden los roles de los comités con la
asuncién de funciones de tipo deontoldgicas o disciplinarias; por ello resulta oportuno exponer

cdmo se originan y los distintos aspectos que los diferencian unos de otros.
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1.6.1 Origen de los comités

Los avances cientifico-tecnolégicos que fueron surgiendo desde mediados del siglo XX,
sumados al desmedido avance de las comunicaciones y la informatica de los Gltimos veinte afios,
hicieron que se manifestaran dilemas biomédicos que requieren decisiones morales sumamente

complejas.

Los hospitales y centros de atencién médica fueron testigos directos de estos dilemas y
creyeron necesarios mecanismos formales que abordaran y dieran respuestas a los mismos. Asi,
se dio comienzo a las agrupaciones humanas bajo las denominaciones de comité, consejo,
comision, etc., con el fin de dialogar, debatir y reflexionar sobre una multiplicidad de situaciones

generadas por los adelantos de la medicina en relacion a la toma de decisiones (Sorokin, 2016).

En la década del 60 el médico norteamericano Belding Hibbard Scribner (1921-2003) fue
pionero en la didlisis renal. Alrededor de veinte mil personas en Estados Unidos que padecian
de insuficiencia renal cronica en etapa terminal, no tenian acceso a este nuevo desarrollo
cientifico-tecnoldgico, ya que la demanda sobrepasaba de forma amplia la oferta y el costo del

procedimiento era elevado.

Pero, tras la irrupcion de esta nueva técnica, comenzaron a emerger interrogantes debido
a las diversas y variadas inquietudes que enfrentaban a los médicos y a las instituciones a
situaciones y preguntas que desbordaban su saber y su praxis. Si bien con la dialisis se podia
prolongar la esperanza de vida, el acceso a esta practica conllevaba una evidente incertidumbre

de futuro.
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Ante la imposibilidad factica de que una sola persona tomara decisiones que involucraban
ala salud y la vida de otras tantas personas, el Seattle Artificial Kidney Center decidié conformar
un grupo compuesto por un pastor, un abogado, una ama de casa, un hombre de negocios, un
dirigente laboral y dos médicos especialistas no nefrélogos, quienes desde su condicion de legos
en la materia deberian evaluar caso por caso teniendo en cuenta la situacién personal, social,
psicolégica y econdmica de los candidatos a dicha terapia a efectos de determinar quién seria

escogido para ser hemodializado.

Asi surgié “el Comité de Seattle” que fue el primer comité en el mundo. EIl 9 de noviembre
de 1962 se publicé el emblematico articulo de Shana Alexander “Ellos deciden quien vive y quien
muere” (They decide who lives, who dies) en la afamada revista Life, donde se evidenciaba una
creciente controversia respecto del modo en que debian ser tomadas las decisiones de indole

econdmica, ética, legal, moral y social.

La publicaciéon de este articulo generé tal impacto que fue indicada como uno de los tres
episodios mas significativos para la génesis de la bioética, entre los que también se hallan la
formacion del Comité de Etica Hospitalaria en Seattle (Estado de Washington en el afio 1962) y

el primer trasplante de corazén realizado por Christian Barnard en Sudafrica en el afio 1967.

En el afio 1982 solo el 1% de los hospitales en E.E.U.U. contaba con comités de bioética

y, en 1988 ya alcanzaban el 60% (Tealdi mainetti, 1990).

En México un estudio transversal descriptivo realizado en 2005 establecié que los
Comités de Bioética se crearon entre 1985 y 2006, con un pico entre los afios 2004 y 2005. De

los comités activos, 59 (58,4%) se encargaban tanto de los problemas/dilemas éticos
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relacionados con la préactica clinica como de los proyectos de investigacion (Valdez Martinez,

2008).

En Brasil, aun es escasa la tradicion de constituir estas estructuras en las unidades de
salud. Las primeras comisiones de bioética fueron implementadas a partir de los afios 1990,
destacandose las experiencias de los siguientes hospitales: el Hospital de Clinicas de Porto
Alegre (Universidad Federal de Rio Grande do Sul), Hospital de Clinicas de San Pablo
(Universidad de San Pablo), el Hospital Sdo Lucas (Pontificia Universidad Catdlica de Rio Grande
do Sul) y el Instituto Nacional de Cancer, en Rio de Janeiro. Recientemente, el Consejo Federal
de Medicina public6 la Recomendacion CFM 8/2015, que trata sobre la creacion y el
funcionamiento de los comités de bioética y la participacion de los médicos en ellos (Gomes de

Oliveira, 2017).

En Argentina se distinguen dos momentos en la creacién de los comités de ética; una
primera etapa lenta y pionera y una segunda que, entre otras cosas, obedece a la existencia del
marco regulatorio legal. En la primera etapa, en la década de los 80 y “90 se consolidaron
diversos comités, algunos de los cuales se han convertido en centros de referencia en el pais.
Por ejemplo, el comité del Hospital de Clinicas de Buenos Aires, el del Servicio de Neonatologia
del Hospital Italiano de Buenos Aires, el del Hospital Garrahan, el del Centro Oncolégico de
Excelencia de Gonnet, el del Hospital Penna de Bahia Blanca y el comité de Etica del Hospital

de Nifios Sor Maria Ludovica de La Plata ( Luna, 2017).

Como explica este autor, en la segunda etapa se observo un crecimiento desordenado y

auto-gestado. Es una fase de reestructuracion del sector de la salud en la Argentina.
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En 1993 se sanciona una resoluciébn ministerial que obligaba a los hospitales de
autogestion a crear un Comité de Bioética Asistencial (CBA) como parte del Programa Nacional

de Garantia de Calidad de la Atencion Médica.

Actualmente existe una ley nacional que fue sancionada y promulgada en 1996, la cual
explicita que “en todo hospital del sistema publico de salud y de seguridad social, en la medida
en que su complejidad lo permita, deberd existir un comité hospitalario de ética, que cumplira
funciones de asesoramiento, estudio, docencia y supervision de la investigacion respecto de

aguellas cuestiones éticas que surgen de la practica de la medicina hospitalaria” (Ley 24742/96).

En el presente los CBA en Argentina han alcanzado importantes logros segun diversos
estudios, ya que se ha mejorado la calidad del cuidado del paciente y protegido sus derechos.
También se registra una disminucion en la utilizacion innecesaria de recursos escasos Yy
costosos, representando esto, particular interés en el ambito orientado a la economia y mercado

de la prestacién de servicios de salud (Elena Lugo, 2006).

En los dltimos afos, en América Latina se observa un avance importante en la
instauracion de estos comités (Carrillo Gonzalez, 2019). También es importante mencionar que
en el siglo XXI se puede afirmar que todos los hospitales universitarios de los paises

desarrollados ya poseen comités de bioética (Rabadan, 2017).

1.6.2 Tipos de comités. Funciones.

Debido al acelerado crecimiento, progreso de la tecnologia y ciencias de la salud se

generan nuevos problemas éticos y legales, a raiz de los cuales surgen distintos interrogantes.
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Estos problemas que plantean las ciencias de la salud, las ciencias de la vida y las
tecnologias se relacionan con el respeto de la dignidad de la persona, los derechos humanos y
las libertades fundamentales, y es lo que lleva a la conformacion de los comités de ética y bioética

(Carrillo Gonzalez, 2013).

En relacién con su denominacion, las guias internacionales de la Unesco proporcionan
cuatro tipos de comités de bioética: Comités de Bioética de Caracter Normativo o Consultivo
(CNC), Comités de Asociaciones Médicas Profesionales (CAMP), Comités de Etica Médica u

Hospitalaria (CEH) y Comités de Etica en Investigacion (CEI) (UNESCO, 2005).

En cuanto a las caracteristicas de estos comités se dice que los CNC cumplen multiples
funciones, como el estudio y la revision del prondstico; el recibimiento de consultas, tanto de los
profesionales de la salud como de los pacientes y sus familiares; la educacion a través de la
labor formativa dirigida a los profesionales y a la comunidad, sensibilizando acerca de lo valores
éticos a respetar; la elaboracion de directrices, ya que cada centro privilegia intereses y politica
sanitaria; la toma de decisiones a traves de la interdisciplinariedad en cuestiones de investigacion
y experimentacion con fines terapéuticos; la revision de aquellas decisiones tomadas por familias

de personas incapaces y sus médicos, etc. (Garcia, 2006).

Que el CAMP es el 6rgano directivo encargado de dar vista a las actuaciones instruidas
al matriculado y que procediendo de corresponder a su sancion es el denominado tribunal de
ética, que se constituye como un érgano colegiado de deliberacion, con caracter consultivo e
interdisciplinar, creado para el andlisis y asesoramiento sobre las cuestiones de caracter ético

gue surjan en el &mbito asistencial de la asociacion.
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Estos tribunales de ética deben intervenir ante la denuncia de irregularidades cometidas
por un colegiado (ya sea por una denuncia en su contra o actuacién de oficio del mismo colegio)
y la comisién directiva es la encargada de resolver si cabe iniciar un proceso disciplinario

emplazandolo para que presente pruebas y alegue su defensa.

Producidas las pruebas y presentada la defensa, dicha comision dara traslado al Tribunal
de Etica y éste resolvera y comunicara su decisién al denunciado, denunciante y Comision

Directiva.

En todas las profesiones los comités de ética estan constituidos por grupos de personas,
con diversas competencias y experiencias, en las ciencias de la salud ademas tienen la funcion
de vigilar para que las ciencias y las técnicas biomédicas sigan estando al servicio del bien de la

persona.

Vélez Correa (2003) califica a los comités institucionales de bioética como “productores
de ética y entre mas plurales sean, mejor, puesto que sirven para educar al personal de salud en
la toma de decisiones morales, evitar que crezcan los problemas y tengan que llegar a los
tribunales de justicia, proteger a los trabajadores de la salud, y por ultimo producir ética: ética

practica” (p.59).

Los mencionados comités de bioética en las diferentes instituciones sanitarias tienen la
funciéon de promover y defender los intereses tanto de aquellos que dispensan sus cuidados
como de quienes los reciben. Por otra parte, desempefian un papel importante de mediacion
entre la decisién médica particular (que se determina en el didlogo entre el médico y el paciente)

y la legislacion estatal (que es tarea del poder legislativo en los paises democraticos).
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Segun Gamboa Bernal (2003), a estos comités se les pueden atribuir tres funciones:

- Una funcion de decision frente a situaciones tipo para las que el legislador no ha previsto
todavia ninguna reglamentacién y que no podrian resolver exclusivamente los profesionales de
la salud;

- Una funcién de informacion y de formacion dirigida a los mismos, al personal sanitario,
a los pacientes y a las familias de los enfermos, es alli donde los comités de bioética pueden
brindar su mayor aporte, y como actividad primordial se debe realizar mediante la revision
periddica de temas seleccionados;

- Una funcién de consulta desempefiada en provecho de las autoridades médicas,
administrativas y morales de las instituciones sanitarias, y radicada en la capacidad de evaluar y
conceptuar sobre los diversos casos, analizando y asesorando en la resolucién de los posibles

conflictos éticos que se producen durante el ejercicio de la practica clinica.

Asumiendo estas tres funciones, los comités de bioética se convierten en la sede donde
se desarrolla la autonomia moral y, por medio del didlogo se establece una relaciébn mas racional

entre la persona humana, la biotecnologia y el medio ambiente.

Se trata ademas de que los miembros de los comités cumplan cabalmente con su
responsabilidad personal y de que los comités como entidad cumplan con su responsabilidad
social. Considerando que la palabra responsabilidad significa elegir la opciéon que es buena,
mejor u Optima porque esta de acuerdo con los principios que nos interpelen espontdneamente;
e implica que estamos en una situacion en la que tenemos dos 0 mas opciones y que hay otras

personas cuyo bien debemos tomar en cuenta al hacer nuestra eleccién. (Valdez Martinez, 2008)
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En cuanto a los CEH, se originaron a mediados de la década de los 70 en EEUU, con los
conflictos generados a partir del manejo de la situacién médica clinica en la que se encontraba
la paciente Karen Ann Quinlan, tras haber sufrido dafio cerebral irreversible por experimentar
una falla respiratoria prolongada. Debido a que solo se encontraba con vida por alimentaciéon
nasogastrica y el apoyo del ventilador, sus padres solicitaron la suspension de la ventilacion

mecanica, rechazando el hospital la peticién de éstos.

Las funciones que cumplen los CEH son fundamentalmente: asistencial, educativa y
normativa. La funcién asistencial es consultiva. La finalidad es ofrecer un espacio de reflexion
donde los profesionales de la salud puedan generar un marco de confianza ética y confianza
técnica, acompafando al paciente o a los sustitutos para que puedan realizar el proceso de toma
de decisiones para la salud de acuerdo a sus valores y modo de vida. Se utilizan técnicas de
dialogo y argumentacion racional para resolver dilemas a la luz de los valores y principios

bioéticos.

Las decisiones del comité de bioética en cuanto a la funcion asistencial, se toman por
consenso, no por votacién, y ademas son no vinculantes, es decir, no son obligatorias. Las
cuestiones al final de la vida ocupan un rol preponderante y altamente desafiante dentro de estas
decisiones. Muchas de las medidas que pueden tomarse (0 suspenderse o evitarse) suelen tener
una consecuencia inmediata en el tiempo de duracion de la vida, en la calidad de vida y en la
posibilidad de interaccion del paciente con sus seres queridos y semejantes. Generalmente, el
dilema se presenta entre dos o0 mas opciones, ambas con consecuencias seriamente

inconvenientes, y el balance riesgo/beneficio oscilando de un extremo al otro.
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La funcion educativa del CEH tiene como objetivo docente la formacion permanente en
bioética de sus profesionales; el andlisis a través de consultores, de casos pasados y actuales;
la educacion de miembros del comité, del personal del hospital, de la comunidad y docencia de
a los profesionales de la salud, tanto en el pregrado como en el postgrado. La funcién normativa
tiene como objetivos anticiparse a los dilemas bioéticos generando reglamentaciones
institucionales para dilemas frecuentes en la practica médica. También este punto tiene relacion

con la participacién en la realizaciéon de consentimientos informados rabadan.

Ante los conflictos que se plantean con los enfermos, funciona elaborando protocolos
asistenciales en acuerdo con las lineas doctrinales de cada hospital o instituciéon sanitaria.
Ocuparse de la normativa de rutinas de trabajo hospitalario, programas especiales, politicas
institucionales y otras como proyectos de investigacion, asesorias complementarias, comités
segun especialidades, programas de salud, invitados Ad hoc de caracter multidisciplinario es
decir médicos, profesionales de la salud no médicos, trabajadores sociales, abogados, ministros

religiosos, administrativos y representantes de la comunidad. (Garcia, 2009).

De esta manera, este comité garantiza la presencia de distintos puntos de vista en la
deliberacién con un nimero de miembros que permita el funcionamiento eficaz (habitualmente
entre seis y doce). Los expertos recomendados, en su conformacién deberian ser: médicos,
enfermeros, profesionales de salud mental, trabajadores sociales u otros profesionales
sanitarios, también de las ciencias sociales, representantes de la administracién del hospital y de
la comunidad, quienes se ocupan de las consultas, estudio, consejo y docencia frente a los

dilemas éticos que aparecen en la practica de la atencibn médica hospitalaria.
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Ademas, éstos se constituyen en instancias o espacios de reflexion con el fin de apoyar
y orientar metédicamente tanto a profesionales como a pacientes y estan comprometidos a
fomentar el cuidado del paciente, teniendo en cuenta la resolucién de dilemas éticos, la
mediacion en conflictos interpersonales e interagenciales y la promocién de la autenticidad en la

toma de decisiones (Lugo, 2010).

Con la finalidad de evitar el riesgo de intromision en las decisiones por parte de sectores
de interés, es aconsejable que el CBA sea independiente de otras estructuras jerarquicas
institucionales, debiendo funcionar como un comité asesor y con autonomia econémica de

manera de otorgarle libertad en la accion.

En lo referente a la presencia de representantes religiosos, merece un comentario
especial, por la importancia que los aspectos espirituales pueden tener en las reflexiones de los

aspectos bioéticos (Sorokin, 2016).

Debido a los avances tecnoldgicos en ciencias de la salud, en la practica odontoldgica

asistencial surgen frecuentemente dilemas ante diferentes situaciones.

Lugo (2010), destaca también que los CEH surgen como respuesta a los cambios
continuos que se suscitan en relacion a la atencion en salud, a la aplicacion de nueva y costosa
tecnologia, a la complejidad de las decisiones clinicas y terapéuticas, a la mayor participacién de

los pacientes y a la busqueda de formas de aplicacion de principios éticos en estas situaciones.
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En cuanto a los CEI, Gamboa Bernal (2003) afirma que son mas antiguos y su génesis
no esta directamente ligada, como se piensa, al Codigo de Naremberg (1947) o a la Declaracion

de Helsinki (1964).

