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Aquest treball es proposa una aproximacié a la hisidria contemporania de la
responsabilitat professional del metge a través dels textos de Paul Brouardel, el qui
fou catedratic de Medicina Legal de la Facultat de Medicina de Paris i que fa
justament un segle publicava La responsabilité médicale, obra de gran influéncia i
encara avui sovint ¢itada.

Val a dir que la qiiesti6 era d’absoluta actualitat a Franga a finals del segle passat.
El mateix any 1898 conclofa 'anomenat “cas Laporte”, que tingué un inusitat
ressO a la premsa: el metge Laporte havia estat condemnat a tres mesos de preso,
en haver provocat la mort d'una dona durant ¢l part “per impericia notdria i per no
haver consultat un col-lega més competent”,| va recorrer la senténcia i, absolt pel
Tribunal de Cassacio, va ser dut triomfalment pels carrers de Paris a les espatlles
d’'una multitud de collegues.® Malgrat aquesta victoria judicial, una de les
conseqiiéncies directes del cas fou la creacid de la primera asseguran¢a de
responsabilitat civil médica de la que tenim noticia, el Sou médical. El cas és que
el fenomen ja no havia de deixar d’extendre’s, ampliant-se inexorablement el
nombre de casos, els ambits jurisdiccionals implicats, i ¢ls tipus d’actes médics
susceplibles de ser posats en giiestio.

L’AUTOR®

Paul Camille Hippolyte Bronardel nasqué a Saint-Quentin (Aisne) ¢l 13 de febrer
del 1837 i mori a Paris el 23 de juliol del 1906. Estudi a la Facultat de Medicina
Paris i s'hi doctord el 1865. L'any 1879 acced! a Ia cAtedra de Medicina Legal,
succeint Ambroise Tardieu. Fou dega de la Facultat de Medicina de Paris entre el
1887 i el 1901, i membre de I'Académia de Medicina des del I880 i de la de
Cigncies des del 1892. Entre el 1884 i el 1902 ocupa la presidéncia del Comité

! Les cites franceses es presenten traduides al cataii pels autors.
2 emaire i Imbert {1985),
 Brittain, Savry i Guidet {1970).
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Consultiu d'Higiene. Durant molts anys fou el cap de fila indiscutible de la
medicina legal francesa, fet que es reflecti en la seva influéncia damunt Pactivitat
legistativa del seu temps, de I3 qual destaca la llei de 30 de novembre de 1892
sobre l'exercici de la medicina. Higienista de renom internacional, la seva obra
meédico-legal €s també vasta i important. La seva activitat docent a la Facultat de
Medicina es plasma, entre altres, en els tretze volums de la col-leccié Cours de
Médecine Légale de la Faculté de Médecine de Pavis, ¢l sisé i seté dels quals, La
responsabilité médicale 1 L'exercice de ln médecine et le charlatanisme, sén el
nucli d’aguest treball. Els seus informes pericials romanen com a models del
génere. Pel que fa a la seva relacié amb Espanya convé recordar la seva preséneia a
Madrid durant el IX Congrés d'Higiene celebrat el 1898 i el seu informe (negatiu)
Rapport sur les essais de vaccination cholérique entrepris en Espagne par
Monsieur le Doctewr Ferran publicat el 1885, No tenitn coneixement de
traduccions d'obra seva al castelld o al catald, a diferéncia d'altres contemporanis
seus com arg Alexandre Lacassagne.

L*OBRA

La responsabilitat médica duu com a subtitol Secref medic, parts de naixement,
inhumacions, peritatges meédico-legals. Consta de XII + 456 planes. El Prefaci
{pp. V-XII) ¢s centra en la responsabilitat médica, mentre que la part del cos del
text dedicada propiament a aquesta és ¢l primer capitol (Teoria general de la
responsabilitat médica; pp. 1-60), tractant-se en ¢ls capitols segon a cinqué cada
un dels altres temes esmentats al subtitol. Aquest darrer inclou el subapartat
Responsabilitat del perit.! Tenen gran interés els annexes (pp. 305-451) on,
seguint aproximadament la mateixa estructura de capitols del cos del text, es
presenten 50 casos, senténcies, informes, consultes, cartes, o altres documents,’

Aixf, es pot comprovar ¢com, malgrat ésser sovint citada com 1’obra essencial de
Brouardel sobre la qiiestid, La responsabilité médicale dedica una par
relativament reduida (60 planes de les 304 del cos del text) a la responsabilitat
propiament dita.’ En canvi, al volum de la mateixa série corresponent a I’any
segiient, L'exercice de la médecine et le charlatanisme, es troba tot un capitol de
249 planes amb una andlisi detallada de les diferents eventualitats en qué es
produeixen les reclamacions. El propi autor, en cada un dels prefacis, presenta els
dos cursos com una unitat.

