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La realidad que se vive nos obliga a repasar algunos conceptos clave de un tema que involucra a
los profesionales de la medicina, dado que los hay quienes acttian de manera inescrupulosa, favo-

recidos por la mirada complaciente del sistema.

Estd claro que desde la dptica de los pacientes, es muy comtn observar que ante la presencia de
diferentes cuadros, sobre todo neopldsicos, estéticos, psicosomdticos o crénicos, se acepten conse-
jos de parientes, amigos o simplemente conocidos que sugieren la realizacién de consultas con per-
sonajes que son supuestamente “famosos” o “reconocidos”, que se “especializan” en el diagndstico
y tratamiento de determinadas afecciones y que ademds, en muchas oportunidades, son promo-

cionados en los medios de comunicacién.

Obviamente, esta situacién es muchas veces aprovechada por aquellos profesionales de la mentira
que explotan la buena fe y la ingenuidad de la gente."” Pero ademds, en muchas oportunidades se
plantean situaciones en las cuales los limites entre aquello legalmente reconocido y lo que no lo
es, resulta difuso. Por lo tanto, es crucial que como profesionales de la salud tengamos claro lo que
la legislacién define al respecto, dado que de esa manera se podrd discriminar lo que estd bien de
lo que estd mal, y a través de ello, la aplicacién de lo que debe ser.?

En principio, la profesién médica estd regulada por la ley 17132/67, con su decreto reglamenta-
rio 6216/67 y sus respectivas modificaciones (22650/82, 23873/90 y 26130/06). En el articulo
126 de dicha ley se determina que las sanciones para quienes incurran en una conducta prohibi-
da son las siguientes: apercibimiento, multa e inhabilitacién de hasta 5 afios.*

Las acciones prohibidas, segiin lo establece el articulo 20 de dicha norma, son, entre otras, las

siguientes: anunciar o prometer la curacién fijando plazos; anunciar o prometer la conservacién
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de la salud; prometer el alivio o la curacién por medio de
procedimientos secretos o misteriosos; anunciar procedi-
mientos, técnicas o terapéuticas ajenas a la ensefianza que
se imparte en las facultades de ciencias médicas reconoci-
das del pais; anunciar agentes terapéuticos de efectos
infalibles; anunciar o aplicar agentes terapéuticos inocuos
atribuyéndoles accién efectiva; practicar tratamientos
personales utilizando productos especiales de preparacién
exclusiva y/o secreta y/o no autorizados por la Secretaria
de Estado de Salud Publica; publicar falsos éxitos tera-
péuticos, estadisticas ficticias, datos inexactos o cualquier
otro engafo; realizar publicaciones con referencia a técni-
cas personales en medios de difusién no especializados en
medicina; publicar cartas de agradecimiento de pacien-
tes; vender cualquier clase de medicamentos; usar en sus
prescripciones signos, abreviaturas o claves que no sean
los sefialados en las facultades de ciencias médicas reco-
nocidas del pais; inducir a los pacientes a proveerse en
determinadas farmacias o establecimientos de déptica u
ortopedia; participar honorarios; obtener beneficios de
laboratorios de andlisis, establecimientos que elaboren,
distribuyan, comercien o expendan medicamentos, cos-
méticos, productos dietéticos, protesis o cualquier ele-
mento de uso en el diagndstico, tratamiento o prevencién
de las enfermedades; etc.”

Desde el punto de vista ético, el antiguo Cédigo de Etica
de la Confederacién Médica de la Republica Argentina
(1955), en su articulo 6° expresa: “Los médicos tienen el
deber de combatir la industrializacién de la profesién, el
charlatanismo y el curanderismo, cualquiera sea su
forma...”. En relacién con el tema que nos interesa en
este trabajo, es de destacar que en este Cédigo se enuncia
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de manera directa la denominacién consuetudinaria de
charlatanismo. Cabe recordar que el término charlatdn,
desde el punto de vista etimoldgico, proviene del italiano
ciarlare, que quiere decir hablar mucho y de cosas sin
importancia.