Porque, aunque los aportes que se han derivado de Naremberg han sido muy valiosos y
giran en torno a ideas que consecutivamente se aplicaron a los CEIl, en 1953 se establecio en
los Estados Unidos que la revision de proyectos de investigacion por comités fuera realizada por

el Instituto Nacional de Salud de ese pais.

Posteriormente, esta obligacién fue extendida para todos los proyectos de investigacion
financiadas con fondos publicos, a través de los Comités de Revision Institucional. La primera
definicion de normas basicas para la proteccion de personas que son sujeto de investigacion
aparece en 1974, en el Codigo de Regulaciones Federales de los Estados Unidos. Esta labor fue
reforzada luego con la reglamentacion a que fueron sometidas las compafias farmacéuticas a

través de la Administracién de Alimentos y Medicamentos (FDA: Food and Drug Administration).

Entidades como OMS/OPS, Unesco, CIOMS, etc. lideraron un proceso de consulta y
decantacion de experiencias en investigacion provenientes de paises del primer y del tercer
mundo que concluyé con el documento Guias operacionales para comités de ética que evaltan

investigaciones biomédicas.

Asi es que, la idea primaria de formacién de estos comités se referia especialmente a la
investigacion en humanos. Sus antecedentes provienen del Consejo de Organizaciones
Internacionales de Ciencias Médicas (CIOMS), quien desde 1982 establecié pautas para guiar la

puesta en practica de principios éticos que rigieran la conducta de la investigacion en seres
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humanos, tomando como base la declaracion de Helsinki. La ultima version del establecimiento
de normas de accién en colaboracién con la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) es
publicada en 2016, y las pautas se refieren a la investigacion biomédica con seres humanos y a

la investigacién socioldgica. (Casas Martinez, 2008).

Por consiguiente, Canti Martinez (2010) establece que la ética de la investigacién se
concibe como el compromiso que contraen los investigadores de la salud hacia las personas que
intervienen en un estudio, magnificandose hacia la colectividad, en referencia a los preceptos
morales de responsabilidad y a la operacionalizacion en un reparto equitativo de riesgos y

beneficios de toda investigacion.

En las instituciones sanitarias, centros de salud e instituciones académicas de educacion
superior donde se desarrolla la investigacion en salud, se erigen los comités de ética, entendidos
éstos como la instancia interventora que aplica y controla las normas éticas en una investigacion

en salud.

Por lo tanto, los comités pueden consignar la aprobacion o desaprobacion, requerir
cambios, impugnar o cancelar una investigacion en curso. Debido a que poseen la labor de
valorar los protocolos de investigacion con el objeto de proteger la integridad, los derechos y el

bienestar de los participantes en ella.

En el marco internacional entre los méas connotados se encuentran: el Comité
Internacional de Bioética de la UNESCO, el Comité de Etica Médica de la Asociacion Médica

Mundial y el Consejo de Organizaciones Internacionales de Ciencias Médicas.
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Si bien las funciones de estos comités son consultivas, tienen poder de veto, pudiendo
rechazar protocolos de investigacion por no cumplir con las pautas establecidas. Ademas, velan
por los principios de la buena practica médica y la ética, partiendo de condiciones vulnerables;
brindan asesoria a las autoridades responsables de las instituciones en las que se desarrolla la
investigacion en salud; ayudan a los investigadores para la ejecucion inmejorable de sus estudios
y vigilan el cumplimiento de politicas, reglamentos, disposiciones legales vigentes en la materia

y la constitucién y permanencia de los miembros. (Casas Martinez, 2008).

1.6.3 Importancia de los comités en el ejercicio profesional

Teniendo en cuenta todo lo referido y luego del analisis y reflexibn sobre estos
antecedentes expuestos, queda explicita la importancia y los motivos del surgimiento de los
comités de ética en relacion a las profesiones y fundamentalmente a las que pertenecen a las
ciencias de la salud. El &mbito de la odontologia como ciencia de la salud surge de mdltiples
necesidades sociales, politicas, econémicas, culturales, etc. y los profesionales pertinentes como

agentes de salud deberian actuar con una moral civil acorde a su tarea.

Los tribunales de ética tienen la funcion de examinar constantemente la labor de sus
miembros, asesorandolos ademas en la toma de decisiones justas y ponderadas ante situaciones

dilematicas y promoviendo alin mas la reflexion ética.

El sistema de control seré eficaz o ineficaz dependiendo de su correcta aplicacién, por lo
gue es fundamental que siempre e indiscutiblemente la bioética rija el ejercicio de la profesion,
contemplando la necesidad de respetar la autonomia y demas derechos de los pacientes y de la

comunidad en general durante el cumplimiento de las funciones del profesional de la salud.
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1.7 ESTADO DEL ARTE Y ANTECEDENTES

Desde un enfoque holistico para explicar los aspectos de intervencion surge el
cuestionamiento acerca de las demarcaciones de aprobacién de la intromisién del hombre sobre
la vida, y la nueva relacion entre en profesional de la salud y el paciente. Se constituye en un
concepto amplio que implica el examen del comportamiento humano en el terreno de la salud y

de la biomedicina, y que se explora a la luz de los principios morales y éticos.

Una de las probleméticas surgidas en relacion a la préactica clinica diaria odontologica
tanto en el &mbito publico como en el privado actualmente conlleva implicancias éticas variadas
y extendidas. Por lo que resulta necesario contar con 6rganos encargados de proporcionar
consultoria desde un punto de vista ético en cuanto a lo que es "lo mejor" que se puede hacer
cuando hay elecciones y decisiones dificiles con respecto a la salud en general y en este caso

tema central de este estudio en el &mbito odontoldgico.

En consecuencia, los comités de bioética surgen para brindar apoyo, orientacion y
proteccion a profesionales de la salud, pacientes, familiares en torno a situaciones dilematicas a
raiz de los avances cientificos y tecnoldgicos experimentados desde la segunda mitad del siglo

XX en el &mbito sanitario, las cuales han generado debates de corte ético y moral.

Tal necesidad se ha convertido cada vez mas frecuente en las Ultimas décadas por varias
razones, entre las que se encuentran: a) la creciente difusion de los servicios de salud
disponibles; b) la relevancia sustancial adscrita al principio de autodeterminacion; c) la naturaleza
multiétnica de la mayoria de las sociedades occidentales, que da lugar a una pluralidad creciente

y generalizada de puntos de vista sobre los valores de la vida y la salud humanas; d) nuevas
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cuestiones éticas derivadas de los avances biomédicos en muchos campos, lo que incluye el

area odontoldgica.

Esto se ha comprobado a través de distintos estudios cientificos consumados en
diferentes partes del mundo que hacen alusién a los comités de ética en el area de la salud; por
ejemplo, Montanari Vergallo y Petrini (2018) en Italia publicaron un articulo denominado “Una
vision general de las tendencias en la regulacion por los comités de ética clinica: una opinion del
comité nacional italiano de bioética” en el que concluyeron sobre la importancia de la creacion
de comités de ética en cada entorno adecuado, bajo directrices destinadas a regular sus
funciones con el fin de ayudar a los profesionales de la salud a establecer una mejor relacién con

sus pacientes, evitando asi que surjan litigios infundados.

Gonzélez Bermejo y col. en 2020 realizaron una investigacion titulada: Los Comités de
Etica Asistencial y los Comités de Etica de la Investigacion en Espafia: organizacion, regulacion
y funciones. En la misma se realizé una revisiéon, descripcion y analisis de aspectos relevantes
en relacion a la organizacion y ambito de actuacion, resumiendo las principales caracteristicas
diferenciales en relacion a la regulacion y funciones de los mencionados comités. Concluyendo
que éstos juegan un papel importante en la tutela y proteccién de los derechos, la equidad y la
dignidad de la personas, considerando también un marco normativo adecuado para dar

respuesta a los nuevos retos cientificos.

En otro trabajo llevado a cabo por Carrillo Gonzalez y col. en 2019 en Colombia sobre los
comités de bioética clinico-asistencial en 26 instituciones de salud publicas y privadas centrado
en determinar la situacién de los mismos entre 2010-2016, a través de la aplicacién de una

encuesta semiestructurada se reportd que solo la mitad tiene un personal capacitado en ética o
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bioética y que la funcién que mas sobresale es la educacién en aspectos éticos; sin embargo, en
el mismo porcentaje hay comités que se dispersan en la opinibn al no tener clara su
operacionalidad. Estableciendo asi que, los comités deberian poner en préctica la aplicaciéon de

los referentes éticos y bioéticos existentes para ejercer sus funciones.

Otro estudio reciente sobre la caracterizacion de los comités de bioética realizado por
Ferreira S. y col. en 2021 en el cual se propusieron caracterizar a los comités de bioética
existentes en Paraguay a través de una encuesta auto administrada a 272 instituciones publicas
y privadas, identificadas con actividades de investigacion en salud, actividades de bioética
asistencial, asociaciones de profesionales de la salud y la Comision Nacional de Bioética. A partir
de las cuales se reportaron 28 comités de bioética, de los cuales 25 refirieron estar activos. Los
resultados revelaron la urgente necesidad de llevar adelante actividades de concientizacion,
sensibilizacidn y capacitacion sobre la importancia de contar con estas figuras principalmente en
las instituciones educativas y de salud, asi como de fortalecer los ya existentes a través del

trabajo en conjunto.

En consecuencia a lo referido anteriormente y con la finalidad de difundir buenas practicas
de formacién y consultoria ética para el cuidado de la salud, mas especificamente en el area de
la odontologia, considerando siempre su fin primordial, velar por las personas humanas, por su
derecho a la salud y a la proteccion del bien juridico que es la vida humana, no se registraron
estudios previos sobre esta tematica en las instituciones odontolégicas por lo que se aborda en

este trabajo.

Partiendo de la idea de que los comités de bioética han tenido una marcada influencia y

un desarrollo progresivo durante las ultimas tres décadas en la experiencia sanitaria
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internacional, regional y local; el constante influjo obedece a la necesidad de disponer de
mecanismos de discusién racionales, democraticos y plurales sobre los dilemas de orden moral

gue se presentan en la practica vinculados a las ciencias de la vida y la salud.

Se hace mencion a continuacion sobre los antecedentes encontrados acerca de los
comités destinados a resolver dilemas éticos en el ambito asistencial y también de los comités
de ética de la investigacion de diferentes paises reflejando, como se ha aludido previamente, un
vacio en lo que respecta a los comités de instituciones u organizaciones en el campo de la

odontologia.

En Estados Unidos ha habido un mayor sentido de conciencia inmediatamente después
de casos muy debatidos a partir de los cuales surge la necesidad de instituir comités de ética
integrados por personas encargadas del control ético de todos aquellos casos que se consideren

moralmente contenciosos en el ambito de la asistencia clinica.

Aulisio, (2016) refiere con respecto a esto, tres casos, el caso Comité de Dios (comité de
Seattle) en 1962, que tenia que ver con ciertos criterios por los cuales los pacientes eran
seleccionados para someterlos a didlisis a través de un innovador dispositivo médico de soporte
vital, en consecuencia al no estar disponible para todos pacientes, los que no fueron

seleccionados e incluidos no pudieron contar con una supervivencia prolongada.

Y por otro lado los casos Quinlan y Cruzan, en los afios 1985 y 1990 respectivamente,
gue en cambio estaban centrados en la capacidad de los padres de pacientes en estado

vegetativo para exigir el retiro de los medios de soporte vital que mantenian con vida a sus hijas.
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Paulatinamente los comités fueron incorporandose a los hospitales de EEUU y ya en
1992, de acuerdo con los criterios de la Joint Commission on Accreditation of Health Care
Organizations, se exigia que las instituciones hospitalarias tuviesen establecidos mecanismos

para la resolucion de problemas éticos en la asistencia sanitaria.

Ademas, se hallaron datos importantes acerca de los comités de ética en Europa. Se
evidencia que en Espafia el primer comité se implantdé en 1974 en el Hospital San Juan de Dios
de Barcelona, con la inauguracion del Departamento de Obstetricia y Ginecologia para resolver
los casos conflictivos desde la perspectiva ética. Pero es la década de 1990 la de mayor impulso
a su creacion. Con la publicacién de la Orden de 1993 de acreditacidon en Catalufia, la Circular
3/1995 de creacion y acreditacion en el sistema INSALUD y el Decreto 143/1995 del Gobierno
Vasco, se abre la via al efecto. La creacion de los comités en un primer momento fue de caracter

voluntario, pero en algunas normativas autonémicas ya es de obligado cumplimiento.

Montanari Vergallo y Petrini (2018) sefialan que en Italia solo las regiones de Veneto y
Friuli Venezia Giulia han adoptado medidas para promover el establecimiento de un comité de
ética para la practica clinica en cada establecimiento de salud. Ademas, mencionan que en este
pais los comités de ética apuntan al compromiso de evaluar ensayos clinicos y a proporcionar

consultoria ética en salud.

Ahora bien, en Argentina las primeras iniciativas de comités de ética asistenciales datan
de la década de 1980, en el Hospital de Clinicas de Buenos Aires (1984), el Servicio de
Neonatologia del Hospital Italiano de Buenos Aires (1984) y en el Centro Oncoldgico de

Excelencia de la Fundacion Mainetti (1987). A partir de estas experiencias se han creado comités
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en el Hospital Penna de Bahia Blanca, Hospital de Nifios de la Plata, Hospital Evita de Lanus,

Hospital del Nifio de San justo, Hospital F. J. Mufiiz, entre otros (Maglio Ignacio, 2017.)

Las primeras referencias normativas nacionales se encuentran en la ley 24.742; en la
provincia de Buenos Aires se sancion0 el primer antecedente normativo provincial que establecia
la necesidad de aprobacion de las investigaciones por parte del comité de bioética, a través de
la ley 11.044; en el &mbito de la Ciudad Autbnoma de Buenos Aires (CABA) se dictaron dos leyes
locales que regulan tanto a los comités de bioética clinica, como los comités de ética en

investigacion; la inmensa mayoria de las provincias tienen regulaciones propias en la materia.

En la provincia de Corrientes cabe destacar la Ley 5896/09 sancionada por el Poder
Legislativo, de adhesion a la Ley Nacional 24.742 sobre los comités hospitalarios de ética, sus

funciones e integracion.

Con respecto a los comités de investigacion, en nuestro pais el Comité Nacional Asesor
de Etica en Investigacion creado por Resolucion Ministerial 1002/16 se ocupa de las implicancias
éticas de las investigaciones en salud en las que participen seres humanos, con el fin de proteger
sus derechos fundamentales ponderando, a su vez, la necesidad de promover la investigacion

en salud.

Esta conformado por referentes de los Comités Provinciales de Etica en Investigacion —
u organismos similares — de cada provincia, y cuenta para su asistencia y actualizacion
permanente con el apoyo de Comisiones Técnicas Asesoras que conformadas por expertos en

investigacion y en ética en investigacion.
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Asimismo, una de sus principales funciones es asesorar al Ministerio de Salud y demas
Ministerios, a las instituciones publicas del &mbito nacional y provincial, a los comités de ética en
investigacion provinciales, sociedades cientificas, universidades y demas organizaciones que asi

lo requieran.

Con respecto a los comités de investigacion, la provincia Corrientes cuenta con su
normativa sobre Investigaciébn en Salud y Comités de Bioética -La resolucién 1089/2013-
Departamento Provincial de Investigacion para la Salud. —La resolucion 1233/2014- Guia para

Investigaciones en Salud Humana, que adhiere a la resolucién 1480/11.

En relacion a los comités de instituciones u organizaciones en el campo de la odontologia,
tema que se ahonda en profundidad en esta investigacion partimos de que el trabajo realizado
por los comités de Bioética es muy complejo debido a que la solucién de conflictos donde estan
involucrados aspectos relacionados con la ética de la vida o de la salud, no siempre tienen una

sola solucion.

Aranguren Ibarra en 2014 realiza una publicacién cientifica y concluye acerca de la
importancia de que estos comités se constituyan en las instituciones, para garantizar los
derechos y el trato humanista de los profesionales o instituciones dedicadas al sector de la salud.
La funcién e implementaciéon de los comités resultaria muy beneficioso, ya que ademas de
garantizar el cumplimiento de normas y procedimientos, resulta una instancia deliberativa, que
amplia el proceso de conocimiento y toma de decisiones en el trato y en la resolucion de

conflictos.
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La comunidad tiene necesidades basicas con respecto a cuestiones éticas en salud, en
consecuencia los comités de ética deben realizar funciones de consultoria vinculadas a estas
cuestiones pertenecientes a actividades cientificas y sanitarias, dirigidas en la proteccion y
promocion de los valores personales. Ademas, los comités también pueden proponer iniciativas

para capacitar a los profesionales de la salud en temas de bioética.

