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PONENCIA 3. ASPECTES JURIDICOLEGALS
DE L’EXERCICI DE LA MEDICINA

SUBPONENCIA: LIMITACIONS A LA PRACTICA PROFESSIONAL
| RECICLATGE DELS MENYS COMPETENTS

Estat actual

L’existéncia de metges no prou competents és un fet inquestionable, pero impossible
de quantificar, perqué no hi ha una definicié universalment acceptada per definir la
competencia professional. En termes generals es podrien identificar tres tipus de
mancances en la competéencia professional dels metges:

a. Deficits formatius a l'etapa de pregrau o de postgrau, o inadequada o
insuficient formacié continuada al llarg de la vida professional que no li ha
permés al metge actualitzar els coneixements, ja sigui incorporant els nous o
substituint els obsolets pels més recents.

b. Deéficits d’habilitats en especialitats que requereixen pericia i experiencia, i
I'aprenentatge rigords i sistematic de les noves tecnologies manuals.

c. Deficits de caracter psicologic, com depressions o altres malalties mentals,
incloent-hi I'addiccié a substancies, o alteracions emocionals derivades de la
insatisfaccié professional.

La incompeténcia professional és un problema que planteja grans dificultats per
resoldre’l i que té consequiéncies greus, tant per als ciutadans que reben l'assistencia
d’aquests metges, com per al mateix col-lectiu professional, pel risc que es generalitzi
als altres I'opinié negativa que es deriva de les actuacions dels incompetents i per les
reclamacions judicials associades a una practica incorrecta. Un problema afegit és que
sovint els metges poc competents desconeixen que ho sén i no busquen estratégies
formatives adequades.

Malauradament no hi ha mecanismes que regulin el manteniment de la competéncia
dels metges i que determinin el que s’ha de fer amb els que no tenen el nivell exigible,
excepte el dret dels col-legis a actuar en el cas de metges malalts per una patologia
mental o una conducta addictiva (PAIMM). Tampoc no disposem de recursos per
detectar els professionals amb practiques deficients.

Avui dia I'ordenament juridic vigent només contempla com a requeriments per la
practica professional la titulacio i la col-legiacid. El deure moral dels metges ha de ser
mantenir la competéncia per mitja de la formacié continuada, perd no hi ha
procediments per avaluar si individualment s’aconsegueix I'objectiu buscat.

Les avaluacions que s’efectuen en els metges d’AP impulsades per la Societat
Catalana de Medicina Familiar i Comunitaria representen un esfor¢ molt lloable, pero
limitat i de caracter voluntari.

Les propostes d’introduir sistemes de recertificacio per mantenir la llicéncia que permet
I'exercici professional no han estat ben desenvolupades i gairebé s’han limitat a
plantejar-les com un objectiu llunya.



La falta de sistemes de regulacié de la competéncia dels professionals representa una
situacio injusta en un sistema sanitari public que ha de garantir la qualitat dels serveis
que presta i, per tant, la qualitat professional de cadascun dels seus membres.

La consequeéncia d’'una falta de sistemes d'identificar els metges no prou competents
ha determinat que no s’hagin desenvolupat procediments per corregir la
incompeteéncia, tret dels de caracter punitiu, ja sigui a través d’expedients disciplinaris
incoats pel mateix Col-legi de Metges o de caracter judicial. El reciclatge dels menys
competents és encara inexistent.

Una altra limitaci6 per a la practica professional son els problemes de salut dels
metges, especialment els que es relacionen amb la sindrome del desgast professional
(burn-out), I'automedicacié abusiva de psicofarmacs, la dependéncia de I'alcohol i els
opiacis o els trastorns mentals. Els metges amb problemes d’aquesta mena tenen
poca tendencia a demanar espontaniament ajuda meédica i sovint els companys no
busquen solucions per por de “perjudicar-lo”.

La incidencia i la prevalenca d’aquests trastorns augmenta i preocupa el seu impacte
en els errors médics, les reclamacions, el mal Us dels recursos i la qualitat cels
serveis.

El COMB va posar en marxa el 1998 un programa d’ajut integral al metge malalt
(PAIMM) per afrontar aquestes situacions, que ha dut a terme una feina notable, pero
gue encara no inclou a tots els qui se’n poden beneficiar.