Es significativo destacar que la figura del charlatdn estd
contemplada en el Cédigo Penal (CP) en el capitulo
“Delitos contra la salud puablica”, de manera tal que esta
conducta disvaliosa representa un delito, esto es una con-
ducta tipica (estd tipificada en la legislacién), antijuridi-
ca (constituye la infraccién de una norma juridica vigen-
te), imputable (es la condicién de aptitud para ser culpa-
ble) y punible (sometida a una pena). Concretamente,
este delito estd tipificado en el articulo 208, inciso II, del
citado cédigo de fondo, y como tal es aplicable en todo
el territorio nacional. Es considerado un delito de accién
publica, situacién contemplada en el articulo 71 del CP,
en el cual la denuncia es de oficio, es decir que puede ser
promovida por cualquier persona, independientemente
de la voluntad de la victima.

Desde el punto de vista penal, el charlatdn es aquel que
con titulo o autorizacién para el ejercicio de un arte de
curar, anuncia o promete la curacién de enfermedades a
término fijo o por medios secretos o infalibles, situacién
en la que la pena que se considera es de prisién o reclu-
sién de 15 dfas a 1 afio. El articulo 207 del CP dice que
“si fuere funcionario publico o ejerciere alguna profesion
o arte, sufrird, ademds, inhabilitacién especial por doble
tiempo del de la condena”.®”

De manera tal que este capitulo del Cédigo Penal se apli-
ca especificamente al profesional de la medicina, legal-
mente habilitado, con autorizacién vilida y requisitos
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legales en orden para el ejercicio profesional, que se extra-
limita por medio de una garantia de resultados, concreta-
mente se establece un tiempo determinado para la cura de
procesos patoldgicos y ademds lo hace a través de formu-
laciones secretas o de tipo infalible.

Sobre el concepto de anunciar, corresponde destacar que
etimoldgicamente significa “dar noticia o aviso de algo;
) - ., .
publicar, hacer saber”, aunque también se considera que
quiere decir “dar publicidad a algo con fines de propagan-
da comercial”. El anuncio va destinado a captar a los

eventuales necesitados de la supuesta actividad curativa.

En cuanto a la promesa, etimoldgicamente se trata de ase-
gurar la certeza de lo que se dice, lo que en el sentido de
la ley serd presentar el resultado como algo seguro o con
gran probabilidad de éxito. La curacién a término fijo se
refiere al supuesto en el que se asegura la curacién de una
patologia en un tiempo o plazo determinado. La norma
no castiga los casos en los que el médico indica cudl es el
tiempo habitual o probable de curacién.

Se entiende por medios secretos aquellos que pertenecen
sblo al conocimiento reservado de su creador o autor, los
que sin desmedro de la eventual posibilidad de ser ciertos,
se hallan prohibidos por ley. Esta situacién, contraria a
los cdnones propios de la actividad, deja al paciente sin la
informacién necesaria que debe tener al momento de
decidir si admite o no el tratamiento y atenta contra la
conformacién de la adecuada relacién médico-paciente.

Se entiende por infalible aquello por lo que se esgrime
una seguridad absoluta, definitiva, imposible de fallar en
el proceso curativo. No se trata de supuestos en los que se
informa sobre la alta eficacia del medio, sino aquello que
se presenta como absolutamente seguro en orden a la
curacion.

En definitiva, se trata de un delito doloso, que requiere
por parte del autor el conocimiento de lo que se anuncia
o promete en relacién con la curacién de una patologia.
De manera que el texto legal sanciona al profesional que
con esta manera de actuar induce a engano a los pacien-
tes, tratando de atraer o acrecentar su clientela. En otras
palabras, los charlatanes son profesionales del engafo, el
fraude y la mentira.

Algunos aspectos destacables constituyen el hecho de que
no es necesario que se produzca un dano (lesidén en el
cuerpo o la salud), es decir que se trata de un delito que
ocasiona un peligro abstracto, o sea no se necesita que se
presente un dafio concreto en las personas, as{ como tam-
poco hace falta que haya habitualidad en la conducta
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(pluralidad de actos o frecuencia reiterada de acciones
prohibidas), por lo que serd suficiente un solo acto.