Igualmente, se evidencia la necesidad de que en los mencionados comités se fomente
una participacion racional y pluralista que permita promover soluciones acordes a los problemas
de indole moral, en este caso en el campo de la Odontologia, que trabaje acorde a los
mecanismos y principios éticos; y de acorde a la normativa ética. Todo ello ocasiona la necesidad
de ahondar en los comités de las instituciones odontoldgicas, como ser colegios, circulos, entre
otras; en este caso se abordd esta tematica en referencia al Colegio y al Circulo odontolégicos

de Corrientes.
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1.8 PLANTEO DEL PROBLEMA

¢C6émo fue la evolucion del funcionamiento ético-normativo de los Comités de Etica del
Colegio de Odontologos y del Circulo Odontolégico de la ciudad de Corrientes desde sus

fundaciones y hasta nuestros dias?

A través de esta investigacion se analiza a partir de diversas fuentes los cambios
historicos por los que atravesaron el Circulo y el Colegio odontolégicos de Corrientes en materia

ética normativa.
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2. OBJETIVOS
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2.1 Objetivo General
- Analizar la evolucion del funcionamiento ético-normativo del Tribunal, Comisién o
Comité de Etica — segln las modalidades estatutarias- del Colegio de Odontdlogos de Corrientes

y del Circulo Odontoldgico Correntino, desde sus fundaciones y hasta nuestros dias.

2.2 Objetivos especificos
- Determinar los cambios histéricos que atravesaron el Circulo y el Colegio
odontolégicos de Corrientes en materia ética normativa.
- Describir los comités de ética del Circulo y del Colegio de la Provincia de Corrientes
y su relacién con ambas instituciones.
- ldentificar los casos que trascendieron en sanciones establecidas por los tribunales

de ética en el campo de la Odontologia en Corrientes.
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3. FUNDAMENTACION
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La moral se fundamenta en el respeto del ser humano como fin en si mismo y en el
respeto de las cosas como medio para lograr el bien comin. Como lo refiere Bermudez (2006),
los cambios acelerados en los valores y en la sociedad constituyeron un desafio para la ética;
por lo que se requirié una nueva forma de hacer ética, la bioética como ética de la vida (p.17).
Esta disciplina surge como un didlogo necesario y unificado entre Bios y Ethos: ciencia de la vida

y valores humanos (Ledn, 2004, p.6).

Asimismo, fueron hechos puntuales de la historia de la humanidad los que marcaron
la génesis de los comités de ética. Estos tratan dimensiones éticas referidas a las ciencias de la
vida y de la salud, y a las politicas innovadoras en esta materia; lo que trae aparejado la

necesidad de una reflexion sobre la condicion humana en situaciones y ambitos especificos.

Luego de una exhaustiva recopilacion bibliografica y documentolégica sobre los
comités de ética, del Colegio y del Circulo de Odontologia de la ciudad de Corrientes, surgio6 la
necesidad de estudiar la evolucién de los mismos, y de examinar la aplicacion del cuerpo
normativo ético de estas instituciones para determinar las funciones ético normativas de los

tribunales de ética en Odontologia.

Segun los antecedentes mencionados se observd la importancia de realizar este

trabajo debido a la insuficiencia de informacion hasta el momento sobre esta temética.

La realizacion de esta tesis pretende ademas alentar el desarrollo de otras

investigaciones sobre los comités de ética de las diferentes profesiones teniendo en cuenta que
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esta tematica tiene poco desarrollo en la bibliografia historica correntina y que no fue tema de

investigaciones pasadas.

Puede considerarse entonces a manera de probable impacto, el planteo tanto por
parte de la sociedad como de los profesionales del area de la salud acerca la importancia que
revisten los cuerpos ético-normativos de la profesion odontolégica como ciencia de la salud y su

aplicabilidad como necesidad béasica para el desarrollo del ejercicio profesional.
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4. DISENO METODOLOGICO
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4.1 Tipo de Investigacion:

Cualitativa, exploratoria, longitudinal.

4.2 Instrumentos para recoleccion de datos:

El estudio se realiz6 en dos etapas, la primera consistié en la obtencién de datos a través
de fichas de transcripcion y de sintesis derivadas de la realizacién del método histérico; y en la
segunda etapa, se obtuvieron datos por medio de la implementacion de entrevistas.

4.2.1 Primera etapa: fichas de transcripcion y de sintesis

Método histarico.

Conforme al objetivo general del presente trabajo que consisti6 en analizar el
funcionamiento ético normativo del Colegio y del Circulo odontolégico de la Provincia de
Corrientes, desde sus origenes y hasta la actualidad; resultd pertinente para la presente
investigacion emplear el método historico, ya que como lo explica Levaggi (1986): “... es un

método indirecto, que permite estudiar un objeto ubicado en el pasado” (p. 8).

Este método se constituy6 por las siguientes fases:

1°) La heuristica, que correspondio a la investigacion de:

-Fuentes primarias y secundarias; las primarias que representan aquellas elaboradas

contemporaneamente a los hechos que cuentan y las secundarias que son las que se elaboran
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a partir de fuentes primarias, lo que permitio reflejar los acontecimientos del pasado conforme a

lo propuesto precedentemente.

Para ello se recopilaron y analizaron mediante fichas de transcripcion y de sintesis:

a) El cuerpo ético normativo conformado por: leyes, estatutos, normativas, codigos
de ética, resoluciones, reglamentos, actas de asambleas dictadas entre la primera centuria del

siglo XX hasta el afio 2000, del Circulo y del Colegio de Odontélogos de Corrientes.

b) Los casos que transcendieron en sanciones ético-normativas establecidas por los
tribunales de éticas de las instituciones mencionadas en el item anterior disponibles en el periodo

mencionado.

c) La jurisprudencia provincial sobre casos de supuesta mala praxis y otros, en la

Provincia de Corrientes.

Con este fin se concurrié a los siguientes repositorios documentales de testimonios:

- Archivo del Circulo Odontoldgico Correntino y del Colegio de Odontdlogos de la
Provincia de Corrientes.

- Bibliotecas del Poder Legislativo y de Tribunales en la ciudad de Corrientes.

- Bibliotecas de la Facultad de Odontologia, de Derecho y Ciencias Sociales y
Politicas y de la Facultad de Medicina, todas ellas pertenecientes a la Universidad Nacional

del Nordeste.
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- Archivos de diferentes Periodicos del siglo XX, periodo comprendido desde el afio 1900

hasta el 2000.

2°) La critica, en donde se analizaron, confrontaron y valoraron los documentos

individualizados en el punto 1°, clasificAndolos cronolégicamente y verificando su autenticidad.

3°) El ordenamiento y la exposicion. Correspondio a la “recreacion intelectual”, y consisti

en la adecuada ordenacion de esos materiales y la presentacion de los resultados.

Cabe aclarar que esta divisién en etapas es s6lo de alcance didactico, pues en la practica
y realizacion de esta investigacidbn no existieron distinciones tan categoéricas en el proceso
aludido y muy especialmente en la critica, que estuvo presente en todo el curso de este estudio
y significé una actitud holistica permanentemente activa. (Tau Anzoategui y Martiré, 1981, p.

13).

4.2.2 Segunda etapa: aplicacion de entrevistas

Entrevistas

Se aplicé ademéas como instrumento de recoleccion de datos una entrevista a 20 (veinte)

profesionales odontdlogos que integraron y/o integran actualmente parte del tribunal de ética del

Colegio de Odontélogos y del Circulo Odontolégico de Corrientes en el periodo comprendido

entre los afios 2010 y 2022.
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La misma poseia la caracteristica de ser semiestructurada, organizada mediante

preguntas abiertas (ANEXO II), permitiendo un maximo grado de libertad en las respuestas.

Las preguntas fueron preparadas a modo de lista con la intencion de guiar la conversacion
con el entrevistado. Las mismas se confeccionaron antes de la programacion de las entrevistas,
lo que en cierta medida otorgo flexibilidad a esta fase de la investigacion, manteniendo al mismo

tiempo las directrices de la misma.

Esta fase se efectud con la intencién de obtener conocimiento proveniente del resultado
de la interaccion de los sujetos participantes y la entrevistadora y el lugar donde prestaban o
prestan actualmente sus servicios como miembros de los mencionados comités de ética, lo que

resulté util para complementar los resultados obtenidos en la fase anterior.

Se opto por este tipo de instrumento debido a que por medio de las preguntas realizadas
a los profesionales, éstos abordaron puntos importantes sobre el funcionamiento ético-normativo

de los tribunales de ética del Colegio y del Circulo Odontoldgicos de Corrientes.

Asimismo, para conocer los cambios histéricos por los que atravesaron los mencionados
comités de ética e indagar acerca de los casos que transcendieron en sanciones establecidas,

desde la oOptica de los profesionales entrevistados.

Las entrevistas se realizaron a 20 (veinte) sujetos que accedieron por voluntad propia a
participar en la investigacion luego de explicarles en qué consistia el estudio y la tematica a
abordar en el cuestionario, respondiendo las preguntas de manera verbal y consintiendo la

grabacion de la misma.
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Posteriormente se realizé la transcripcion de las grabaciones de las entrevistas, la revision

e interpretacién de la informacién obtenida a través de un proceso reflexivo.

En relacion a lo expuesto anteriormente, en resumen se especifican las etapas efectuadas
para la elaboracién y aplicacion de las entrevistas:

a) Confeccion de un listado de temas y preguntas guia.

b) Aplicacion de las entrevistas a los participantes.

c) Recoleccion de datos.

d) Reduccion de los datos: categorizacién y codificacion.

e) Interpretacion de los datos obtenidos.

4.3 Analisis de datos

Se utilizé un software de andlisis cualitativo especifico denominado ATLAS/ti como
herramienta informatica con la finalidad de organizar, reagrupar y gestionar de manera

sistematica el material obtenido.

Lo que fue consumado mediante un proceso de reduccion, con codificacion abierta en un

inicio y axial después para su categorizacion, con la ayuda del ATLAS/ti, Version 9, a prueba.

Se realizaron:
Por un lado, una base de datos relacional a partir de las fichas de transcripciéon y de

sintesis mencionadas en la primera etapa de la investigacion.
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Por otro lado, una base de datos relacional utilizando las entrevistas que se aplicaron en

la segunda etapa de este estudio.

Seguidamente se logré integrar la informacidn sistematizada (datos, fichas, anotaciones)
de las fichas de transcripcion y de sintesis y de las transcripciones de las entrevistas, por
separado, facilitando asi su organizacion, su busqueda y recuperacién, para luego presentarla a

manera de resultados.
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5. RESULTADOS
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5.1 Método histérico:

Andlisis de las fichas de transcripcién y de sintesis.

Después de haber concurrido a los repositorios documentales de testimonios y obtenido
las fuentes primarias y secundarias, todo ello especificado en la metodologia de este trabajo, se

confeccionaron posteriormente las fichas de transcripcion y de sintesis.

Por medio del programa informético ATLAS/ti -Analisis Cualitativo de Datos Textuales- se
correlaciond y analizé la informacién obtenida en las fichas mencionadas y se realizé la Ultima
etapa del método histérico, la “Recreacidn histoérica”, que consistié en la adecuada ordenacion

de esos materiales y la presentacion de los resultados.

Recreacion historica:

Se realiz6é una divisién por periodos desde el afio 1900 hasta el afio 2000, acerca del
punto a) y b) del punto 1° del método histérico correspondiente a la primera etapa explicada en
la metodologia de este trabajo, lo que abarca el cuerpo ético normativo conformado por leyes,
estatutos, normativas, codigos de ética, resoluciones, reglamentos, actas de asambleas dictadas
entre la primera centuria del siglo XX hasta el afio 2000, del Circulo y del Colegio de Odont6logos
de Corrientes y los casos que transcendieron en sanciones ético-normativas establecidas por los

tribunales de éticas de las instituciones mencionadas.

Los resultados obtenidos se presentan a continuacién en el Cuadro 1.
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Cuadro 1

PERIODOS

ANALIZADOS

SUCESOS ACONTECIDOS EN INSTITUCIONES

ODONTOLOGICAS CORRENTINAS EN RELACION A LA ETICA

1900 a 1920

-Se crean el Consejo de Salud y el Tribunal de Medicina.
-Se organiza el Consejo de Salud con el Tribunal de Medicina,
surgiendo de esta union la sociedad de Juana Francisca Cabral.
-Aparece la Direccion de Salubridad que entre sus Integrantes
miembros contaba con odontélogos y entre sus funciones se
encargaba de conceder la autorizacion a los dentistas para el ejercicio

de la profesion.

1920 a 1930

-La Direccion de Salubridad efectud la distribucion de secciones
siendo una de ellas la Higiene Administrativa que se encargaba del
ejercicio de la medicina y ramas afines y de la medicina legal y ética

profesional.

1930 a 1940

-La Direccién de Salubridad agrega a la seccién de higiene
administrativa ademas de la funcién de regulacion del ejercicio de la
medicina, ramas afines, y medicina legal, la regulacion del ejercicio de
las mismas en relacion a la Etica Profesional.
-Se cred el Circulo Odontologico Correntino el 3 de noviembre de

1939.
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1940 a 1970

-En la Direccion de Salubridad el Consejo Consultivo estaba
conformado por dentistas ademas de otros profesionales de la salud,
quienes realizaban funciones de regulacion del ejercicio profesional.
-El 4 de junio de 1967 inici6 su actividad el Colegio de Odontélogos

de Corrientes.

1970 a 1980

-Se crea el Colegio de odontdlogos de Corrientes.
-Hasta el afio 1979 no se encontraron indicios en los registros
analizados de que existiera el tribunal de ética en el Colegio y/ o en el
Circulo de Odont6logos de Corrientes.
-En el afio 1777 se realizan las Jornadas Deontologicas de Medicina

Psicosocial y la Jornada Nacional de Odontologia Legal.

1980 a 1990

-Se hace mencion al Tribunal de Honor del Colegio de Odontélogos,
compuesto por tres miembros titulares y dos suplentes.
-Se menciona una convocatoria de Asamblea Ordinaria del Colegio de
Odontblogos mencionando al tribunal nombrado anteriormente como
Tribunal Disciplinario.
-En 1986 se crea el Consejo Federativo de Odontélogos de Corrientes
(CFOC) agrupando en su seno al Colegio y al Circulo de Odontélogos
de Corrientes.
-Se gestiona la incorporacién del CFOC en calidad de afiliado a la
Confederacion de odontélogos de la Republica Argentina (CORA).
- Dentro de las funciones del (CFOC) se destaca la de: estudiar los
problemas de la profesiébn y proponer las soluciones adecuadas
cooperando con las mencionadas entidades adheridas a la concrecion

de los logros que ellas persiguieran.
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1990 a 2000

-Mediaciones del Consejo Federativo de Odontdlogos entre el Colegio
de Odontologos y otras Instituciones Odontologicas y las Obras
Sociales.

-Mediaciones del Consejo Federativo de Odont6logos sobre

situaciones conflictivas entre el Colegio y el Circulo de Odontélogos.

En cuanto al punto c¢) del punto 1° del método histdrico correspondiente a la primera etapa

expuesta en la metodologia de este trabajo referida a la jurisprudencia provincial sobre casos de

supuesta mala praxis y otros en la Provincia de Corrientes, se detect6 a prima facie que, si bien

existen algunas demandas civiles, no se observd una correlaciéon directa con las sanciones ético-

normativas abordadas en este trabajo. Esta tematica es tan amplia y relevante que se pretende

continuar con la realizacion de trabajos posteriores.

5.2 Andlisis de las entrevistas

Para el andlisis de datos cualitativos obtenidos de las entrevistas realizadas a los

diferentes profesionales que forman y/o formaron parte de los tribunales de ética del Colegio y

del Circulo de Corrientes se utilizé el método “Andlisis del Contenido.” Este consiste en un

método estructurado donde el analisis de contenido se refiere al proceso de categorizar los datos

verbales o de comportamiento para clasificarlos, resumirlos y tabularlos.

En funcién del método empleado, se cumplié con el siguiente esquema de actividades:
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a.  Aplicacion de las entrevistas.

b.  Obtencién de los datos.

C. Preparacion, revision y transcripcion de los datos.
d.  Organizacién de los datos segun criterio tematico.
e. Categorizacion de los datos

f. Andlisis de los datos y presentacion de resultados.

A partir de la informacion obtenida emergieron 3 categorias de analisis:

1) Funcionamiento ético-normativo

2) Cambios historicos en materia ética-normativa

3) Actividades formativo-educativas dirigidas a profesionales odontélogos en el area de

la bioética.

