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Juan José Rodriguez Sendin
Presidente del CGCOM

A veces la joya mas preciada la tenemos tan
guardada, tan escondida que se nos olvida como
es. Algunos aspectos de la vida diaria se nos
escapan por no detenernos a mirarlos cara a cara
0 a reflexionar sobre ellos. Esto es asi.

La relaciéon médico-paciente, acto propio de
nuestra profesion de médico, sigue produciéndose
dia a dia con la mayor naturalidad. De hecho, con
tanta naturalidad, que no nos paramos a pensar
sobre dicha relacién, sobre lo substancial de la
misma, si ha variado poco o mucho, si las reglas
del juego son inmutables o se han introducido
variables. Es mas, pienso que muchos médicos
entienden la relacién médico-paciente igual a
como la entendian nuestros abuelos, o nuestros
padres, 0 nosotros mismos hace unos cuantos
lustros. Pero estos mismos médicos aseguran que
la sociedad ha variado mucho en estos afios, que
cuesta entender los valores de la sociedad actual,
0 que las reglas del juego ya no son las mismas;
y todo es verdad. Factores sociales y politicos,

asi como el progreso cientifico han establecido
nuevas expectativas tanto para la sociedad como
para los médicos y todo en su conjunto ha hecho
variar el papel del médico en nuestra sociedad.

La relacion médico-paciente se encuadra, nos
guste o no, en una marco mas amplio que
hemos venido llamando contrato social. Dicho
contrato, tacito por naturaleza, se establece
como todos los contratos entre las partes,

en este caso la sociedad y los médicos. Es
comprensible que si la sociedad y sus valores
han variado mucho el contrato médico-
paciente, contrato que no es sélo personal



sino corporativo, también se haya modificado.
Pero hay que advertir que no ha variado todo.
Algunos valores siguen siendo tan validos hoy
como ayer y por ello es necesario proclamar
tanto los que han evolucionado con la sociedad
como los que permanecen inmutables. De estos
ultimos valores destacaria la confianza que se
establece entre el médico y el paciente por ser
consustancial y necesaria para la efectividad

del acto médico e incluso determinante para

la sostenibilidad del SNS. Es imposible que
ninguna exploracion minuciosa ni la relacién
mas completa de pruebas diagnosticas puedan
sustituir la informacién obtenida del paciente en
un marco de confianza mutua.

Por todos estos motivos y al igual como lo
han hecho multiples corporaciones médicas
internacionales, este Consejo General de
Colegios Oficiales de Médicos ha considerado
necesario mirar cara a cara a la sociedad y
reflexionar sobre las caracteristicas y cambios
del contrato social médico-paciente. Fruto
de un trabajo de analisis la Asamblea de la
Organizacion Médico Colegial ha aprobado
el 20 de marzo de 2010 unas reflexiones que
en forma de definicion pretenden que no se
nos olvide a quién nos debemos y a qué nos
comprometemos.

En estas paginas os presento la conceptualizacion
de tres términos estrechamente relacionados

con nuestra profesion, Profesion médica,
Profesional médico/a, y Profesionalismo médico.
Este trabajo que tenéis en las manos no es el
final de un camino, es el principio. Asumimos la

responsabilidad de mantener actualizado lo que
ha de ser nuestro ideario profesional y que ha de
mantener el mismo paso que sigue la sociedad.

El CGCOM, al aprobar estas definiciones, quiere
transmitir una idea sencilla pero de gran calado.
Queremos proclamar, sencillamente, que

para realizar una atencion sanitaria de calidad
cada médico/a que ejerce en Espafia no sélo
debe poseer los conocimientos y habilidades
necesarios en el maximo grado posible sino que
ademas debe comprometerse con un conjunto
de valores, manifestar una serie de actitudes y
mantener unas conductas que tomadas en su
conjunto son denominadas por la comunidad
cientifica internacional: Profesionalismo médico.

No quiero terminar sin subrayar una obviedad.
Este posicionamiento que hacemos publico hoy
no va dirigido sélo a los médicos que en buena
parte han profesado el profesionalismo médico
desde siempre. Nos dirigimos a los estudiantes
que mafana seran médicos, nos dirigimos a
todas las profesiones sanitarias, nos dirigimos a
los académicos y a la Administracion. Pero sobre
todo lo que queremos es manifestar nuestro
compromiso con el paciente en singulary con

la sociedad en plural. El paciente y la sociedad
valoran positivamente al médico y ponen su
confianza en la profesion médica; nosotros, la
profesion y los médicos, agradecemos este honor
con el compromiso de mostrar y demostrar que
nuestra guia es la calidad del acto médico.