Previsions de futur

L’evolucié de la situacié actual dependra de les actuacions encaminades a prevenir,
superar i corregir els habits 0 mancances que limiten I'aprenentatge i el manteniment
de la competéncia per al correcte exercici professional. La societat, cada vegada més
culta i informada, no tolera la manca de preparacio dels professionals, i previsiblement
s’agreujara la judicialitzacio de la medicina si no s’hi introdueixen reformes. Els metges
han de comprendre que només amb un compromis amb una practica clinica de
gualitat podran fugir de la proletaritzacié i evolucionar cap un mon de professionals
basat en la competéncia i el professionalisme, és a dir, la voluntat de servei i I'afany
per I'excel-léncia.

El nombre de metges poc competents es reduira previsiblement si s’estableixen
sistemes més rigorosos d’avaluacid al final del periode de pregrau i al final del periode
de postgrau, amb la implementacié universal de formacidé continuada, que hauria
d’estar més regulada i no deixada a I'espontaneitat individual.

Als problemes de salut dels metges de tipus mentals, addictiu, o de desgast, que
limiten la seva competéncia professional, exigeixen mesures actives de caracter
preventiu, tant de tipus organitzatiu com de tipus personal.

La societat, cada dia més culta i informada, tolerara menys la manca de competéencia i
els col-legis de metges hauran de decidir si han de prioritzar el dret dels ciutadans a
ser atesos per professionals competents o mantenir-se ferms en la reclamacié de
privilegis per als metges sense comprometre’s a vetllar per la seva excel-lencia. Les
institucions sanitaries també tenen una responsabilitat d’organitzar I'activitat dels
professionals de manera que es minimitzin les possibilitats d’'una mala practica per
fatiga, per sobrecarrega de treball, per descoordinacié dins dels equips de treball, per



falta de motivacio... A cada centre s’han d’arbitrar mesures correctores sobre els
professionals menys qualificats.

En qué cal millorar?

Sembla raonable que cal assegurar que es limiti als metges menys competents la seva
capacitat per exercir fins que hagin corregit les seves mancances. Per aixo, els
professionals haurien de prendre la iniciativa, la qual cosa implica que sigui la
corporacio professional, amb la col-laboracio de les societats cientifiques, qui fixi els
criteris de la competéncia minima comuna a tots els metges i les propies de cada
especialitat.

S’haurien d’establir sistemes assumibles per avaluar de manera periodica la
competéncia professional, per tal de detectar la importancia de les mancances en
coneixements, habilitats i activitats i poder aixi establir recomanacions pertinents per
poder recuperar la competencia exigible. Els no-competents no podrien exercir
lliurement, sinG només en situacio tutelada. Aquest sistema d’avaluacié hauria de tenir
un caracter no repressiu i hauria d’estar complementat per models de reciclatge,
financats amb recursos de les organitzacions, ja que és de la seva responsabilitat
garantir equips de professionals competents.

Els col-legis de metges han de difondre entre els seus membres el criteri que entrar en
la cultura de I'avaluacio i de la millora continuada de la nostra practica professional és
necessari, ineludible i gratificant. Al mateix temps han d’establir estrategies per
fomentar la seguretat de la practica medica, fet que exigeix un canvi cultural copernica
en la valoracio dels errors medics, que no han de ser criminalitzats, sino utilitzats en la
dinamica d’augmentar la qualitat assistencial.

També poden assumir responsabilitats en la vigilancia de la qualitat de la praxi
professional i en la funcié de tutela de les activitats formatives dels qui necessiten
millorar la seva competéncia professional.

Hauria de ser també responsabilitat dels col-legis garantir que la Formacié Continuada
adquireixi un caracter universal i es converteixi en una obligacio de tots els metges
perque se’ls autoritzi a mantenir la seva practica professional sense limitacions.

En el camp de la proteccio de la salut mental dels metges és convenient millorar en
I'estudi dels factors de risc en I'exercici de la professio que incideixen negativament en
la salut mental dels metges, per tal d'impulsar actuacions dirigides als metges més
vulnerables per prevenir aguesta patologia.

Caldria incidir en la potenciacié de les habilitats personals i socials dels metges que els
ajudi a neutralitzar amb eficacia aquests factors de risc.|