En el Cuadro 2, se presentan las cuestiones abordadas por los diferentes profesionales

en relacion a la categoria 1 y las respectivas dimensiones que se desprenden de la misma.

Cuadro 2
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RESPUESTAS DE LOS PROFESIONALES

CATEGORIA DIMENSIONES
ENTREVISTADOS

-Se ajusta a los reglamentos, lineamientos

para resolver cuestiones éticas
Control, fiscalizacion

-Aplicar principios bioéticos para hacer frente
y examen del

a situaciones éticas
accionar profesional

-Regular y vigilar la tarea y la conducta del
desde el punto de

odontologo asociado al Colegio orientandolo
vista ético

y asegurandole un desempefio profesional

eficiente y de calidad.

1- Promocion del | -Conversaciones con los profesionales

Funcionamiento

ético

normativo

correcto ejercicio de
la profesién

odontoldgica

-Mediaciones en casos que asi lo ameriten
-Reuniones, asambleas para debatir temas

referidos a esta tematica

Consultas,
situaciones o]
denuncias sobre
cuestiones de

caracter ético en el
ambito del ejercicio

profesional

-El Tribunal debe actuar ante una denuncia
concreta presentada ante el Consejo
Directivo.

-Estudiar el caso y posteriormente citaban a
la parte 0 partes involucradas.
-El tribunal se retne cuando se presentan

casos referidos a esta tematica
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1-

Funcionamiento

ético

normativo

Asesoramiento por

parte del comité en

-Cuando algunos profesionales tenian dudas
respecto del modo de anunciarse en una
especialidad en medios de difusion
-Aconsejar a los profesionales sobre normas

y reglas éticas para el ejercicio de la

alguna situacion
profesién
dilematica
-Asesorar sobre cuestiones arancelarias que
tienen que ver con el monto establecido por
las obras sociales.
Procesos
-Se encarga de hacer cumplir las normas
disciplinarios  sobre
-Actia como intermediario ante las obras
cuestiones de
sociales
caracter ético
-Los procesos disciplinarios estan a cargo de
aplicados por el
las entidades legales a fines
tribunal.
Sanciones
disciplinarias por
-No se registré ninguna sancion aplicada por
transgresiones en

relacion a situaciones
del ejercicio de la

profesion.

parte del tribunal a partir del relato de los

profesionales entrevistados
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En el Cuadro 3, se presentan las respuestas manifestadas por los diferentes

profesionales entrevistados en relacion a la categoria 2.

Cuadro 3

CATEGORIA

RESPUESTAS DE LOS PROFESIONALES

ENTREVISTADOS

2- Cambios historicos

en materia ético-

normativa

- Se produjeron cambios en aspectos relacionados al
funcionamiento y a las normativas éticas con la creacion del

Consejo Federativo de Odontdlogos de Corrientes.

- EI CFOC tuvo que asumir algunas de las atribuciones

gue hasta entonces tenian las otras asociaciones.

- Los cambios sucedieron en mayor medida en asuntos de
la comision directiva mas que en asuntos del tribunal de

ética.

- En relacion a los cambios del contexto se modificé varias

veces el procedimiento en materia ética-normativa.

En el Cuadro 4, se presentan las cuestiones mencionadas por los diferentes profesionales

entrevistados en cuanto a la categoria 3.
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Cuadro 4

CATEGORIA

RESPUESTAS DE LOS PROFEIONALES

ENTREVISTADOS

3- Actividades formativo-
educativas dirigidas a
profesionales
odontélogos en el area

de la ética

-No solamente brindan informacion a profesionales sino

también a pacientes cuando el caso asi lo requiera.

-Educacion sobre la temética a través de ateneos y

jornadas

-Cursos sobre las reglamentaciones ético-normativas.

-Incentivo hacia los profesionales para la lectura y estudio del

caodigo de ética odontologico.
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6. DISCUSION
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Los resultados de esta investigacion han demostrado que los comités de bioética
configuran espacios de dialogo en instituciones de salud, mas precisamente en asociaciones
odontolégicas, apoyando y reforzando la calidad de los servicios y decisiones, y garantizando el

respeto hacia las libertades fundamentales de las personas.

Si bien no se encontré que existe una estandarizacion internacional para los mencionados
comités, de la informacién presentada en este trabajo se destaca que su funcionamiento es
relevante para promover la reflexion bioética en el area de la salud odontolégica, siendo ademas
este resultado compatible con lo que registr6 Sayago (2021) acerca de la importancia de prever
la horizontalizacion de las relaciones entre las personas involucradas y asi lograr este proceso

de reflexion para la toma de decisiones prudentes y justas.

Otro de los aspectos de importancia relevante hallado en esta investigacion fue la
necesidad de contar con un funcionamiento dirigido hacia estas acciones por parte de las
diferentes instituciones de la salud, como apoyo tanto hacia los comités de bioética como hacia
los profesionales en sus diferentes ambitos de trabajo, segln lo sostuvieron Montanari Vergallo

y Petrini en una investigacion realizada en 2018.

En el contexto de este trabajo se observa que mas alla de que la implementacién de los
comités varia segun las peculiaridades de cada lugar de origen, pudiendo ser creados por el
Estado o de manera independiente por las propias instituciones de salud, podemos destacar que
sus objetivos educativos, normativos y de asesoria en dilemas bioéticos son formulados en base

al mantenimiento del respeto y la dignidad de la persona humana.
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Como parte de la funcion educativa de los comités también se ha evidenciado la
necesidad de que sus miembros sean formados en aspectos éticos y bioéticos con un enfoque
de formacion y capacitacion continua para una mejor percepcion, conocimiento y comprension
de la aplicacion ético-normativa, permitiendo asi que la valoracién ética y la toma de decisiones

se realicen de forma agil y adecuada de acuerdo a cada caso en particular.

Para los efectos de la presente investigacién, en concordancia con los autores Barata RS
y col. (2021) que caracterizaron el perfil de los comités de ética en investigacion a través de un
estudio donde se evidencié la importancia y obligatoriedad de actividades de formacion de sus
miembros para la eficacia de su operatividad, nos permitié resaltar otro aspecto importante de
los hallazgos de este trabajo al extrapolar las ideas evidenciadas por estos autores hacia los
comités de las instituciones odontolégicas abordadas, donde realmente resulta notoria la
importancia de la capacitacion constante de los miembros que lo componen para optimizar la
funcionalidad de los mismos teniendo en cuenta referentes teéricos y resoluciones sobre
cuestiones éticas, lo que puede llevarse a cabo a partir del analisis de los documentos ético-

normativos y de la realizacion de cursos sobre esta temética.

Los resultados arribados en esta investigacion ademas coinciden con la mayor parte de
las investigaciones consultadas con respecto a la caracterizacion de los miembros de los comités
de ética en investigacion pertenecientes a diferentes instituciones odontolégicas de educacion
superior y de hospitales, concluyendo que éstos poseen las caracteristicas necesarias para llevar
a cabo sus actuaciones en estos 6rganos colegiados, pero que resulta necesario redimensionar
algunos aspectos para poder asegurar la debida proteccion y garantia de los derechos e
intereses a las personas que acuden a los mismos; en el caso de comités de investigacion, de

los sujetos participantes, y en el caso de comités de las instituciones odontoldgicas, de los
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pacientes y profesionales involucrados en las diferentes cuestiones de caracter ético, segun lo

planteado por Barata RS y col. en el afio 2021.

A raiz de ello, se constat6 que la mayoria de los integrantes de los comités de ética tiene
formacion en el area de las ciencias de la salud, titulacién de maestria y/o ejercen la docencia.
Sin embargo, si bien la alta calificacidbn académica contribuye a su permanencia en los mismos,
se insiste en la formacién y/o realizacién de cursos de corta duracidén en en el area de la ética 'y
bioética como requisito previo para integrarlos, ademas del continuo ejercicio de la reflexion
sobre las normativas y principios éticos y bioéticos como forma de maximizar las actividades

realizadas por los miembros.

Tomando como referencia otra investigacion publicada en el afio 2022 por Barata RS y
col. donde se analizaron los fundamentos utilizados por los miembros de los comités de ética
para la resolucién de problemas éticos y/o morales experimentados durante su actuacion en los
mismos, se pudo proyectar en los resultados de este trabajo donde los miembros de los comités
estudiados fundamentan su analisis y la resolucion de problemas con base en normas y
resoluciones de cardcter ético, en las buenas préacticas, en principios éticos y bioéticos y en

valores individuales y colectivos.

Los resultados que se obtuvieron en relacién a la resolucion de dilemas éticos, coinciden
con los de Valdez Martinez y Bedolla, quienes en el afio 2019 concluyeron que para el analisis
desde la perspectiva de la ética se deben incluir dimensiones tedricas y practicas. La primera,
conformada por regulaciones y directrices, y la segunda, que alude a la forma sobre como los

comités de ética interpretan y aplican las mismas.
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Observando los datos referentes a la dimension regulatoria derivados de las entrevistas,
se constata que la misma esta conformada por las guias éticas internacionales, la normatividad
nacional propia de cada pais y la normatividad propia de cada institucién. Estas dos ultimas
deberian ser congruentes con las disposiciones internacionales. Asimismo, resulta preciso

destacar que el ambito regulatorio ademas deriva de la convencion y las voluntades humanas.

En cuanto a los hallazgos correspondientes a la dimensién practica, surge la necesidad
con respecto a las regulaciones y directrices que guian el trabajo de los comités, por un lado que
se empleen politicas de efectividad para que sean entendidas y cumplidas tanto por cada uno de
sus miembros como en su conjunto. Por otro lado en relacién a lo que aseveran Beauchamp y
Childress 2013, debe ser considerado el ethos o caracter habitual de una persona el cual incluye
la forma de pensar y de ser a la luz de las emociones, las expectativas, los valores e intereses,

que motivan al individuo y determinan la manera de cémo influyen en sus juicios y decisiones.

Para ello, otro aspecto importante para mencionar acerca de los hallazgos es la
necesidad de entender a la ética como la relacién de la conducta de los humanos vinculada a la
responsabilidad que tienen de elegir lo que es bueno o mejor u 6ptimo para la construccién de
un bien comun, lo que se construye a través de decisiones basadas en valores como la

solidaridad, la responsabilidad y la confianza.

Se sabe que la palabra responsabilidad significa elegir la opcién que es mejor u 6ptima
porque se esta de acuerdo con los principios que nos interpelen espontdneamente.

Consecuentemente la responsabilidad implica que estamos en una situacion en la que tenemos
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dos 0 mas opciones y que hay otras personas cuyo bien debemos tomar en cuenta al hacer

nuestra eleccién, ya que éstas reclaman de forma legitima que la opcién elegida sea buena.

De esta manera, para tomar decisiones y elegir entre las opciones que se presenten en
las diferentes situaciones dilematicas, como lo expresamos anteriormente, se deben tener en
cuenta el conjunto de regulaciones y directrices derivadas de la convencién y voluntad humanas,
y aceptadas después de haber sido analizadas racionalmente y de decidir que son buenas para

el bien individual y comun, y que sirven para guiar el trabajo de los comités.

Considerando las especificidades de los problemas éticos en salud bucal, Gomes D y col.
en 2021 realizaron una investigacion con el fin de construir una propuesta de Inventario sobre
Problemas Eticos en la Atencion Primaria de Salud favoreciendo la construccién de nuevos
espacios de reflexién y deliberacion ética, asi como de una herramienta primordial en la

planificacion estratégica de las acciones de salud, cualificandolas.

Troster (2000) habia observado en un estudio realizado en una poblacion de Brasil que
debido a numerosos y complejos problemas morales, los profesionales de la salud, los pacientes
y sus familias realizaban consultas cada vez mas frecuentes a los comités de bioética. Sin
embargo, los hallazgos de esta investigacién estan en discrepancia con ello debido a que se
reveld lo contrario, encontrando escasas consultas por parte de profesionales y/o pacientes sobre

cuestiones morales en relacion al ejercicio de la profesion odontolégica.

Los resultados de esta investigacion soportan las conclusiones de estudios previos sobre
la valoracién acerca de que los miembros de los comités posean las competencias y habilidades

necesarias para guiar las conductas en aquellos casos que sean requeridos; virtudes como la
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tolerancia, paciencia, compasion, honestidad, coraje, prudencia, humildad, integridad, son

imperiosos para una adecuada comunicacion con interés, respeto, apoyo y empatia.

Ademas, se evidencié la necesidad de que estos sujetos deban poseer conocimientos en
las siguientes areas: teoria de la ética, conceptos de bioética, sistema de salud, contexto clinico,
conocimiento de politicas relevantes de las instituciones, creencias y perspectivas de los
pacientes y sus familiares, asi como del equipo de trabajo, cédigo de ética, normas éticas y leyes
en el area de la salud. Asi pues, el conocimiento en ética y bioética aporta las normas basicas

gue deben guiar el accionar y la actitud de los profesionales integrantes de los comités.

Las instituciones, asimismo, deben proporcionar a los tribunales de ética una estructura
para su formacion asi como respetar su labor de forma integral. En consecuencia deben
garantizar a sus miembros tiempo adecuado, compensacion y recursos para hacer el trabajo de
forma apropiada. Su desempefio debe tener como objetivo abordar los dilemas éticos o resolver

conflictos y no una accién disciplinaria.

Por tanto, de estos resultados se induce la compatibilidad con lo afirmado por Acosta y
col. que en 2022 concluyeron que el comité de ética deberia constituir un espacio que permita el
didlogo abierto y brinde la oportunidad de cuestionar las actuaciones profesionales. Para ello se
debe tener en cuenta la conformacion de equipos en donde exista pluralidad de pensamientos,

fundamentos y conocimientos.

De alli surge la necesidad de la promocién de espacios de debate para analizar aquellas
situaciones reales que se presenten y favorecer asi la discusion para el tratamiento de casos

especificos que surjan del ejercicio de la profesion odontoldgica.
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La comparacion de los resultados de esta investigacion con los obtenidos por Velazco
Suarez (1999) coinciden en un aspecto sobre el reglamento de los comités, donde debe existir
la posibilidad de que sus integrantes se reinan periédicamente haya o no un motivo especial. En
algunas ocasiones sera indispensable cuando sea solicitado por algin caso en concreto, pero
independientemente de eso, es necesario que realicen reuniones frecuentes, una o dos veces
por mes, para estudiar el contenido ético de las acciones que intervengan, estableciendo desde
luego una premisa fundamental: el respeto a los derechos humanos en todas las actividades que
se realicen en la institucion, lo cual implica un gran respeto a la vida y a la dignidad de las

personas.

También se coincide a partir de los mencionados resultados con los hallazgos
proporcionados por este autor en la necesidad de que los comités de bioética elaboren una guia
ética de buena conducta para que los profesionales, en nuestro caso odontélogos, puedan
atenerse a ella, con el fin de ejercer una buena préactica profesional, y en suma, para hacer

buenas instituciones con miras de brindar un ptimo servicio a la sociedad.
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7. CONCLUSIONES
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De la presente investigacion se desprenden una serie de conclusiones que se refieren a
un proceso que pretende dar luz a la situacién de los comités de ética de las instituciones
odontolégicas de la ciudad de Corrientes. El mismo se llevé a cabo a través del desarrollo de dos

etapas las cuales se mencionan a continuacion.

La primera, mediante el método historico, con el que se analizé los archivos encontrados
en los diferentes repositorios documentales desde el afio 1900 hasta el afio 2000, y a partir del

cual se pudo concluir lo siguiente:

En la década del 1900 el Consejo de Higiene Publica de la provincia formulaba la némina
de profesionales de la salud diplomados, entre ellos dentistas, que habian registrado su titulo

como establecia el reglamento vigente para poder ejercer su profesioén en toda la provincia.

En la década de 1910 el Consejo de Higiene estaba encargado de examinar en forma
tedrica y practica y autorizar a ejercer la profesion a los profesionales de la salud, entre ellos
odontologos, y de sancionar a aquellos que ejercian de manera ilegal las diferentes profesiones,

entre éstas la Odontologia.

Cabe destacar que la mesa examinadora de este consejo estaba formada por integrantes

de diferentes areas de la salud, entre ellos un profesional odontélogo.

Posteriormente se crea el Consejo de Salud a raiz de complementar la funcion que ejercia

el Estado con respecto a la Salud en la Ciudad de Corrientes; y se funda el Tribunal de Medicina.
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A finales de la misma década se crea la Direccion de Salubridad que entre sus Integrantes
miembros contaba con odontdlogos y entre sus funciones se encargaba de conceder la
autorizacion a los dentistas para el ejercicio de la profesion, y de sancionar a aquellos que

ejercieran de manera ilegal la profesion.