¢ Incloit ust comentari de to més aviat antidreyfisard en relacid a acusacié de difamacié contra Emile Zols
per part de perils caligrafics que havien participat en I"afer Dreyfuss.

¥ Estructura emprada també per Oscar Amoedo (1898) al seu Art dentaire en médecine légale. Amoedo
segueix &l seu mestre Brouardel i i manileva nombrosos exemples de responsabilitat de dentistes (Xifyé of of
1997).

§ Utilitzem ["expressié “responsabilitat propiament dita” en el sentit que H dond ja Gabriel Tourdes al seu
article del Dicionnaire Encyclopédique des Sciences Médicales (Tourdes 18763, on distingeix Ia
responsabilitat derivada de 'incompliment de preceptes legals concrets (el secret, I'avortament...) de la que
prové de negligéncia o impericia.
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L’exercice de la médecine et le charlatanisme es divideix en sis parts. La primera
(pp. 5-168) analitza en profunditat la llei de 30 de novembre de 1892 sobre
I'exercici de la medicina, en la tramitacid parlamentariz de la qual Brouardel
havia tingut un paper protagonista, La segona (pp. 169-417), que duu per titol La
responsabilitat del metge en I'exercici de la seva professié, és la que ens interessa
aqui. Els apartats restants, ja de menor extensid, es dediquen successivament a La
nul-litat de les liberglitats fetes durant la darrera malaitia (pp. 418-426), Els
honoraris (pp. 427-451), La difamacié del meige (pp. 452-463), i finalment E/
xarlatanisme i {'exercici il legal de la medicina (454-536), El volum inclou també
prefaci {pp. V-VIII), introduccid (pp. 1-4) i set annexes (pp. 537-560): el text
complet tant de la llet de 30 de novembre de 1892 com de la de 19 de ventése de
’any XI, derogada per I’anterior, quatre senténcies (sobre un cas de violacié del
secret professional, un cas d'intrusisme, un cas de responsabilitat médica per
intoxicacié amb aconitina, i un cas de conflicte entre metge 1 llevadora), 1 un breu
estudi de mortalitat comparada entre diferents ciutats, Madrid entre elles.

LA RESPONSABILITE ‘ME'ZDIGdLE: LA TEORIA GENERAL DE LA
RESPONSABILITAT MEDICA '

Essent alhora degd i catedratic de medicina legal de ia Facultat de Medicina de
Paris, Brouardel era un dels maxims representants de 1’elit médica de I'¢poca.
Aquest fet es traduia, en el camp de la responsabilifat, en quatre activitais
fortament interrelacionades: la docéncia,” la publicacié,® el peritatge” i el
conseil.’

El prefaci s’obre amb la constatacié d’una continuitat; “{la responsabilitat meédica]
ha existit sempre i en tots els paisos”.!! El que mereix ser explicat, segons
Brouardel, son les diferéncies entre époques i cultures. Postula que a les darreries
del segle XIX s’ha produit un canvi: en efecte, ’opinié pablica “jutja avui amb
molta més severitat els errors comesos en ’exercici de la nostra professié”.'?
Brouardel invoca, per a explicar aquest fet, motius de diferents ordres; els canvis
socials i sanitaris en marxa i també certes constants de la professid agreujades pels

fets anteriors."” Combina doncs motius que es podrien qualificar d’estructurals amb

" El seu objectiu explicit £ omplir &l que considera una important [lacuna en els estaudis de medicina, oferint
un Yeurs de jurisprudéncia médica” (Brouardel 1894; p. 1}.

& Recordern que els das textos que s”analitzen sén la transeripeié dels cursos donats a la Facultat, enriquits
amb alguns documents que es presenten 2 1" Apéndix.

* El propi autor indica que al Narg dels 25 anys anteriors havia realitzat entre 100 i 120 peritatges en relacié
amb casos de responsabilitat professional (Brouardel 1898; p. 51).

10 «Al llarg dels darrers vint anys, he rebut milers de carles de col-legues que demanaven la meva opinid
sobre deontologia © sobre jurisprudéncia™ (Brouardel 1898, p. 13,

" Brouardel 1898 (p. V). Aquest fet es posari de manifest més endavant (planes 2 a 8) amb una revisid
histdrica que es remunta fins a 1"antic Egipte, probablement recollida de Tourdes {1876).

