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Editorial

Muy complacido se encuentra el Tribunal Seccional de Etica Odontol6-
gica de Cundinamarca al conmemorar sus veinticinco afios de creacion,
el pasado mes de febrero.

Conscientes de la importancia que tiene el manejo de la informacion
clinica de los pacientes, en la presente edicion, un articulo de la doctora
Maria Teresa Escobar Lopez, Magistrada de ésta Seccional acerca del
secreto profesional. Asi mismo, en atencion a la aplicaciéon de las
normas de la Ley1437 de 2011 en nuestro procedimiento ético, la aboga-
da, doctora Maria Constanza Contreras Gomez, expone sus considera-
ciones juridicas relacionadas con la participacion de “Terceros Intervi-
nientes”.

Para finalizar, un breve recuento de la actividad procesal en éstos tlti-
mos 25 anos.

Fernando Posada Sarmiento

M

Algunos aspectos Basicos en la
atencion de pacientes respecto
a confidencialidad, secreto
profesional y privacidad. A
proposito de los avances
tecnologicos e informaticos.

Maria Teresa Escobar Lopez .

Algunos aspectos Basicos en la atencion de pacientes respecto a <4

confidencialidad, secreto profesional y privacidad. A propésito de
los avances tecnoldgicos e informaticos.

Acceder a imagenes biologicas, informacion de pacientes a nivel molecu-
lar, resultados de pruebas de laboratorio de gran precision, conocer de
primera mano los medicamentos, costumbres, dependencias, alergias,
diagnosticos médicos, entre muchas otras informaciones en salud indivi-
dual, tiene innumerables ventajas para el clinico y el paciente. Hoy tene-
mos ayudas diagnosticas y terapéuticas impensables hace algunos afios y
es cada vez mas facil y rapido acceder a informacion de pacientes de
manera virtual. Indudablemente, esto contribuye a mejorar la atencion
clinica, la agilidad en el servicio de atencion directa, el trabajo colaborati-
vo a nivel virtual, calidad y oportunidad en diagndstico y tratamiento
oportunos, interconsulta con expertos incluso en zonas remotas o de difi-
cil acceso, lo que representa la posibilidad de implementar acciones que
pueden llegar a salvar la vida de un paciente desde la distancia. Sin
embargo, en este escenario también es posible vulnerar de diversas
formas la privacidad, la confidencialidad y el secreto profesional, aspecto
que implica responsabilidad en cuando al manejo y protecciéon de infor-
macion médica.

Magistrada tribunal de ética odontolégica de Cundinamarca. PhD Bioética. Profesora Titular UMNG. Reflexiones a partir de investigacion 2352. Autonomia,

confidencialidad, privacidad y secreto profesional en los adolescentes en el ejercicio de su sexualidad.

LEY ESTATUTARIA 1581 DE 2012 (Octubre 17) Reglamentada parcialmente por el Decreto Nacional 1377 de 2013. Capitulo lll. Articulo 5°. Datos sensibles. Para
los propdsitos de la presente ley, se entiende por datos sensibles aquellos que afectan la intimidad del Titular o cuyo uso indebido puede generar su discrimina-
cién, tales como aquellos que revelen el origen racial o étnico, la orientacion politica, las convicciones religiosas o filoséficas, la pertenencia a sindicatos, organi-
zaciones sociales, de derechos humanos o que promueva intereses de cualquier partido politico o que garanticen los derechos y garantias de partidos politicos

de oposicion asi como los datos relativos a la salud, a la vida sexual y los datos biométricos.

.teocundinamarca.com




Los profesionales de salud que accedemos a datos de pacientes debemos
documentar todo uso de la informacién, compartir con ellos las normas
sobre privacidad y seguridad, y reportar cualquier pérdida de informacion,
entre otras consideraciones, como la de ser conscientes de los riesgos para
el manejo de informacion sensible . Nuestra responsabilidad de proteger a
los pacientes para que no sufran dafios va mas alla de lo fisico-técnico-ins-
trumental, se extiende a la proteccion de informacién, privacidad y confi-
dencialidad de su historial clinico y social . La seguridad de la informacién
del paciente incluye los pasos que los prestadores de servicios de salud
debemos seguir para proteger la informacion a la que comtinmente accede-
mos por nuestro quehacer, exceptuando la que por ley, y generalmente
relacionada con riesgos a la salud publica, sea obligatorio revelar.