Asimismo, en este periodo, la Direccion de Salubridad efectdo la distribucion de
secciones de la misma entidad, siendo una de ellas la Higiene Administrativa que se encargaba

del ejercicio de la medicina y ramas afines, y del ejercicio de la medicina legal.

Y en la década de 1930, se alude ademas en la mencionada seccion a la ética profesional

en adicion a la medicina legal.

En el periodo de los afios 40", aparece la figura del Consejo Consultivo perteneciente a
la Direccibn de Salubridad, el cual estaba conformado por dentistas ademas de otros
profesionales de la salud, quienes realizaban funciones de autorizacion del ejercicio de la
profesion a los profesionales en todo el territorio de la Provincia; ademas de la regulacion del
ejercicio profesional, sin hasta el momento haberse encontrado antecedentes referidos a

funciones sobre cuestiones del campo de la ética.

A partir del aflo 1950 el Circulo de Odontélogos de Corrientes en coordinacion, algunas
veces, con la Asociacion Odontolégica Argentina (AOA) empiezan con la organizacion de
jornadas, cursos, disertaciones y conferencias, para la formacion de los profesionales

odontologos y de la salud en general.



COMITES DE ETICA EN ODONTOLOGIA 90

A fines de la década del 60" se suma a la mencionada organizacion de dichos eventos

formativos y educativos, el Colegio de Odontélogos de Corrientes.

En la década de los aflos 70 se evidencian registros sobre las diferentes asambleas
llevadas a cabo para renovacién de miembros, lectura y aprobacion de memoria y balance de las
diferentes areas y de la designacion de socios, tanto del Colegio como del Circulo de

Odontélogos de Corrientes.

Hasta el momento continuaban con la realizacién de diferentes eventos educativos y
formativos sobre las diferentes ramas de la disciplina odontolégica, inclusive de Odontologia
Legal, sin embargo, no se encontro registros de cursos relacionados con la tematica de la ética

y bioética.

Hasta el afio 1980, tampoco se hallaron indicios en los registros analizados acerca de la

existencia del tribunal de ética en ambas instituciones odontoldgicas de Corrientes.

A partir de ese afo el Colegio de Odontélogos de Corrientes ademas de organizar
diferentes tipos de encuentros educativos, también cumplia con la funciébn de mediar con las

obras sociales, sus beneficiarios y los profesionales prestadores de las mismas.

Y asi, el Circulo de Odontélogos correntino se encargaba en mayor medida de la

organizacién de cursos y jornadas para la formacion de los profesionales odontélogos.

En el afio 1981 se hace mencién al denominado Tribunal de Honor del Colegio de

Odont6logos, compuesto por tres miembros titulares y dos suplentes, y en ese mismo afo, se
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menciona una convocatoria de Asamblea Ordinaria del Colegio de Odont6logos mencionando al

tribunal nombrado anteriormente como Tribunal Disciplinario.

Se crea en el afio 1986 el Consejo Federativo de Odontélogos de Corrientes
(COFEOCOR) como entidad de segundo grado y, como se evidencid, éste nucleaba al Colegio
y al Circulo de Corrientes y a circulos y colegios de profesionales del sector interior de la
Provincia. Asimismo, se gestiona la incorporacién del COFEOCOR en calidad de afiliado a la

Confederacion de odontélogos de la Republica Argentina (CORA).

Dentro de las funciones del COFEOCOR se destaca la de “estudiar los problemas de la
profesion y proponer las soluciones adecuadas cooperando con las mencionadas entidades

adheridas a la concrecion de los logros que ellas persiguieran.”

A partir de la década de los 90" se encontraron registros sobre mediaciones del
COFEOCOR entre el Colegio de Odont6logos y el Circulo de Odontélogos, con otras

Instituciones Odontoldgicas y con las Obras Sociales.

En la segunda etapa de este trabajo se llevé a cabo la implementacion de entrevistas

semiestructuradas a profesionales odontélogos que integraron y/o integran actualmente el

tribunal de ética del Colegio y del Circulo de Odontologia de Corrientes.

Del analisis de las entrevistas surgieron tres categorias:

A partir de lo revelado en la primera categoria “Funcionamiento ético normativo”, se logré

concluir lo siguiente:
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El comité es el encargado de regular y vigilar la conducta de los profesionales odontélogos

ajustandose a las normas, reglamentos y lineamientos éticos aplicando los principios bioéticos.

Ademas, con la finalidad de promover el correcto ejercicio de la profesién odontoldgica,
cumple tareas de mediar a través del dialogo con los profesionales en casos que asi lo requieran
y de realizar diferentes encuentros para debatir sobre los mismos y sobre contenidos

relacionados a la tematica de la ética.

Ante alguna situacion sobre cuestiones de caracter ético producida en el ejercicio
profesional, el tribunal de ética debe reunirse y actuar, estudiando el caso, citando a las partes

involucradas para, a través de la comunicacién buscar una solucién lo mas equitativa posible.

Sin embargo, después de haber analizado los datos obtenidos y de haber ahondado en
los resultados de esta investigacion se puede concluir que no se evidenciaron casos que
trascendieron en sanciones establecidas por los tribunales de ética en el campo de la

Odontologia en la ciudad de Corrientes.

Empero, si se encontraron casos en que los comités brindaron asesoramiento a
odontdélogos en situaciones respecto al modo de anunciarse como especialistas en los diferentes

medios de comunicacién y sobre cuestiones arancelarias en relacion a las obras sociales.

En cuanto a los procesos disciplinarios sobre cuestiones de caracter ético, el tribunal es
el encargado de hacer cumplir las normas éticas, sin embargo, los diferentes participantes aluden

a que dichos procesos se llevan a cabo por parte de las entidades legales afines.
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Con referencia a lo expuesto precedentemente, se puede afirmar que la escasez de
sanciones aplicadas por los comités de ética no coincide con el pormenorizado plexo ético
normativo de la Provincia de Corrientes, después de analizar criticamente su funcionamiento

segun las modalidades estatutarias de cada uno de ellos.

En relacion a la segunda categoria “Cambios historicos en materia ético-normativa” se
presentan algunas conclusiones referidas a las manifestaciones realizadas por los profesionales

entrevistados.

Ante la pregunta planteada al inicio de este trabajo a cerca de la evolucién de los comités
del Colegio de odontélogos y del Circulo de odontélogos de la ciudad de Corrientes desde sus
fundaciones hasta el presente, se logré determinar algunos sucesos histdricos en relacion a los

cambios en materia ética normativa.

Se evidencid que en sus inicios los integrantes de los diferentes tribunales se reunian en
las asambleas solo para consumar el acto de renovacion de miembros, demostrando asi su
existencia ante la sociedad y que, paulatinamente, fueron cumpliendo con tareas especificas

referidas a cuestiones éticas hasta alcanzar la dindmica de funcionamiento actual.

Asi mismo se puso de manifiesto que el paso del tiempo y las modificaciones del contexto
determinaron cambios significativos en cuanto a lo procedimental en materia ética normativa con
la creacién del Consejo Federativo de Odontdlogos, ya que al mismo le fueron delegadas algunas

funciones que hasta entonces eran ejercidas por las otras asociaciones odontolégicas.
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En cuanto a la descripcion de los comités, considerando el estatuto normativo del Colegio
de Odontélogos, se puede decir que el tribunal de ética posee tres (3) miembros titulares y dos
(2) miembros suplentes. La renovacion de los mismos desde el afio 2010 se efectuaba cada 2
afios y a partir de afio 2019 es realizada cada tres afios, pudiendo ser reelectos. Para integrar el
tribunal se requiere ser socio activo y/o honorario, con una antigliedad minima de 10 (diez) afios
de asociado (ANEXO llI). El tribunal del Circulo de Odontélogos de Corrientes posee 2 (dos)

miembros titulares y 2 (dos) suplentes y la renovacién se produce cada 2 afios.

Ahora bien, del analisis de la categoria 3 “Actividades formativo-educativas dirigidas a
odontdélogos en el area de la ética”, los entrevistados mencionaron que el tribunal no solamente
debe brindar informacion a profesionales sino también a pacientes; que las instituciones deben
organizar diferentes encuentros de formacién y educacién sobre esta tematica, recalcando la
realizacion de cursos sobre las reglamentaciones ético-normativas, con el fin de incentivar a los
profesionales a la lectura, estudio y aplicacion del cédigo de ética odontolégico, entre otras

normativas.

Es por ello, que se insiste en la importancia sobre la necesidad de promover ofertas de
educacién continua y posgradual en Etica y Bioética, asi como lograr una sensibilidad ética y
humanizada, con conocimiento especifico, a fin de propiciar una preparacién y mayor capacidad
resolutiva, de liderazgo, de voz y voto en la toma de decisiones por parte de los miembros de los

tribunales en los casos que sean requeridos.

La intencion es que estas recomendaciones penetren no solo en los miembros de los

comités sino también entre los profesionales, para que los actos éticos y morales se vuelvan
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naturales y se realicen simplemente por propia conviccion para beneficio de pacientes,

familiares, colegas, y demas involucrados en la profesion odontol4gica.

Otra de las finalidades consiste en armonizar el desempefio individual y colectivo de los
profesionales odontdlogos en la blusqueda de la excelencia. También, se pretende prevenir
conductas reprochables para favorecer la responsabilidad mediante un trato calido, digno y justo,
entre pacientes, colegas y demas integrantes relacionados, lo moralmente indicado para tratar

asuntos que tienen que ver con la vida de los enfermos y la conducta de los profesionales.

La tecnologia biomédica ha tomado un camino de alta velocidad, sin embargo, en
cuestiones éticas y su legislacién, se produce de modo mas lento, de manera que tenemos que
aunar criterios y motivacion y asi, participar unidos para el bien de todos, especialmente para el
propdsito de nuestra vocacion y de nuestra conviccion, y, naturalmente, no faltar a los principios

y valores que regulan una mejor conducta en el ser humano.

Los resultados de esta investigacion son relevantes puesto que se trata a raiz de todo lo
abordado en este estudio, de que los miembros de los comités cumplan cabalmente con su
responsabilidad personal y los comités como entidad cumplan con su responsabilidad social, de

ahi se sugiere también la idea de implementar la evaluacion de los comités a través de auditorias.

Por ultimo, se pretende concientizar a los profesionales en ciencias de la salud, sobre
todo a agquellos pertenecientes al area de la Odontologia, sobre la imperiosa necesidad de ejercer
la profesién en base a lo que establece el Cédigo de Etica y Deontologia Dental acerca de la
integracion de los valores morales, normas éticas y principios deontolégicos que inspiran, guian

y precisan la conducta profesional.
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ANEXO |

CODIGO ARGENTINO DE ETICA Y DEONTOLOGIA DENTAL

ASOCIACION ODONTOLOGICA ARGENTINA (AOA)

El Cddigo de Etica y Deontologia Dental integra los valores morales, normas éticas y

principios deontolégicos que deben inspirar, guiar y precisar la conducta profesional del dentista.

TITULO I: CONCEPTOS Y PRINCIPIOS BASICOS

Capitulo 1: CONCEPTOS BASICOS

Art. 1 Definicién y objetivos

El Codigo de Etica y Deontologia Dental integra los valores morales, normas éticas y principios
deontoldgicos que deben inspirar, guiar y precisar la conducta profesional del dentista.

Art. 2 Valor profesional e institucional

Para la Organizacion institucional, el respeto, promocion, y desarrollo de la Etica y Deontologia
profesional son objetivos prioritarios y fundamento basico de su atribucién social. Por ello,
proveera con atencion preferente las acciones pertinentes en orden a favorecer el conocimiento
de este CAadigo, obligandose a velar por su cumplimiento.

Art. 3 Ambito de aplicacion

1- Las disposiciones del presente CAdigo obligan a todos los dentistas en el ejercicio de su
profesion, cualquiera que sea la modalidad en que la practiquen e independientemente de su
ideologia sacial, religiosa, politica o cualquier otra condiciéon que pueda interferir en la calidad de

su actuacioén profesional.
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2- Del mismo modo, también sera de aplicacién para aquellos profesionales fordneos que, por
via de convenios o tratados internacionales, participen como docentes en cursos, congresos 0
cualquier otra situacion.

Art. 4 Responsabilidad corporativo - institucional

El odont6logo estd sujeto a responsabilidad disciplinaria interna de caracter corporativo-
institucional. Dicha responsabilidad esta basada en los preceptos ético-deontologicos y legales
gue vertebran el ejercicio profesional del dentista y amparada por los Estatutos de la institucion
correspondiente.

Art. 5 Régimen disciplinario

El incumplimiento de los preceptos imperativos a que éste Cdodigo obliga constituye falta
disciplinaria tipificada en los estatutos de las Instituciones correspondientes, cuya correccion se
haréa a través del procedimiento establecido en los citados Estatutos, en los especificos de cada
institucion y demas normativa de desarrollo.

Capitulo 2: PRINCIPIOS GENERALES

Art. 6 Principio de igualdad de los pacientes

El dentista debe atender con la misma probidad y diligencia a todos los pacientes,
independientemente de su condicién individual, sin distincién por razén de nacimiento, raza,
sexo, religion, opinién, naturaleza del problema de salud o cualquier otra situacion o circunstancia
personal o social.

Art. 7 Prioridad de los intereses del paciente

La principal lealtad del dentista es la que debe a su paciente, y tanto la salud general como la
salud bucodental de éste, deben anteponerse a cualquier otra conveniencia. Por consiguiente, el
dentista, en el ejercicio de su profesion, dard preferencia a los intereses del enfermo sobre
cualesquiera otros, incluidos los propios.

Art. 8 Actuacion conforme a la lex artis ad hoc



COMITES DE ETICA EN ODONTOLOGIA 107

El dentista se abstendra de toda conducta perjudicial hacia la vida y la salud de los pacientes,
atendiéndole conforme al conocimiento cientifico del momento y situacion.

Art. 9 Deberes vocacionales del dentista

Son deberes primordiales del dentista, dado que su vocacion consiste en defender la salud y
aliviar el sufrimiento de sus pacientes, dentro del ambito estomatognatico, mediante un ejercicio
profesional fundamentalmente humanitario:

1) el respeto a la vida y a la dignidad de las personas,

2) el cuidado preventivo, terapéutico y/o paliativo de la salud estomatognética de los seres
humanos y

3) la promocién y proteccién de la salud dental de la comunidad.

TITULO Il: SOBRE EL EJERCICIO PROFESIONAL

Capitulo 3: DE LA ATENCION AL PACIENTE

Art. 10 Trato con el paciente

1- La relacién entre dentista y paciente es de confianza. Por ello, en el ejercicio de su profesion,
el dentista actuard siempre con correccion, respetando en todo momento la intimidad de su
paciente, asi como las convicciones de éste o sus allegados.

2- El dentista evitara cualquier demora injustificada en su asistencia, especialmente en
situaciones de urgencia.

Art. 11 Libertad de eleccion del facultativo

La relacion entre el dentista y el paciente se basa en la plena confianza mutua. Por lo tanto, la
libre eleccion del profesional es un principio fundamental de la relacién dentista-paciente que el
primero siempre debe respetar y hacer respetar, en la medida de lo posible.

Art. 12 Libertad de aceptacién y rechazo de pacientes
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1- El dentista tiene derecho a aceptar o rechazar la responsabilidad de atender y tratar a un
enfermo, salvo cuando éste se encuentre en peligro, y siempre y cuando esta eleccion y decision
cumpla las normas ético-deontolégicas enmarcadas en este Codigo. 2- En el caso de que un
paciente, suficientemente informado, rechazara o dudara de las indicaciones diagndsticas y
terapéuticas que el dentista considerase oportunas, o si exigiera del profesional un procedimiento
gue éste, por razones cientificas o éticas, juzgara innecesario, inutil, inadecuado o inaceptable,
el profesional quedara exento de su obligacidn de asistencia.

3- Al dentista también le asiste el derecho de rehusar la atenciébn a pacientes cuando le
impusieran la confecciébn de protesis, elementos de ortodoncia o cualquier otro tipo de
aparatologia Odontoestomatoldgica, en laboratorios o por protésicos que no fueran de su
confianza.

Art. 13 Obligaciones de atencién en situaciones de emergencia

1- El dentista, cualquiera que sea la modalidad de su ejercicio, esta obligado a prestar ayuda de
urgencia al enfermo o al accidentado.

2- Aln en caso de conflicto laboral o suspension organizada de los servicios profesionales, el
dentista debera responsabilizarse del diagnéstico y tratamiento de los pacientes que requieran
atencion urgente e inaplazable o que juzgue necesario segln su conciencia.