Tampoco representa una excusa la gratuidad del procedi-
miento y ni siquiera la efectividad de lo prometido. Se
reitera que las conductas que se reprimen son delitos
denominados de peligro abstracto, es decir que se consu-
man sélo con el anuncio o la promesa efectiva, sin impor-
tar la eficacia real o presunta del tratamiento o de su ine-
ficacia absoluta.

Esta situacidn se consolida a través de la jurisprudencia,
formada sobre la base de las sentencias judiciales coinci-
dentes en un mismo sentido.

Configurada la accién delictiva, se debe destacar que el
profesional por la cuantia de la pena establecida en el
Cédigo, puede pedir su excarcelacién durante el trdmite
del juicio, dado que la pena médxima establecida por el
Cédigo es de 1 ano; y ocurrida la sentencia el juez puede
establecer una condena condicional, es decir que el res-
ponsable no va la cdrcel (es excarcelable), pero se debe
recordar que el Cédigo también contempla que se le
puede imponer al profesional la inhabilitacién especial
por el doble de tiempo de la condena y que la ley
17132/67 puede determinar la inhabilitacién de hasta 5
afios, lo que seguramente representa la sancién mds
importante, dado que una vez sancionado no podri ejer-
cer la profesién por el tiempo determinado.”

También se debe destacar que el charlatanismo en
muchas oportunidades concurre con el delito de estafa
cuando se busca obtener un beneficio econémico en per-
juicio del sujeto pasivo. En definitiva, lo que el CP quie-
re reprimir es la motivacién del profesional de lograr una
mayor clientela o mejores honorarios a través de procedi-
mientos carentes de ética mediante el engafio de los
pacientes.

En el caso particular de la dermatologfa, es comin ver en
los medios (televisivos, graficos, radiales) propagandas en
las que se ofrecen tratamientos, curas y soluciones para
varias dermatosis (acné, arrugas, cicatrices, seborrea,
caspa, por mencionar algunas), en las que se anuncian
agentes terapéuticos de efectos infalibles o anuncian o
aplican agentes terapéuticos inocuos atribuyéndoles
accién efectiva, los que constituyen claros ejemplos de
charlatanismo. También hay que destacar situaciones
particulares en las cuales se constituye una fundacién,
para lo cual es suficiente con la voluntad fundacional de
una sola persona, fisica o juridica, y a través de la misma
se realizan actividades que generan un rédito econémico,
tales como la venta de medicamentos.



El objetivo de este trabajo es simplemente recordar este 4,
tema y hacer hincapié en la importancia de ejercer una
buena medicina con contenido humanistico focalizada

en tres vertientes: espiritual, intelectual y moral, lo que

nos permite completar insuficiencias, corregir desviacio-
nes y limitar exageraciones, las que constituyen un aspec- 6
to clave de la formacidn y el ejercicio profesional. '
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ANETODERMIA PSEUDOXANTOMA ELASTICO

ELASTOLISIS DE LA DERMIS MEDIA
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- Compromiso cutdneo, formas primarias (posterior - Compromiso cutdneo y sistémico (ocular, « Compromiso cutdneo.
a'atc’ne.o herp?s z0ster). Cor&agoaaaones cardiovascular, gastrointestinal). - Papulas amarillentas no foliulares coalescen
SEENED @0 0ED SRR - Papulas coalescentes en cuello, pliegue en placa con aspecto de empedrado, localizadas
+ Placas de 5 a 25 mm redondeadas, flécidas, antecubital, inguinal, popliteo, de 2 a 15 mm. en cuello, axilas, pliegue antecubital.
atroﬂcas,'en la primaria en zonas afectadas,.en Puedgn ser pruriginosas y estar ,asgoadas  HP: elastlisis parcial o total de fbras elésticas
secundarias cuello tronco y miembros superiores. a flacidez y/o piel gruesa con pérdida de e dermis papilar
. o elasticidad. :
- HP: elastdlisis y elastorrexis de fibras eldsticas
dermis papilar media y profunda. - HP: aumento de fibras eldsticas, fragmentadas,
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