Seguridad implica mucho més que cuidado en el manejo de la informacion,
es también su integridad y disponibilidad. La incapacidad para acceder a
ella, por ejemplo, podria retrasar la toma de decisiones clinicas e impactar
adversamente el tratamiento del paciente. A su vez, la ligereza en el
resguardo implica la posibilidad de vulnerar la privacidad o puede ir en
contra de los intereses y deseos del paciente. Para solo citar algunos de los
riesgos, piénsese en virus informaticos que puedan hacer que se pierda
irremediablemente informacion o que existan intrusiones al sistema que
comprometan el secreto médico y la privacidad o se filtre informacion
revelada en la consulta sobre preferencias sexuales, dependencias y habi-
tos, o diagnosticos como VIH u otras enfermedades de transmision sexual
que para un paciente son estrictamente personales.

Entre todos los deberes al respecto, es evidente que los profesionales de
salud deban referir a los pacientes las normas y precauciones que sigue el
profesional y la entidad para proteger y resguardar la informacion , que
sepan y le comuniquen al paciente los parametros bajo los cuales se solicita
autorizacion para revelar informacion. La prevision de problemas en este
sentido deben contar con politicas institucionales y profesionales, como
realizar por ejemplo, copias de seguridad, tener sistemas eficaces de
resguardo para evitar el pillaje informético, forma de elaborar reportes de
incidentes, cuidados adecuados en el uso de informacion por terceros com-=
prometidos en la calidad de los servicios, por ejemplo, en las auditorias
médicas o las revisiones técnico-electronicas.

Si bien estos aspectos deben ser tenidos en cuenta en los ambitos sociales
y legales, es necesario recordar que estan insertos en la idea de respeto,
signados por la confianza como base de las relaciones profesional paciente
y en la consideracién de humanidad. En la medicina de occidente, en el
mismo Juramento Hipocratico se habla sobre su cuidado: Guardaré secre-
to sobre lo que oiga y vea en la sociedad por razoén de mi ejercicio y que no
sea indispensable divulgar, sea o no del dominio de mi profesion, conside-
rando como un deber el ser discreto en tales casos. Estamos convocados
directa y legalmente a cuidar y proteger informacion: “El odont6logo esta
obligado a guardar el secreto profesional en todo lo que, por razon del ejer-
cicio de su profesion, haya visto, escuchado y comprendido, salvo en los
casos en que sea eximido de él por disposiciones legales. Asi mismo, esta
obligado a instruir a su personal auxiliar sobre la guarda del secreto profe-
sional”.

Maria Teresa Escobar Lopez

“constituyen-aspectos de la drbita privada, los asuntos circunscritos a las relaciones familiares de la persona, sus costumbres y practicas sexuales, su salud, su
domicilio, sus comunicaciones personales, los espacios limitados y legales para la utilizaciéon de datos a nivel informatico, las creencias religiosas, los secretos
profesionales y en general todo "comportamiento del sujeto que no es conocido por los extrafios y que de ser conocido originaria criticas o desmejoraria la aprecia-
cion" que éstos tienen de aquel”. Corte constitucional SU-089 1995. M.P:: Dr. Jorge Arango Mejia.

Al respecto la sentencia C-1011 de 2008, M.P. Jaime Cérdoba Trivifio, refiere el Habeas data ..el derecho que tienen todas las personas a ejercer las facultades de
conocimiento, actualizacién y rectificacion de la informacién personal contenida en bases de datos, articulo 15 constitucional. Igualmente la declaracion de ginebra
de 1948 estipula textualmente que se debe “GUARDAR Y RESPETAR los secretos confiados a mi, incluso después del fallecimiento del paciente.
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2. IMPROCEDENCIA DE LA INTERPOSICION DE RECURSOS POR
QUIEN NO HA SIDO RECONOCIDO COMO TERCERO INTERVINIENTE
EN LA ACTUACION ADMINISTRATIVA SANCIONATORIA.