3- En situaciones de peligro sanitario publico, catastrofe, epidemia, o riesgo de muerte, el dentista
debe atender a los enfermos, salvo que fuere obligado en contra por la autoridad competente, y
se presentara voluntariamente a colaborar en las tareas de auxilio o de identificacion en su caso.
Art. 14 Continuidad de la asistencia

1- Una vez el dentista acepte la atencién del paciente, queda comprometido a asegurarle la
continuidad de sus servicios profesionales.

2- No obstante lo anterior, el dentista podra suspender la continuidad de la atencién en el caso

de que llegara al convencimiento de que no existiera hacia él la necesaria confianza en cuya
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eventualidad dejard constancia de ello al paciente, familiares o allegados y debera facilitar al
profesional que se haga cargo del paciente toda la informacién necesaria.

Art. 15 Actuacion profesional ante enfermos terminales

Ante una enfermedad incurable y terminal, el dentista debe evitar acciones diagnésticas o
terapéuticas inutiles u obstinadas y limitarse a aliviar tanto los dolores fisicos del area bucodental
como los morales del paciente, conservando su dignidad y procurando mantenerle la mejor
calidad de vida posible hasta el final de la misma.

Art. 16 Proteccion de la dignidad humana

1- El dentista, en ninguna circunstancia, ni en caso de conflicto armado, debera participar,
secundar, admitir o realizar practicas de represion fisica o psiquica, actos de tortura,
procedimientos crueles, inhumanos, degradantes o malos tratos, manipulacion de la conciencia
o privaciéon de la libre determinacion de las personas, cualesquiera que sean los argumentos
invocados para ello. Esta obligado, por el contrario, a denunciarlos ante los organismos creados
al respecto y ante la institucion odontoldgica que, en ese momento, ética y deontol6égicamente
esté al cuidado de su quehacer como dentista.

2- El dentista que tuviera conocimiento o sospecha de que un paciente, y mas aln si es menor
o discapacitado, es objeto de malos tratos debera poner los medios necesarios para protegerlo
y dar conocimiento inmediato a la autoridad competente.

Capitulo 4: HISTORIA CLINICA

Art. 17 Historia clinica o patografia

1- Tanto la relacion profesional - paciente como los actos odontoestomatologicos deberan ser
registrados en la correspondiente historia clinica. Es éste un documento fundamental que el
dentista tiene el deber y también el derecho de llevar a cabo, con el objetivo de facilitar la

asistencia del paciente.
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2- El dentista tiene la obligacion de conservar la historia clinica y documentos o materiales
adjuntos que la completen el tiempo que considere necesario y como minimo el marcado por la
legislacion al respecto. La transmision de una parte o del total del contenido de la historia clinica
se hara bajo las reglas del secreto profesional y los deseos del paciente.

3- La publicacién o presentacion cientifica del historial clinico de pacientes debera respetar el
derecho a la intimidad de los mismos.

4- A peticion del paciente y su beneficio, el dentista debera proporcionar al otro compafiero
indicado por el paciente, los datos que requiera para su actuacion profesional.

Capitulo 5: DE LA INFORMACION AL PACIENTE

Art. 18 Derecho del paciente a la informacidn clinica sobre si

1- El paciente tiene derecho a recibir informacion veraz sobre el diagndstico, prondstico y las
alternativas y posibilidades terapéuticas de su enfermedad.

2- El dentista debera facilitar la informacion necesaria con las palabras mas adecuadas, en
términos comprensibles y con la delicadeza y sentido de responsabilidad que las circunstancias
aconsejen.

3- Se puede informar también al familiar o allegado mas intimo o a otra persona que el paciente
haya designado para tal fin.

4- A solicitud de los pacientes que lo requieran, el dentista proporcionara unas “Instrucciones de
Manejo, Cuidado y Mantenimiento” de las prétesis dentales que considere oportunas.

Art. 19 Consentimiento informado

1- Si los efectos y consecuencias derivados de las intervenciones diagndsticas y terapéuticas
propuestas por el profesional pudieran suponer un riesgo importante para el paciente, el dentista
proporcionara informacién suficiente y ponderada, a fin de obtener el consentimiento

imprescindible para practicarlas.
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2- En aquellas circunstancias en que el paciente no estuviere en condiciones de prestar su
consentimiento a la intervencién profesional por minoria de edad, incapacidad o urgencia de la
situacion, debera solicitarlo a su familia o representante legal, y si no le resultara posible, ante
una situacién de urgencia debera prestar los cuidados que le dicte su conciencia profesional.
Art. 20 La informacion en pronésticos de gravedad

Sin perjuicio del derecho del enfermo a la informacion y a decidir sobre su futuro, el dentista
puede, en casos de prondstico grave, no comunicarle inmediatamente su situacion. En todo caso
lo haré a la familia, allegado mas intimo o persona que el paciente haya podido designar para tal
circunstancia.

Art. 21 Informes clinicos

1- El paciente tiene derecho a obtener del Odontélogo o Estomatélogo un certificado o informe,
de contenido auténtico y veraz, emitido por el dentista y relativo a su estado de salud o
enfermedad o a la asistencia profesional que se ha prestado.

2- En base al principio de confidencialidad, cualquier certificado, informe odontoestomatol6gico
o documento relacionado con el paciente sera entregado Unicamente al paciente o a persona
autorizada por éste y siempre bajo las reglas del secreto profesional.

Art. 22 Identificacién del facultativo

El trabajo en equipo no impedird que el paciente conozca qué profesional asume la
responsabilidad de su atencion y el encargado de proporcionarle la informacién necesaria, sin
perjuicio de la informacion adicional que debe proporcionar el profesional que realice la
intervencion.

Capitulo 6: DEL SECRETO PROFESIONAL

Art. 23 Concepto y contenido

1- El ejercicio de la profesion odontoestomatoldgica conlleva como deber del profesional y

derecho del paciente el secreto profesional.
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2- El secreto profesional del dentista abarca todo aquello que éste haya podido conocer, oir, ver,
0 comprender en su ejercicio, asi como lo que se le haya podido confiar dentro de su relacion
con el paciente.

Art. 24 Extension de la obligacién

1- El secreto profesional obliga a todos los dentistas cualquiera que sea la modalidad de su
ejercicio o las circunstancias en que se lleve a cabo su actuacion profesional.

2- Es deber del odontélogo exigir a sus colaboradores y auxiliares la observancia estricta del
secreto profesional, velar por su cumplimiento e inculcar a todos quienes estén en contacto con
la historia clinica o directamente con el paciente que también estdn obligados por el secreto
profesional.

3- En el ejercicio profesional de la odontologia en equipo, cada dentista es responsable de la
totalidad del secreto. Los directivos o gestores de la entidad o institucion tienen el deber de poner
todos los medios necesarios para posibilitarlo.

Art. 25 Perpetuidad de la obligacién

1- Aun cuando el paciente cambie, incluso voluntariamente, de profesional el dentista no queda
liberado de la obligacion del mantenimiento del secreto.

2- La muerte del paciente no exime al dentista del deber del secreto.

3- Al cese de la actividad profesional el dentista podra transferir su archivo al colega que
considere oportuno o le sustituya, si bien los pacientes deben ser notificados de éste suceso,
pudiendo manifestar su voluntad en contra. En este sentido, podra transferir su archivo al
profesional que manifieste el paciente. Si no tuviere lugar tal situacion el archivo debera ser
puesto en custodia en la institucion correspondiente , que decidird en consecuencia.

Art. 26 Excepciones al mantenimiento del secreto profesional

El dentista podra revelar el secreto en los siguientes casos, aunque siempre con prudencia y

discrecion, exclusivamente ante quien tenga que hacerlo y en sus justos y restringidos limites.
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1- Por mandato legal: Siempre limitdndose a suministrar, Unica y exclusivamente, los datos
exigidos.

2- Por motivo disciplinario institucional: Cuando el dentista compareciera como acusado o fuera
llamado a testimoniar en materia disciplinaria, aunque tendra derecho a no revelar confidencias
del paciente.

3- Cuando el dentista se vea injustamente perjudicado por causa del mantenimiento del secreto
de un paciente y éste sea el autor voluntario del perjuicio.

4- Si con el silencio del profesional se diera lugar a un perjuicio al propio paciente u otras
personas o un peligro colectivo.

5- En las enfermedades de declaracién obligatoria.

6- En caso de duda ante situaciones de revelacion del secreto profesional, el dentista debera
acudir a la comisién deontoldgica correspondiente que dictaminara la actuacion a seguir.

Art. 27 Advertencia al paciente de las excepciones al secreto profesional

Cuando la situacién asi lo requiera, el dentista informara al paciente de los limites del secreto
profesional y no adquirird compromisos bajo secreto que entrafien malicia o dafien a terceros o
a un bien publico.

Art. 28 Archivos informaticos

1- Ningun sistema de informatizacién, sea de caracter administrativo, epidemiolégico, clinico,
cientifico-profesional, de investigacion o cualquier otra naturaleza, comprometera el derecho del
paciente a la intimidad.

2- Los dentistas no pueden cooperar en la creacion de bancos electronicos de datos sanitarios
gue puedan poner en peligro o mermar el derecho del paciente a la intimidad y a la seguridad y
proteccion de su vida privada.

3- Todo banco informatizado de datos clinicos odontoestomatoldgicos debera quedar bajo la

responsabilidad de un profesional sanitario especialmente designado para ello.
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4- Los bancos de datos odontoestomatoldgicos no podrdn estar conectados con otros no
sanitarios.

Capitulo 7: CALIDAD DE LA ASISTENCIA

Art. 29 Derechos asistenciales de los pacientes

El dentista debe proporcionar a sus pacientes una asistencia competente, puntual y de calidad,
adecuada a las circunstancias clinicas que presentan y con la debida consideracion a sus deseos
y necesidades.

Art. 30 Derecho a la calidad cientifica y técnica

El paciente tiene derecho a una atencion odontoldgica de calidad cientifica y técnica, y el dentista
tiene la responsabilidad de prestarsela, cualquiera que sea la modalidad de su practica
profesional, comprometiéndose a emplear los recursos de la ciencia de manera adecuada a su
paciente, segun el estado del conocimiento dental del momento y las posibilidades a su alcance.
Art. 31 Calidad del servicio

El paciente tiene derecho a una atenciéon humana y a unos servicios complementarios de calidad,
gue el dentista debe promover en tanto responsable de las instalaciones y del personal auxiliar.
Art. 32 Principio de competencia profesional

Excepto en situacion de urgencia o circunstancias de excepcion, el dentista debe limitar su
actividad al exclusivo &mbito para el que se encuentre capacitado, y abstenerse de practicas o
actuaciones que sobrepasen sus conocimientos, habilidades o experiencia. Si se diera tal
circunstancia, propondra que se recurra a otro compafiero competente en la materia.

Art. 33 Actitudes perjudiciales hacia el paciente

En la relacion profesional con sus pacientes el dentista evitard, por constituir conductas no-éticas:
a) incurrir en préacticas de charlatanismo, sin base ni conocimiento cientifico;

b) prometer al paciente o a sus familiares curaciones de azar o imposibles;

c) prometer y garantizar resultados;
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d) practicar procedimientos ilusorios;

e) aplicar tratamientos simulados o ficticios;

f) emplear técnicas no contrastadas cientificamente;

g) practicar sobretratamientos o infratratamientos en su caso;

h) realizar tratamientos mutilantes innecesarios;

i) producir deliberadamente incapacidades parciales o totales en las funciones estomatognaticas;
Art. 34 Deber de continuidad formativa

1- Para un correcto desarrollo de su actividad profesional el dentista tiene el deber ineludible de
mantener actualizada su formacion cientifica y humanistica durante toda su vida profesional
activa.

2- La educacion continuada del profesional es también un compromiso ético de las instituciones
creadas para tal fin.

Capitulo 8: CONDICIONES DEL EJERCICIO

Art. 35 Independencia profesional y libertad de ejercicio

Tanto para aconsejar como para aplicar tratamientos, el dentista debe disponer de completa
libertad profesional y gozar de las condiciones técnicas y morales que le permitan actuar con
plena independencia y garantia de calidad. El paciente, y en su caso el organismo gestor de la
asistencia, debera ser informado cuando no se den esas condiciones, y de no obtenerse
correccion, se comunicara a la institucién correspondiente.

Art. 36 Practica profesional de riesgo

Atenta contra la ética y responsabilidad social del dentista ejercer su profesién mientras esté
abusando de sustancias sometidas a control legal, alcohol u otros agentes quimicos que puedan
comprometer sus conocimientos y habilidades profesionales.

Art. 37 Capacidad profesional limitada por patologia
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El profesional que sea consciente de padecer alguna enfermedad de la que pudiera ser
transmisor, o de otras patologias que le dificulten para ejercer con plena eficacia, tiene el deber
de consultar a otro u otros colegas, para que valoren su capacidad profesional, y de seguir las
indicaciones que le sean dadas.

Art. 38 Adecuacion de las instalaciones clinicas

Es obligacion del dentista mantener las instalaciones adecuadas a su dignidad profesional y al
respeto que los pacientes merecen, debiendo contar con los medios técnicos necesarios para
dar una buena calidad asistencial. En todo caso, como minimo, deberd cumplir con las
normativas que la legislacion establezca al respecto.

Art. 39 Actividad en méas de una instalacién

En el caso de que un dentista ejerza su actividad profesional en mas de una instalacion, debera
ponerlo en conocimiento del Colegio Profesional, al que corresponde tener conocimiento en todo
momento de la o las clinicas en las que trabaje, asi como de los dias y horas en que lo haga en
cada una de ellas.

Art. 40 Prohibicion del encubrimiento a la actividad ilegal

Queda prohibido facilitar el uso del consultorio, o encubrir de alguna manera a quien, sin poseer
la titulacion y colegiacion correspondiente, se dedica al ejercicio ilegal de la profesion.

Art. 41 Prohibicién de las consultas indirectas

En beneficio de la salud de sus pacientes y en base a su relacién con ellos, el dentista nunca
debera admitir consultas exclusivamente por teléfono, carta o cualquier otro medio de
comunicacion.

Art. 42 Principio de cautela cientifica

El dentista debe ser cauteloso a la hora de poner en practica nuevos procedimientos o emplear

nuevos materiales, y de divulgarlos a través de canales no profesionales, hasta que hubieran



COMITES DE ETICA EN ODONTOLOGIA 117

sido debidamente contrastados en el entorno cientifico, absteniéndose, en todo caso, de su
explotacién publicitaria.

Capitulo 9: HONORARIOS

Art. 43 Concepto y limites

1- El ejercicio de la profesién odontoestomatolégica es el medio de vida del dentista, por lo que
éste tiene derecho a ser remunerado dignamente.

2- El dentista no debe permitir que motivos de ganancia suyos o de terceros influyan el ejercicio
libre e independiente de su juicio profesional a favor de sus pacientes.

3- El acto profesional nunca podra tener como fin el lucro. Los honorarios seran razonables pero
no abusivos.

Art. 44 Criterios para la determinacion de honorarios profesionales

1- Para establecer sus honorarios, el dentista se basara en el principio de justo precio, teniendo
en cuenta la importancia de los servicios prestados, las circunstancias particulares del caso asi
como su propia competencia y cualificacion profesional.

2 - En materia de honorarios en el ejercicio privado de la profesién, el principio general debe ser
el acuerdo directo entre el dentista y el paciente. Este tendr& derecho a conocer el importe del
tratamiento, antes de llevarlo a cabo.

3 - En el caso de que sean varios profesionales los que intervienen en el tratamiento de un
paciente, y a peticion del mismo, se establecera una nota conjunta especificando en la misma el
importe, y su concepto, correspondiente a cada uno de ellos.

4 - Los honorarios nunca podran ser compartidos sin conocimiento de quien los abona, ni
percibidos por actos no realizados.

5- Las instituciones correspondientes, deberan elaborar unos cuadros de tarifas orientativas o de

costes minimos en condiciones de practica ética.
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6- No es ético el uso malintencionado de los honorarios profesionales como reclamo publicitario
con el objetivo de atraer pacientes.

Art. 45 Prohibiciones

1- Salvo en casos excepcionales, el dentista no podra vender directamente al paciente remedios,
medicamentos o aparatos. A estos efectos, la adaptacion en la boca del paciente de prétesis,
implantes, aparatos ortodoncicos o cualquier otro tipo de aparatologia clinica
odontoestomatoldgica, nunca tendra la consideracion de venta. Tampoco podra percibir comision
por sus prescripciones ni aceptar o exigir retribuciones de intermediarios.

2- La “dicotomia”, entendida como particién de honorarios entre dentistas o entre estos y otras
personas o intermediarios de cualquier clase, es una falta profesional.