Madrid, abril de 2010
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Profesion medica

Ocupacion basada en el desempeno de tareas
encaminadas a promover y restablecer la salud y a
identificar, diagnosticary curar enfermedades aplicando
un cuerpo de conocimiento especializado propio de
nivel superior, en la que preside el espiritu de servicio

y en la que se persigue el beneficio del paciente antes
que el propio, y para la cual se requiere que las partes
garanticen,

. laproduccion, el uso y la transmision del
conocimiento cientifico,

. lamejora permanente para prestar la mejor
asistencia posible,

. laaplicacion del conocimiento de forma éticay
competente, y

. que la practica profesional se oriente hacia las
necesidades de salud y de bienestar de las personasy
de la comunidad.
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Medical Profession

The Medical Profession is an occupation that performs
tasks addressed to promote and restore health and to
identify, diagnose and cure diseases, utilizing a superior
body of specialized knowledge presided by a spirit of
service so that the benefits of the professionals are the
consequence of the benefits obtained by the patients, for
which purpose there is a requirement to warrant:

the production, transmission and utilization of
scientific knowledge,

the constant improvement of the best possible care,
the ethical and competent use of knowledge and
the orientation of the professional practice to the
health needs and wellbeing of the people and the
communities.
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Profesional médico

Médico o médica titulado/a comprometido con los
principios éticos y deontoldgicos y los valores de la

profesion médica y cuya conducta se cife a dichos

principios y valores.
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Medical Professional

The Medical Professional is a university medical school
graduate committed to the ethical principles and values
of the medical profession —medical professionalism— which
behavior follows them strictly.









Profesionalismo meédico

Conjunto de principios éticos y deontoldgicos, valores
y conductas que sustentan el compromiso de los
profesionales de la medicina con el servicio a los
ciudadanos, que evolucionan con los cambios sociales,
y que avalan la confianza que la poblacion tiene en los
médicos.

Principios fundamentales del profesionalismo médico
El ejercicio de la profesion médica exige anteponer |os
intereses del paciente a los del propio médico, base

de la confianza que el paciente deposita en el médico,
exigencia que se sustenta entre otros principios por los
de beneficencia, no maleficencia, autonomia y justicia.

Valores fundamentales del profesionalismo médico

Los profesionales de la medicina ponen a disposicion de
la poblacion los conocimientos, las habilidades y el buen
juicio para promover y restablecer la salud, preveniry
proteger de la enfermedad, y mantener y mejorar el
bienestar de los ciudadanos. En consecuencia, la practica
diaria del profesional médico implica el compromiso con:

. laintegridad en la utilizacion del conocimientoy en la
optimizacion de los recursos

. lacompasion como guia de accion frente al sufrimiento

. la mejora permanente en el desempefio profesional
para garantizar la mejor asistencia posible al ciudadano

. la colaboracion con todos los profesionales e
instituciones sanitarias en aras de la mejora de salud y
el bienestar de la poblacion

17
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Medical Professionalism

Medical Professionalism is the professed believes
consisting in a set of ethical and deontological principles
and values supporting the professional commitment

of service to the citizens that evolve with the societal
changes and support the trust of the people on the
physicians.

Fundamental principles of the medical professionalism
The professional practice demands that the patients
interests are never surrogated to the medical interests,
based on the trust of the patient on the physician

and on the other ethical principles of beneficence, no
maleficence, autonomy and justice.

Fundamental values of the medical professionalism

The medical profession provides them with knowledge,
skills and judgment to promote health, prevent and
protect from diseases, and maintain and improve the
wellbeing of the citizens. The daily practice of the medical
professional implies a commitment to:

Integrity in the use of knowledge and resources
Compassion as a guiding principle when dealing with
suffering

Continuous improvement of the professional
performance in order to warrant the best possible care
Cooperation with all health professionals and health
care providing institutions in order to improve the
people’s health and wellbeing









Medikuntza lanbidea

Osasunaren arazoak aurre egitera, identifikatzera eta gaixotasunak diagnostikatzera
oinarritutako okupazioa da. Horretarako goi-mailako jakintza berezia aplikatu behar
da, bertan zerbitzu ispiritua nagusia delarik eta bere onura jarraitu baino lehen,
gaixoarena jarraitzen duena. Ala ere, beharrezkoa da partehartzaileak zihurtatu
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¢ *ezaqupen zientifikoaren produkzioa, erabilera eta transmizioa,

ahalik eta asistentzia hoberena eman al izateko etengabeko hobekuntza,
ezagupenaren aplikazioa era etiko eta egoki batean oinarritua,

eta praktika profesionala, pertsonen eta komunitatearen ongizatearen eta
osasunaren beharretarantz bideratu dadila.