Con la entrada en vigencia de la Ley 1437 de 2011 el proceso disciplinario
ético profesional consagrado enla Ley 35 de 1989 tuvo cambios sustanciales,
en lo que atafie a los vacios de la misma Ley y de su Decreto Reglamentario
491 de 1990.

La aplicacion de la nueva normatividad se ha convertido en un reto juridico
procesal para todos los abogados de las distintas seccionales y como suele
comentarse, aun no se ha dicho la ultima palabra sobre el particular. Conti-
nuamos en la busqueda por lograr aplicar de la mejor manera sus lineamien-
tos. Es necesario, para contribuir a la seguridad juridica de los procesos,
aunar esfuerzos por unificar criterios que redunden en la correcta aplicacion
de las normas juridicas evitando en un futuro demandas de nulidad y de
nulidad y restablecimiento, conforme a lo consagrado en el Cédigo de Proce-
dimiento Administrativo y de lo Contencioso Administrativo.

Dicho lo anterior, y, entrando en materia, a tenor de lo dispuesto en los
articulos 70y 71 de la Ley 35 de 1989, el proceso disciplinario ético profesio-
nal podra iniciarse de Oficio o como consecuencia de la queja interpuesta
por una persona natural o juridica, publica o privada.

La solicitud de investigacion no requiere en ningun momento mencionar
que se hace en ejercicio del Derecho de Peticion por cuanto toda solicitud
presentada a las autoridades se entiende presentada en ejercicio del Dere-
cho de Peticion, (art 13 Ley 1437 Mod Ley 1755) no obstante, resulta también
cierto aclarar que, entratandose de una solicitud que involucra el tramite de
un procedimiento preestablecido, especial sancionatorio, como es el que
compete a esta autoridad administrativa, el procedimiento se rige por los
términos y lineamientos de la norma especial.

Antes de la aceptacién de la denuncia por el Tribunal ético disciplinario, es
procedente de manera preliminar, verificar la calidad de odontélogo del
profesional o los profesionales denunciados y establecer si medié o no una
atencién odontologica.

El Tribunal de Etica odontoldgica es una autoridad administrativa encargada
de conocer de los procesos disciplinarios ético profesionales que se presen-
ten por razén del ejercicio de la odontologia en Colombia, por consagracion
delaLey 35 de 1989y conforme al procedimiento establecido en laLey 35 de
1989y en la Ley 1437 de 2011.

El bien juridico tutelado, es en esencia el correcto ejercicio de la profesién y
la funcién del Tribunal en su labor de vigilancia y control, como autoridad
disciplinaria, es corroborar si se cumplid o0 no, por parte del profesional
odontdélogo con las disposiciones del codigo y en términos generales con los
canones cientificos de la “Lex Artis” de la profesiéon. Aunado a lo anterior,
compete al Tribunal cumplir con el término de caducidad que le es exigible
conforme, a lo dispuesto en el articulo 52 de la Ley 1437 de 2011.
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El destinatario de la norma, (del proceso) es el profesional odontélogo,
no el paciente o denunciante. De ahi que con la noticia de una atencién
odontoldgica dispensada por un odontoélogo, con o sin la presencia del
paciente, posiblemente afectado, si se encuentra mérito para ello, inicia
la instruccion del proceso previa constatacion de la calidad de odontolo-
go y de que medio la atencion odontoldgica cuestionada. Asi mismo,
conforme lo disponen la Ley 35 de 1989 y el Decreto reglamentario 491
de 1990, correspondera al Magistrado Instructor, proceder a ordenar y
practicar las pruebas que considere necesarias, sin que sea necesaria
aun, la presencia del denunciante o la ratificacion de la denuncia, por
cuanto, en mas de las veces, de manera oficiosa se adelanta la instruccion
del proceso ético disciplinario, en otras palabras, el denunciante o el
paciente-denunciante no ostentan la calidad de sujetos procesales,
aunque hayan dado origen al proceso como consecuencia de su denun-
cia.