3- Se considera conducta no ética el pagar o recibir una comisién u otro emolumento con el
propésito de obtener un paciente o el recetar o enviar a un paciente a otro establecimiento.

4- Queda prohibida la percepcion de comisiones o0 porcentajes por la prescripcion de
medicamentos o cualquier otro elemento utilizado en el tratamiento.

5- Esta absolutamente prohibido cobrar tratamientos por debajo de su coste, y, en general,
cualquier tipo de competencia desleal.

Art. 46 Arbitraje

Las dudas, reclamaciones y litigios sobre honorarios podran someterse al arbitraje de la
institucion correspondiente, si asi lo desea el paciente, considerandose obligado éticamente el

dentista a aceptar el arbitraje y el laudo que la institucién pudiera dictar.

TITULO lil: ACTITUD PROFESIONAL
Capitulo 10: IMAGEN Y DIGNIDAD PROFESIONAL

Art. 47 Ejemplaridad conductual
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El dentista debe conducirse éticamente en todos los aspectos de su vida profesional y cumplir
con la legislacion profesional establecida.

Art. 48 Proteccion de la imagen profesional

1- Los dentistas tienen el deber de contribuir al prestigio de su profesion, por lo que se abstendran
de cualquier practica, actuacion o conducta profesional que atente a la buena imagen corporativa,
a la que todos sus comparieros tienen derecho.

Capitulo 11: PUBLICIDAD

Art. 49 Requisitos béasicos de la publicidad profesional

1- La reputacién del dentista se basa Unica y exclusivamente en su categoria personal,
competencia profesional e integridad moral.

2- La publicidad ha de estar basada en los principios de veracidad, competencia leal y proteccion
del paciente y su salud, ademas de ser acorde tanto en su forma como en su contenido con las
pautas que la instituciéon correspondiente haya desarrollado al respecto y con la normativa legal.
3- La publicidad ha de ser objetiva y transparente, de modo que en ninguna situacién pueda dar
lugar a falsas esperanzas o propague conceptos infundados.

Art. 50 Mencion de titulos

1- Unicamente podréa hacerse mencion del titulo académico o profesional que se posea y que
terminoldgicamente esté autorizado por la normativa nacional o comunitaria vigente.

2- Se considera fraude a la sociedad el uso malintencionado de diplomas referentes a cursos
tomados por el profesional sin validez oficial.

Art. 51 Publicidad profesional y Organizacioén institucional

La publicidad realizada en placas, anuncios, membretes de cartas o recetas, anuarios, guias,
directorios profesionales o cualquier otro medio de difusién sera redactada de forma discreta en
todos sus aspectos y siempre conforme a las normas ético-deontolégicas que la institucion

establezca.
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Art. 52 Actuaciones con posible efecto publicitario

1- La utilizacion de un seudénimo para actividades o comentarios relacionados con la profesién,
deberé ser declarado al Colegio profesional correspondiente.

2- Aln en el caso de que el dentista trabaje por cuenta ajena, bien en organismos publicos o
privados, evitara que éstos utilicen su nombre con fines publicitarios. Del mismo modo nunca se
prestara como reclamo publicitario de casas comerciales.

3- Los dentistas pueden participar en campafias sanitarias destinadas a la educacion de la
poblacién siempre y cuando observen medidas de tacto, discrecion y dignidad propias de la
profesion, evitando en todo momento cualquier publicidad favorable a su actividad privada.
Capitulo 12: DE LA PERITACION

Art. 53 Principio de certificacion veraz

Los dentistas no podran, bajo ningln concepto, prestar su cargo, titulo o firma para avalar o
certificar documentos o informes que reflejen resultados de actuaciones profesionales que no
haya efectuado y comprobado personalmente.

Art. 54 Principio de independencia en la peritacion

1- La actuacién como perito es incompatible con la asistencia al mismo paciente.

2- En su actuacion como perito el dentista debe negarse a examinar a cualquier persona con la
gue tuviera o hubiese tenido relaciones que puedan interferir en su libertad de juicio.

Art. 55 Consentimiento de la peritacion

1- En su actuacion el perito deberd obtener el consentimiento del interesado, comunicandole
previamente el titulo en virtud del cual actda, la misién que le ha sido encargada y el mandante
de la misma.

2- El paciente tiene libertad de renuncia a la prueba pericial, en tal caso el asunto debera ser
resuelto entre el mandante y la persona implicada.

Art. 56 Redaccion de informes periciales
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En la redaccion de informes periciales deben seguirse las especificaciones técnicas
correspondientes y las pautas marcadas por el principio de racionalidad y la virtud de la
prudencia.

Capitulo 13: DIMENSION SOCIAL DEL DENTISTA

Art. 57 Participacion social

1- El dentista debe colaborar en aquellas politicas sanitarias de atencion y promocién de la salud
gue tengan como finalidad mejorar la salud bucodental tanto del individuo como de la
colectividad, siempre que ello no vaya en contra de las normas ético - deontolégicas y los
derechos del enfermo.

2- La dimensién social de la odontoestomatologia condiciona al dentista a procurar la mayor
eficacia de su trabajo en cuanto a conseguir una optima rentabilidad social y humana de los
recursos disponibles.

3- El dentista que ejerza su profesion en entidades, instituciones u organismos ha de velar para
gue queden suficientemente garantizados el cumplimiento de los preceptos que este Cédigo

impone, como la independencia de su practica profesional.

TITULO IV: DE LAS RELACIONES PROFESIONALES Y PARAPROFESIONALES

Capitulo 14: RELACIONES ENTRE COMPANEROS

Art. 58 Principio de confraternidad profesional

1- La confraternidad entre los dentistas es un deber individual que cada profesional tiene que
llevar a cabo en su quehacer diario y un compromiso colectivo que la institucién correspondiente
debera promover.

2- Las normas de la confraternidad profesional se establecen para beneficio del paciente y tienen
ademas como objetivo evitar que el enfermo sea victima de maniobras de competencia desleal

entre dentistas.
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3- La confraternidad es un deber primordial, sobre el que solo tienen preferencia los derechos
del paciente.

Art. 59 Trato con colegas

1- Los dentistas deben tratarse entre si con deferencia, respeto y lealtad, sea cual fuere la
relacion jerarquica entre ellos.

2- El dentista tiene la obligacion de defender al colega que sea objeto de comentarios, ataques
0 denuncias injustificadas. En todo caso deberd poner en conocimiento de aquel ésta
circunstancia.

Art. 60 Criticas a colegas

1- Se considera falta profesional el comentario, insinuacion o critica despreciativa respecto a las
actuaciones profesionales de otros compafieros y mas aun sin una base argumental valida.
Ademas, hacerlo en presencia de pacientes, de sus familiares o terceros es una circunstancia
agravante.

2- Las desavenencias, desacuerdos o disentimientos sobre asuntos o temas odontoldgicos, bien
sean de naturaleza cientifica, profesional o deontolégica, nunca daran lugar a polémicas
publicas, debiendo resolverse internamente y con caracter privado, bien de forma particular o en
sesiones clinicas. La institucion correspondiente tiene la mision de arbitraje o mediacion en éste
tipo de conflictos entre profesionales.

Art. 61 Comunicacion a la institucion correspondiente de infracciones ético-deontolbgicas
detectadas

No se considera falta al deber de confraternidad comunicar al Colegio de forma objetiva y con la
debida discrecién las infracciones de las normas éticas y de competencia profesional que se
hayan podido observar en otros colegas.

Art. 62 Sustituciones
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1- En interés del paciente, se debe procurar ayudar a un compafiero temporalmente impedido,
sustituyéndolo cuando sea necesario.

2- Los dentistas, en las sustituciones que realicen, tienen derecho a los honorarios totales y jamas
admitiran la division de los mismos, si bien, cuando se pongan locales, personal, equipo y
materiales a su disposicién, se podra solicitar una justa compensacion econémica por estos
conceptos, que debera ser pactada previamente y aprobada tanto por el dentista sustituto como
por el sustituido.

3- El dentista que sustituya a un comparfero no puede actuar de manera tal que interrumpa la
relacion entre el profesional sustituido y cualquiera de sus pacientes.

Art. 63 Trabajo en equipo

1- Los dentistas pueden asociarse en equipo para ejercer su profesion, poniendo en comun los
medios necesarios, pero nunca dando lugar a una explotacion comercial de este ejercicio.

2- Sin perjuicio de las posibles responsabilidades subsidiarias, la responsabilidad individual del
dentista no desaparece ni se diluye por el hecho de trabajar en equipo.

3- La relacién jerarquica dentro del equipo dental nunca supondra abuso, dominio o
extralimitacion de sus funciones por parte de quien ostente la direccidn del grupo.

4- La necesidad de interconsultas entre profesionales o el ejercicio de la odontologia en grupo,
no debe ser excusa para un exceso de actuaciones profesionales.

Art. 64 Interferencias en la actividad profesional de comparfieros

El deber de confraternidad se aplicara en todos los aspectos profesionales. En consecuencia
ningun dentista se inmiscuira en la asistencia que preste otro profesional a un paciente, salvo en
casos de urgencia o a peticion del paciente.

Art. 65 Captacion de pacientes
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El dentista que haya sustituido a un compafiero, 0 que por otras circunstancias se ponga en
contacto con un paciente de otro colega, nunca debera utilizar tal situacion para atraer a los
pacientes.

Art. 66 Ayuda reciproca entre comparferos

1- En beneficio del paciente, los profesionales compartiran sin ninguna reserva sus
conocimientos cientificos y habilidades técnicas.

2- En situacion de necesidad, y en la medida de lo posible, se debera ayudar a aquel compafiero
gue lo necesite.

Art. 67 Riesgo de perjuicio a pacientes por parte de compafieros

El dentista que sepa que otro profesional, por sus condiciones de salud, habitos o posibilidades
de contagio esté en posicion de perjudicar a los pacientes, tiene el deber, con la obligada
discrecion, de comunicar y consultar a quien pueda aconsejar, la mejor actuacién, y en cualquier
caso a la institucion correspondiente.

Capitulo 15: RELACIONES CON OTRAS PROFESIONES SANITARIAS Y PERSONAL
AUXILIAR

Art. 68 Actitud con las demas profesiones sanitarias

1- Los dentistas deben mantener buenas relaciones con los demas profesionales al servicio de
la Salud.

2- Los dentistas tienen la obligacién de ser respetuosos con el personal auxiliar que trabaje a sus
ordenes.

Art. 69 Proteccion del &mbito competencial de los dentistas

1- En relacion a Técnicos Diplomados en Enfermeria, Ayudantes Técnicos Sanitarios, Técnicos
en Prétesis Dental, Higienistas Dentales, Auxiliares Dentales y demas personal colaborador, el
dentista respetara el ambito de sus competencias especificas, pero jamas permitird que invadan

el area de su responsabilidad exclusiva.
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2- El dentista jaméas delegard competencias que, por su cualificacion y especificidad, le son
propias.

3- El ejercicio de las libertades de diagnostico y de terapéutica y su control son exclusivamente
responsabilidad del dentista, por lo que éste no podra participar en ninguna forma de ejercicio
donde tal control esté sometido a personas ajenas a tal Profesion.

Art. 70 Relaciones con los protésicos

1- Los dentistas tienen el deber de reconocer y respetar el derecho de los protésicos a fijar
libremente unos honorarios dignos por las actividades realizadas en el &mbito de su competencia,
aungue les asiste legitimidad para conocer, previamente a efectuar cualquier encargo, sus tarifas
y honorarios, o, si fuera el caso, el presupuesto del mismo.

2- La relacion entre el dentista y el protésico es de confianza, por lo que aquél tiene el derecho
de elegir el laboratorio que considere conveniente y a negarse a realizar prestaciones en las que
se imponga la eleccion de protésico o que incumplan las normas ético-deontolégicas recogidas
en este Cadigo.

3- En base a una calidad de asistencia al paciente y a una correcta relacién con los protésicos,
la institucidn correspondiente establecera unos contenidos basicos de prescripcion dental.
Capitulo 16: RELACIONES CON LA ORGANIZACION INSTITUCIONAL

Art. 71 Participacion institucional

1- El dentista tiene el derecho y el deber de participar en las tareas institucionales, prestar su
colaboracion a la vida corporativa y contribuir a las cargas correspondientes.

2- El dentista, cualquiera que sea su situacidon profesional o jerarquica tiene el deber de
comparecer a los requerimientos y llamadas que se le hagan desde la institucion
correspondiente.

3- Lainstitucién correspondiente defendera a los miembros que se vean perjudicados por causa

del cumplimiento de los principios éticos.
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Art. 72 Deberes especificos de los cargos directivos de la Institucion Odontolégica

1- Los odont6logos que ocupen cargos directivos no sélo estan obligados a ajustar su conducta
y decisiones a las normas estatutarias y ético-deontoldgicas, sino a dar ejemplo en todas sus
actuaciones al resto de los miembros de la organizacién y a promover el interés comun de la
Odontologia Organizada

.2- La conducta de los Directivos debe estar acorde con los objetivos de su funcién a lo que
deben subordinar cualquier otra conveniencia particular o de grupo. Su comportamiento nunca
supondré favor absoluto de poder, y ni siquiera infundira sospecha de ello.

Art. 73 Decisiones corporativas institucionales

1- Los dentistas deben respetar y hacer respetar las decisiones tomadas por la Corporacion
profesional.

2- Los Directivos de la Organizacién no obstruirdn las legitimas actuaciones de las Juntas o
Asambleas, ni impediran el ejercicio libre y responsable del derecho a decidir los asuntos por
votacion.

3- Los Directivos guardaran secreto acerca de los asuntos que han conocido en el curso de su
trabajo de gobierno.

Capitulo 17: RELACIONES CON OTRAS INSTITUCIONES

Art. 74 Actividad por cuenta ajena

1- El dentista que ejerza su actividad profesional por cuenta ajena debera velar por el prestigio
de la institucion para la que trabaje.

2- No obstante lo anterior, debera comunicar a la institucion correspondiente cualquier deficiencia
en la misma que pueda influir en la ética profesional.

3- Las normas de la institucion o centro donde el dentista trabaje respetaran la independencia
del profesional y la libertad de prescripcion del dentista y sefialardn que éste ejerce, en el area

de su competencia, una autoridad efectiva sobre el personal colaborador y auxiliar.
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4- Se prohibe cualquier clausula contractual, estatuaria o reglamentaria que reconozca como
competente para juzgar conflictos ético-deontoldgicos entre dentistas a quien no lo sea.

5- Individualmente o por mediacion de la Instituciébn correspondiente, el dentista pondra en
conocimiento de la direccion del centro las deficiencias de cualquier orden, incluidas las de orden
ético, que impidan el correcto ejercicio profesional. Si aquellas fuesen graves y juzgase necesario
comunicarlas a la sociedad, deberd recibir el apoyo de la institucidon correspondiente

Art. 75 Objecion de conciencia en la practica por cuenta ajena

El dentista tiene derecho a la objecién de conciencia y a rehusar practicas clinicas impuestas por
los propietarios o superiores jerarquicos de instalaciones en las que trabajara por cuenta ajena,
siempre que estime que son contrarias a la buena praxis o a los intereses de la salud de los
pacientes.

Art. 76 Desvio de pacientes

Los dentistas que ejerzan su actividad profesional en un organismo de servicio publico, no

pueden utilizar sus cargos para atraer pacientes a su actividad privada.

TITULO V: DE LA INVESTIGACION Y LAS PUBLICACIONES

Capitulo 18: DE LA INVESTIGACION

Art. 77 Necesidad de investigacion sometida a la salud

1- La investigacion en el hombre de nuevos medicamentos y técnicas es cientificamente
necesaria. Sin embargo, y a pesar de ello, la salud de los seres humanos sometidos a
experimentacion debe ser objetivo prioritario para el investigador.

2- La investigacion en el hombre debera precederse por una experimentacion animal con control
y duracién suficiente, siempre que fuera posible y que los resultados fueran valorados con
posibilidades de éxito.

Art. 78 Control de la investigacion en seres humanos.
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1- La investigacion biomédica en seres humanos incluira las garantias éticas y legales exigidas
al respecto en cada momento. Requieren una particular proteccion en este asunto aquellos seres
humanos biolégica o juridicamente débiles o vulnerables.

2- El protocolo de toda experimentacion proyectada sobre seres humanos incluird todas las
garantias legales y éticas exigidas por la normativa legal del momento y por las Declaraciones y
Cddigos de los Organismos Internacionales en vigor. En todo caso debera someterse a la
aprobacion previa de un Comité Etico de Investigacion Clinica o de la Comision Etica
correspondiente, y siempre independiente del experimentador.