Sendagile profesionala

Oinarri etiko eta deontologiko baita medikuntza profesional baloreekin bat datorren
titulodun sendagilea, noren jarrera esandako oinarri eta balorretara moldatzen dena.
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Professio medica

Ocupacié basada en I'execucié de tasques encaminades a promoure i restablir la
salut i a identificar, diagnosticar i curar malalties, aplicant un cos de coneixement
especialitzat propi de nivell superior, en la que presideix I'esperit de servei i en la que
es persegueix el benefici del pacient abans que el propi, i per a la qual es requereix
que les parts garanteixin,

la produccid, I'Us i la transmissié del coneixement cientific,

la millora permanent per prestar la millor assistencia possible,

I'aplicacié del coneixement de forma ética i competent, i

que la practica professional s’orienti a cobrir les necessitats de salut i de benestar
de les persones i de la comunitat.

Professional medic

Metge o metgessa titulat/da, compromeés amb els principis &tics i deontologics |
els valors de la professié medica, que es comporta ajustant-se als principis i valors
esmentats.

Professionalisme medic

Conjunt de principis étics i deontologics, valors i comportaments que sustenten

el compromis dels professionals de la medicina amb el servei als ciutadans, que
evolucionen amb els canvis socials, i que avalen la confianca que la poblacié te en els
metges.

Principis fonamentals del professionalisme medic

L'exercici de la professié medica exigeix anteposar els interessos del pacient als del
propi metge, base de la confianca que el pacient diposita en el metge, exigéncia que
se sustenta entre altres principis en el de beneficencia, no maleficéncia, autonomia i
justicia.

Valors fonamentals del professionalisme medic

Els professionals de la medicina posen a disposicié de la poblacid els coneixements, les
habilitats i el bon judici per promoure i restablir Ia salud, prevenir i protegir de la malaltia
i mantenir i millorar el benestar dels ciutadans. En consequéncia, la practica diaria del
professional metge implica el compromis amb:

la integritat en la utilitzacid del coneixement i en I'optimitzacié dels recursos
la compassié com a guia daccié davant el sofriment

la millora permanent en I'exercici professional per garantir la millor atencié
possible al ciutada

la collaboracié amb tots els professionals i institucions sanitaries en nom de la
millora de la salut i el benestar de la poblacié







Profesion médica

Ocupacidn baseada no desempefio de tarefas encamifiadas a promover e restablecer
a salde e a identificar, diagnosticar e curar doencas aplicando un corpo de
cofiecemento especializado propio de nivel superior, na que preside o espirito de
servizo e se persegue o beneficio do paciente antes que o propio, e para a que se
require que as partes garantan,

a produccién, o uso e a transmision do cofiecemento cientifico,

a mellora permanente para prestar a mellor asistencia posible,

a aplicacién do cofiecemento de forma ética e competente, e

que a practica profesional se oriente cara as necesidades de salde e de benestar
das persoas e da comunidade.

Profesional médico

Persoal médico titulado comprometido cos principios éticos e deontoldxicos e cos
valores da profesion médica e cuxa conducta se cingue 6s devanditos principios e
valores.

Profesionalismo médico

Conxunto de principios éticos e deontoldxicos, valores e conductas que sustentan o
compromiso dos profesionais da medicina co servizo 6s cidadans, que evolucionan cos
cambios sociais, e que avalan a confianza que a poboacién ten nos médicos.

Principios fundamentais do profesionalismo médico

0 exercicio da profesién médica esixe antepor os intereses do paciente aos do propio
médico, base da confianza que o paciente deposita no médico, esixencia que se
sustenta entre outros principios nos de beneficencia, non maleficencia, autonomia e
xustiza.

Valores fundamentais do profesionalismo médico

Os profesionais da medicina pon 6 dispor da poboacién os cofiecementos, as
habilidades e 0 bo xuizo para promover e restablecer a saude, previr e protexer
da enfermidade, e manter e mellorar o benestar dos cidadans. En consecuencia, a
practica diaria do profesional médico implica o compromiso con:

a integridade na utilizacion do cofiecemento e na optimizacién dos recursos

a compaixén como guia de accién fronte ao sufrimento

a mellora permanente no desempefio profesional para garantir a mellor asistencia
posible ¢ cidadan

a colaboracién con todos os profesionais e instituciéns sanitarias para a mellora da
salide e do benestar da poboacion
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