Una razoén juridica adicional es el hecho que, la Unica persona sobre
quien recae la decision disciplinaria es el profesional investigado, deci-
sidon que puede comportar o no una sancion, la cual va desde la amones-
tacién privada, hasta la suspension en el ejercicio de la profesion. A la luz
del Cédigo de Procedimiento Administrativo y de lo Contencioso Admi-
nistrativo, el INTERESADO en la causa administrativa sancionatoria es
justamente el investigado. “Art 35 ..Cuando las autoridades procedan de
Oficio, los procedimientos administrativos Unicamente podran iniciarse
mediante escrito, y por medio electrénico sélo cuando lo autoricen este
Cdédigo o la Ley, debiendo informar de la iniciaciéon de la actuacion al
interesado para el ejercicio del Derecho de Defensa”

El afectado con la atencion, o su representante legal (en el caso de inca-
paces), en su calidad de denunciantes, tienen un interés juridico valido
que los lleva a acudir a la administracion en la medida que han podido
resultar afectados con la conducta desplegada por los profesionales
odontoélogos. Sin embargo, de conformidad con lo dispuesto en la Ley
1437 de 2011 en su articulo 38, los denunciantes son considerados para
efectos de la causa administrativa como un tercero interviniente, no un
sujeto procesal. No obstante, la misma Ley 1437 en el paragrafo del
articulo 38 contempla la posibilidad de participaciéon del denunciante
previo el trdmite o solicitud fundamentada para ello a través de un dere-
cho de peticion el cual para ese Unico efecto debera ser resuelto por la
autoridad administrativa (tribunal ético disciplinario) de plano, decisién
frente a la cual no proceden recursos. Asi las cosas, debe solicitar que le
sea reconocida esa calidad de tercero interviniente para que pueda
actuar con los mimos derechos, deberes y responsabilidades de quienes
son parte interesada (para el caso se entiende, del profesional a quien se
le sigue el proceso administrativo ético disciplinario).
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No puede confundirse la presentacion de la denuncia con el derecho de peticidon consagrado en el articulo
38 referido en su respectivo paragrafo, pues la denuncia en términos generales busca que se inicie y se
adelante una investigacion disciplinaria en contra de un profesional odontélogo, mientras que la peticién de
intervencion activa en el proceso es una peticion distinta que debe reunir los mismos requisitos de un dere-
cho de peticidn, esto es, designacion de la autoridad a quien se dirige, identificacion del solicitante, direc-
cion para correspondencia y si es una persona juridica debera anexar su registro de cdmara de comercio,
objeto de la peticion, razones en que se fundamenta, cumplimiento de requisitos legales y firma del peticio-
nario.

Podra darse el caso en que el peticionario- denunciante en la misma solicitud de apertura de investigacién
solicite directa y especificamente, ser tenido en la causa administrativa como tercero interviniente aducien-
do las razones para el efecto, caso en el cual, sobre esta peticidn especifica y particular, el tribunal debera
decidir de plano y de manera motivada, si acepta o no la participacién de ese denunciante como TERCERO
INTERVINIENTE. Esta decision, no tiene que ver con la decision de formular cargos o la definitiva de fondo del
proceso disciplinario ético profesional administrativo sancionatorio que nos compete. Téngase en cuenta
que frente a esta decision no existen recursos.