3- Debera recogerse el libre consentimiento del individuo objeto de la experimentacion, o de
quien tenga el deber de cuidarlo en caso de que sea menor o incapacitado, tras haberle
informado de forma adecuada de los objetivos, métodos y beneficios previstos, asi como sobre
los riesgos y molestias potenciales. También se le indicara su derecho a no participar en la
experimentacion y a poder retirarse en cualquier momento, sin que por ello resulte perjudicado.
4- El dentista que lleve a cabo algun tipo de experimentacién en el hombre debera tener
independencia econdmica total respecto a cualquier organismo con intereses comerciales o
promocionales de un nuevo tratamiento.

Art. 79 Limites de la investigacion en humanos

1- Los riesgos o molestias que conlleven la experimentacion sobre la persona no seran
desproporcionados ni le supondran merma de su conciencia moral o de su dignidad.

2- El dentista esté obligado a mantener una clara distincion entre los procedimientos en fase de
ensayo y los que ya han sido aceptados como validos para la practica correcta de la
odontoestomatologia del momento. El ensayo clinico de nuevos procedimientos no privara al

paciente de recibir un tratamiento valido.



COMITES DE ETICA EN ODONTOLOGIA 129

3- Ningun experimento sobre seres humanos debera comenzar sin un protocolo concreto y
preparado con rigor, donde se sefialen las hipétesis de trabajo, el material y método, y donde de
forma establecida se exprese la inocuidad de la prueba.

4- En fases terminales de enfermedades incurables, segun el saber del momento, el ensayo de
nuevos tratamientos debe ofrecer posibilidades razonables de ser (til y tener en cuenta, ante
todo, el bienestar fisico y moral del enfermo. Nunca deben imponérsele sufrimientos ni
incomodidad suplementaria. Ademas, se debe informar al enfermo, familiar o persona allegada
en quien hubiera delegado, el resultado del tratamiento y del prondstico de supervivencia.
Capitulo 19: PUBLICACIONES PROFESIONALES

Art. 80 Deber de comunicacion a la profesién

1- El dentista tiene el deber de dar a conocer primero a la prensa profesional especializada los
descubrimientos que haya realizado o las conclusiones derivadas de sus estudios cientificos. No
deben ser divulgados sin antes someterlos al criterio de sus comparfieros, siguiendo los cauces
adecuados.

2- Al publicar un trabajo de investigacion clinica de caracter experimental, los autores haran
constar que su protocolo ha sido supervisado y aprobado por el Comité de Etica correspondiente.
Art. 81 Principio de prudencia en la publicacién cientifica

1- A la hora de publicar, el dentista debe ser consciente de la diferencia entre una opiniéon y un
trabajo de investigacién. Nunca debera publicar sobre cuestiones de las que no es competente.
2- En ningun caso debe darse a conocer de modo prematuro o sensacionalista procedimientos
de eficacia no determinada ni reconocida.

3- Es contrario a la ética profesional la explotacién publicitaria de un éxito odontolégico en
beneficio de alguna persona, grupo o institucion.

Art. 82 Deberes de los autores de publicaciones en Revistas cientificas

Es deber de los autores:
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a) Garantizar que los articulos que someten a los Directores son originales.

b) No enviar un mismo trabajo a mas de una Revista.

c) Comprometerse a no falsear los resultados o datos de sus trabajos, ni plagiar los de otros
autores.

d) Redactar su trabajo de manera veraz, sin suprimir ningun resultado, y reconocer las
colaboraciones personales, asi como todas las becas y patrocinios recibidos.

e) Asegurarse de que la autoria de los articulos se limite a quienes han contribuido de manera
significativa a la investigacién. Esto implica suficiente participaciébn para poder asumir
responsabilidad publica de sus contenidos, bien en su disefio y desarrollo, bien en la redaccién
del borrador o en la revision del articulo y su aprobacion final.

f) Asegurarse que las citas bibliogréficas sean apropiadas y exactas, sin asignarles inferencias
falsas ni sugerir conclusiones que no pudieran ser extraidas de ellas. Tampoco deben citar
referencias de articulos que no hubieran sido aceptados para publicacién o no hubieran
manejado personalmente.

Art. 83 Deberes de los Directores de Revistas cientificas

Los Directores de las Revistas cientificas tendran el deber de:

a) Someter a evaluacion todos los articulos cientificos remitidos para publicacion mediante algin
procedimiento de arbitraje anénimo.

b) Asegurar que el proceso de arbitraje sea justo e imparcial, evitando todo tipo de prejuicios y
valoraciones injustas.

¢) Mantener la confidencialidad de la correspondencia sobre los articulos recibidos hasta que
hayan sido publicados.

d) Asegurar que la informacion contenida en los articulos recibidos no sea difundida a terceros,
con la excepcién de los arbitros, y que éstos no la puedan utilizar en su propio provecho cuando

les fuera util.
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e) Otorgar a los autores el derecho a apelar contra la devolucion de un articulo, y aceptar sus
planteamientos cuando estuvieran justificados.

f) Publicar los articulos tan pronto como sea posible, no dando preferencias injustificadas a unos
sobre otros, ni ejercer vetos.

g) Comunicar a los autores cualquier cambio editorial realizado en el articulo antes de su
publicacion, respetandoles el derecho a rechazarlo si consideraran que los cambios realizados
distorsionan sus hallazgos o resultados.

h) Conceder a los autores el derecho de réplica a las publicaciones, en el apartado
correspondiente.

i) No denegar el permiso para la reproduccion de articulos (debidamente identificados) en otras
Revistas, siempre y cuando la reimpresion tenga el exclusivo propdésito de divulgar los hallazgos
a un publico que, de otra manera, no podria acceder a ellos.

Art. 84 Deberes de los arbitros de Revistas cientificas

Los arbitros, evaluadores o revisores, de las Revistas cientificas de la Institucion tienen el deber
de:

a) Guardar secreto de todos los hallazgos recogidos en los articulos que les sean enviados para
revision hasta que sean publicados, y no utilizar jamas la informacién obtenida por su funcion de
revision sin permiso de los autores.

b) Valorar con objetividad y exactitud los articulos que les sean enviados para revision.

¢) Enviar las evaluaciones de los articulos en un tiempo razonable, o devolverlos inmediatamente
al Director si no pudieran evaluarlos.

d) Abstenerse de evaluar los articulos y devolverlos inmediatamente si existiera un conflicto de
intereses.

Art. 85 Deberes de los Editores de Revistas cientificas

Los editores o de las Revistas cientificas tienen el deber de:
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a) Siempre y cuando se cumplan los objetivos y funciones de la revista han de garantizar que los
Directores dispongan de la libertad editorial especificada por el Editor y aceptada por el mismo
Director, de forma que ésta no afecte a la publicacion de material que pudiera ser calificado como
libelo o difamatorio,

b) No alentar la publicacién de propaganda encubierta en los editoriales y articulos. Todo material
publicitario debe estar claramente identificado como tal.

¢) No acceder a la publicacién de editoriales y articulos como parte del patrocinio de la revista

por una empresa externa.

TITULO VI: DEL CODIGO DE ETICA Y DEONTOLOGIA Y LA INSTITUCION
CORRESPONDIENTE

Capitulo 20: ETICA, DEONTOLOGIA y ORGANIZACION INSTITUCIONAL

Art. 86. Responsabilidad de la Institucién en materia de Etica y Deontologia

1- Es responsabilidad prioritaria de la Institucién correspondiente la ordenacién, en su ambito
respectivo, de la actividad profesional de sus miembros, y velar por la ética y dignidad profesional,
y por el respeto debido a los derechos y dignidad de los pacientes.

2- La Institucion correspondiente ha de esforzarse por conseguir que las normas ético-
deontoldgicas de éste Codigo sean respetadas y protegidas por la Ley.

3- Los directivos de la Institucion correspondiente estan obligados a mantener la unidad
deontolégica de todos sus miembros.

4- La institucidon correspondiente debe impulsar entre todos los dentistas el conocimiento y
aplicacion en su ejercicio de los principios de ética profesional.

Art. 87 Actualizacion del Codigo de Etica y Deontologia.



COMITES DE ETICA EN ODONTOLOGIA 133

1- La institucion correspondiente se obliga a mantener al dia el contenido de este Cadigo,
revisdndolo, adaptandolo y actualizandolo, como minimo, cada dos afios, salvo nuevos o
urgentes planteamientos.

2- Para hacer mas eficaz la promocioén y desarrollo de los principios éticos que han de informar
la conducta profesional, publicara oportunamente el texto de los articulos nuevos o modificados,
asi como los dictamenes que otras instituciones puedan incorporar

Art. 88 Dudas v litigios de caracter ético-deontolégico

Las dudas, litigios 0 controversias por cuestiones éticas y deontoldgicas deben resolverse a nivel
local por las Comisiones Deontolédgicas de las Instituciones correspondientes y siempre bajo la

interpretacion de éste Cédigo.

CONTENIDOS IMPRESCINDIBLES DE UNA PRESCRIPCION DE PROTESIS DENTAL
Nombre y apellidos del facultativo odontélogo.

Numero de matricula.

Direccion laboral.

Identificacién del paciente, bien con nombre y apellidos, bien con un cédigo (p. €j., el nUmero de
historia;).

Tipo(s) de prétesis que se prescriben (completa, parcial removible, esquelética o profilactica, fija,
etc.).

Finalidad de la prétesis (reposicion de dientes, restauracién anatomica, rehabilitacion oclusal,
correccion ortoddncica, desprogramacion neuro-oclusal, proteccidn oclusal, etc.).

Material complementario de la prescripcién que se adjunta (entre el que preceptivamente
figuraran los modelos o impresiones; también se considera material complementario todos
aguéllos utiles e instrumentos que permitan la transferencia de informaciéon protética al

laboratorio fabricante, como planchas base, articulador, soportes split-cast y platinas con
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modelos montados, arco facial con registro craneo-maxilar, registros intermaxilares, registros
oclusales excéntricos, llaves de oclusioén, etc.).

Indicaciones para el disefio (puede ser estandar, en cuyo caso es imprescindible esta indicacion,
sin necesidad de mas aclaracion, o expresar encargos concretos, sin obligacién de relatar si
obedecen a razones biolégicas o al criterio profesional del dentista).

Materiales de fabricacion (como minimo, con términos genéricos, como oro, aleaciones
semipreciosas, aleaciones de cromo-cobalto o cromo-niquel, cerdmica, acrilico, etc.; puede
también especificarse la marca comercial).

Datos sobre los dientes (color y caracterizaciones, forma, tamafio, tipo, etc.).

Lugar, fecha y firma del facultativo.
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ANEXO Il

Entrevista

Universidad Nacional del Nordeste

Facultad de Odontologia

Tesis: Actualidad y pervivencia de los comités de ética en Odontologia. Su operatividad en
encrucijada.

Tesista: Victoria F. Lopez

Director: Alvaro Monz6n Wyngaard

Fecha: N° de Sujeto:

1- ;Se desempeiia actualmente o se desempeid alguna vez como miembro del Tribunal de
Disciplina del Colegio de Odontdlogos de Corrientes?

De ser asi, ¢ En qué periodo formé parte de este Tribunal?

2-¢Qué funciones desempefia o desempefaba durante su periodo como miembro del Tribunal

de Disciplina?

3-¢,Coémo podria describir el funcionamiento ético-normativo del Tribunal de Disciplina del Colegio

de Odontélogos?
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4-¢;Podria mencionar algun cambio historico por el que atravesd el Colegio Odontologico de

Corrientes en materia ética normativa?

5-¢El Tribunal de Disciplina otorga u otorgé de algin modo informacion y/o actividades de

formacion dirigida a odontélogos en el area de la Bioética?

6-¢ Considera que el Tribunal examine o hubiera examinado de alguna manera el accionar
profesional desde el punto de vista ético de los miembros de la comunidad odontol6gica?

En caso de ser asi, ¢ Como se lleva o se llevaba a cabo esa examinacion?

7-¢,De qué manera el Tribunal de Etica lleva o llevaba a cabo la fiscalizacién y promocion del

correcto ejercicio de la profesién odontolégica?

8-¢ Recibid el Tribunal consultas por parte de algin profesional odontélogo sobre cuestiones de
caracter ético surgidas en el ambito del ejercicio profesional?
De ser asi, ¢,sobre qué trataba la cuestion? ¢ Podria describirla?

¢,COmo se procedio6 ante tal situacion?

9-¢Asesord el Tribunal en algin momento a un profesional odontélogo en alguna situacion
dilemética?
En caso afirmativo, ¢podria describir la misma?

¢,COmo se procedio6 ante tal situacion?
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10-¢ Recibio el Tribunal denuncias por parte de algun profesional odont6logo sobre alguna
irregularidad de caracter moral en relacién a un colega o a un paciente del mismo? De ser asi,
¢podria describir la situacion?

¢, COmo se procedio6 ante tal circunstancia?

11-¢Se llevo a cabo algun proceso disciplinario ante algun caso sobre cuestiones de caracter
ético durante su labor como miembro del Tribunal de Disciplina?

De ser asi, ¢cémo se procedié en dicho proceso?

12-¢ Aplicé el Tribunal algin tipo de sancion disciplinaria a algun profesional odontélogo por
alguna transgresion en relacion a una situacion relacionada con la profesion y su ejercicio?

En caso afirmativo, ¢ podria mencionar cual fue la situacién implicada y qué sancion fue aplicada?
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ANEXO Il

ESTATUTO DEL COLEGIO DE ODONTOLOGOS DE CORRIENTES

TRIBUNAL DE DISCIPLINA. ATRIBUCIONES Y DEBERES

ARTICULO 43. El Tribunal de disciplina se compondra de tres (3) Miembros titulares y dos (2)

Suplentes cuyos mandatos duraran (3) afios pudiendo ser reelectos.

ARTICULO 44. Para integrar el Tribunal de Disciplina tanto Titulares como Suplentes, se requiere
pertenecer a la categoria de socio activo y/o Honorario con una antigiiedad minima de diez (10)

afnos de asociado.

ARTICULO 45. Son de aplicacion para el Tribunal de Disciplina los Arts. 27, 28 y 32 de este

Estatuto.

ARTICULO 46. EL Tribunal de Disciplina se reunira cada vez que lo solicite el Consejo Directivo
por si, por pedido de un Asociado o de la Comision Fiscalizadora. En la primera reunion elegira
de su seno un presidente. Las reuniones se celebraran validamente con la totalidad de sus

miembros Requiriéndose para las resoluciones el voto de dos (2) de ellos.

ARTICULO 47. El Tribunal de Disciplina tiene las atribuciones y deberes siguientes: a) Interpretar
y aplicar el Cédigo de Odontologia, b) Interpretar y aplicar el régimen de procedimientos, c)
Dictaminar sobre los hechos en que deba intervenir o declarando la responsabilidad debiendo

sus resoluciones ser obligatorias para el Consejo Directivo quien regulara las sanciones y como
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organo ejecutivo debera hacerlas efectivas, d) Construirse en junta electoral toda vez que se

celebren elecciones.

ARTICULO 48. Los miembros del tribunal de disciplina podran ser recusados o excusados por
las causales que establece el Codigo de Procedimiento en lo penal de la Provincia de Corrientes.
Una vez recusado dicho cuerpo y/o alguno de sus integrantes, los suplentes del mencionado
Tribunal lo reemplazaran. Para el caso de también ser recusados los suplentes, en el término de
quince (15) dias héabiles el Consejo Directivo nombrara sus reemplazantes los que ya no podran

ser recusados.

ARTICULO 27. El mandato de los miembros del Consejo Directivo podra ser revocado por
Asamblea de Asociados con un cudérum no inferior al 50% mas uno de los socios con derecho a

voto y la resolucion debera tomarse con los dos tercios de los votos emitidos validos.

ARTICULO 28. En caso de renuncia, fallecimiento o cualquier otra causa que provoque la
vacancia transitoria o permanente de un cargo titular, entrara a desempefiarlo el suplente
correspondiente y por el término de la vacancia el cual se podra extender hasta la finalizacion

del mandato de quien fuera el titular si el mismo no retorna al cargo.

ARTICULO 32. Cuando el nimero de miembros del Consejo Directivo quede reducido a menos
de la mayoria del total, habiendo sido llamados todos los suplentes a reemplazar a los titulares,
debera convocarse a elecciones de los treinta (30) dias a los efectos de su integracion. En este
caso se entiende que los electos permaneceran en sus cargos completando los mandatos de los
titulares y suplentes anteriores. En la misma forma se procedera en el supuesto de la vacancia

del total del cuerpo. En esta Ultima situacion, procedera por la Comision Fiscalizadora cumplir
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con la convocatoria precitada, todo ello sin perjuicio de las responsabilidades que incumban a
los miembros directivos renunciantes. En este caso se entiende que los electos completaran el

mandato inconcluso.