“Concordancias : CPACA, art 16 (Contenido de las peticiones). Uno de los propdsitos que se advierte en la
nueva codificacion se relaciona con la solucién de problemas puntuales y de los vacios detectados en el
Cdédigo Contencioso Administrativo. En ese sentido ha de ponerse de presente que aunque la normatividad
anterior contemplaba la posibilidad de intervencion de terceros en las actuaciones administrativas, no se
encontraba previsto el alcance de dicha participacion, lo que generaba serias dudas y problemas practicos.
En los casos previstos en los tres numerales de éste articulo, los terceros intervinientes cuentan con los dere-
chos consagrados en el articulo 5° y los deberes previstos en el articulo 6° y, en consecuencia, pueden
presentar argumentos, aportar pruebas o solicitar su practica, conocer y contradecir las pruebas obrantes en
el expediente administrativo, interponer recursos en sede administrativa y solicitar la revocacion directa de
los actos administrativos.” (Codigo de Procedimiento Administrativo y de lo Contencioso Administrativo, Ley
1437 de 2011, Comentado y Concordado, José Luis Benavides/ Editor, Univ. Externado de Colombia, Pag
157, 22 Edicidén)

Si el denunciante no solicita expresamente ante el Tribunal hasta antes del acto definitivo que decida la
situacion de fondo (Sentencia que absuelve o sanciona, o providencia que no formulé cargos), que se le
permita INTERVENIR con los mismos derechos y obligaciones del procesado, via un derecho de peticion, ni
tampoco figura en su“solicitud de investigacion disciplinaria“ dicha peticion expresa, se considera que le ha
precluido la oportunidad de hacerlo. Justamente, entre los derechos del procesado o del tercero intervi-
niente, aceptado con tal calidad en la causa, esta el derecho de interponer recursos frente a las decisiones
del Tribunal.

En conclusién, por expresa consagracion legal, para los efectos de las causas administrativas, los denuncian-
tes son considerados terceros y los mecanismos por los cuales podrian intervenir en los procesos administra-
tivo sancionatorios como el que nos ocupa, estan taxativamente consagrados en la misma Ley.

Finalmente, si bien esta intervencion es una prerrogativa juridica otorgada por el legislador a los denuncian-
tes 0 aun a terceros que pudieron resultar afectados con la conducta desplegada por el profesional odonté-
logo investigado, queda examinar el caso en el cual el Tribunal comunique la decision al quejoso 'y éste con
la razén o sin ella manifieste su inconformidad con la interposicién de un recurso, pese a no haber sido acep-
tado en la causa como un TERCERO INTERVINIENTE, en mi concepto la misma Ley provee la solucién ante
dicho evento, para ello, el Tribunal debera emitir un pronunciamiento motivado explicando las razones de la
improcedencia, en todo caso, es su deber a mi juicio, revisar su propio acto, de tal manera que agote la obli-
gacion de control legal que le asiste y si es del caso, debera REVOCAR directamente dicho acto.

En mi concepto, la solicitud de REVOCATORIA DIRECTA es un mecanismo juridico a seguir por quien no se
encuentre conforme conla decisién o el acto administrativo definitivo.

El presente articulo compromete Unicamente la postura juridica y personal de la autora.
MARIA CONSTANZA CONTRERAS GOMEZ

Abogada Secretaria
Tribunal Secccional de Etica Odontoldgica de Cundinamarca
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Informacion
I de interés

2017

El pasado mes de febrero el Tribunal Seccional de Etica Odontoldgica de
Cundinamarca, cumplié 25 anos de labores. Desde su creacion, se han
tramitado 1647 denuncias con un resultado de 278 sancionados a 30 de
junio de 2017. Discriminados asi: 105 profesionales con censura escrita
pero privada, 75 con Censura Escrita y Publica, 66 con amonestacion priva-
da, 23 suspensiones en el ejercicio de la odontoldgica y 9 censuras verbales
y publicas.

El Magistrado, doctor Enrique Garcia Monge, ha colaborado con el Tribunal
Seccional de Etica Odontolégica de Cundinamarca, con la difusién del
proceso ético disciplinario en las Facultades de Odontologia de algunas
Universidades, promoviendo el ejercicio ético de la profesién y la funcion
del Tribunal Seccional. Asi mismo ha hecho extensiva la informacién esta-
distica de la seccional exponiendo, entre otros, las causas y las sanciones de
los procesos ético disciplinarios.
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