2 Brouarde] 1898 (p. 8).

13 Per a un desenvolupament més ampli de com es veia a si mateixa la professié médica, és interessant un
text més tarda del propi Brouardel: La profession médicale au commencement du XX° siécle.
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motius, com es veurd, d'ordre moral, superables fent algun esfor¢ i atenent als
consells dels mestres. Aixi, esmenta d’'una banda D'especialitzacié creixent, el
desenvolupament progressin d‘una medicina collectiva i hospitaldria, Ia
difuminacié de la figura del metge de familia, la disminucié del nombre de malalts
deguda als progressos de la higiene i I’increment simultani del nombre de metges.
1 de I'altra, 1a pessima invidia medicorum, és a dir la maledicércia practicada
entre metges per competéneia, enveja o deixadesa imprudent, i la prictica de la
dicotomia, és a dir, I'acord entre metges, o metges i farmacéutics, pel qual es
remeten pacients els uns als altres i es reparteixen els guanys. Aquesta explicacié
que acaba atenent a raons d'ordre intern a Ia professié es complementa perd amb
I’exposicid d’altres causes completament externes a aquesta, especialment [*actitud
de la premsa, estretament vinculada z una major litigiositat per part de la
poblacié."

Brouardel passa revista a continuacié als fonaments legals de la responsabilitat: el
codi civil (I’abligacié de reparar el dany),’ el codi penal (I’homicidi i les lesions
per imprudéncia), i la jurisprudéncia (els casos Hélie, del 1825, i Thouret-Noroy,
del 1835). Revisa també els diferents intents legislatius d’establir per als metges un
procediment juridic especial, intents sempre avortats per un ¢ altre motiu, En
relacié amb aquesta qiiestié, esmenta els projectes de creacié d’un Col-legi de
Metges, a imatge i semblanca del d'advocats, que ja existia, aixi com la redaccié
d'un codi deontoldgic consensuat. Brouardel es mostra molt escéptic respecte a
ambdues propostes, aixi com pel que fa a la seva efectivitat potencial en ¢l camp de
Ia responsabilitat. Cal destacar, en aquest sentit, que considera la jurisprudéncia
establerta com un molt bon terreny de defensa pel metge, perqué marca clarament
que els tribunals no han d’immiscuir-se en gliestions estrictament médiques. El
perill, segons ¢ll, prové precisament de la tendéncia dels jutges, que comenga a
observar-se, a anar més enila.

A titol anecddtic es pot esmentar esmentar que, en parlar del peritatge i insistir en
qué hom no s’ha de guiar mai pels antecedents de U'imputat, Brouardel posa com a
¢xemple ¢l célebre cas Palmer, metge anglés de péssima reputacid, que va ser
penjat per haver emmetzinat amb estricnina un amic seu per motius econntics,
L’autdpsia havia estat realitzada per Taylor, qui havia afirmat que Pestricnina no
podia ser detectada en ¢l cadiver. Brouardel perd afirma que el metge anglés
s'equivocava, I a més, en base a les dades publicades, atribueix la mort a la
descompensacié d’una insuficiéncia renal d’origen sifilitic.'®

4«4 .. abans, el malalt, descontent, amb raé o sense, del seu metge, es queixava a la seva familia, als seus
veins;, en canvi, avui, el fet més insignificant és immediatament recollit pel diart local i reproduit per altres
diaris, fins que [a fiscalia ¢s veu obligada a intervenir' {Brouardel 1898, p. 43).

¥ La responsabilitat contractual no adquirirh carta de naturalesa fins al 1935, amb la senténcis del cas
Hélie, on es van posar els fonaments de ["obligacié de mitjans, Veure Lemaire | Imbert (1985).

¥ | ’alira ocasié en qué Brouardel cita, en les dues obres que comentem, ¢l més destacat representatnt de la
medicina legal anglesa del segle XIX, és també per a atacar-lo vigorosament, en afirmar que *no ha entés el
que consitueix ¢l secret médic” (Brouardel 1898, p. 130).
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L’EXERCICE DE LA ME"DEC{NE ET LE CHARLATANISME: L’ANALISI
DE LA RESPOSABILITAT MEDICA

El capitol segon comenga 2mb 1a frase: “Abordem un tema del major interds per al
metge, que massa sovint, 3 causa d’un petit error, d’una inatencié momentania,
veu la seva responsabilitat posada en joc i el seu futur compromés”. Pretén abastar
de manera exhaustiva i sistemética el camp de Ia responsabilitat, de tal manera que
les seves 249 planes ¢s divideixen en 'estudi dels casos médics (pp 169-349),
quirgrgics (pp 349-390) i obstétrics (pp 390-417). Al seu torn, la medicina
s’analitza distingint entre I’abandé del malalt, les receptes, la scleccié de la
medicacié, les malalties transmissibles i les malaities mentals, mentre la cirurgia
inclou els embenatges i les operacions, i 1'obstetricia els moments de 1’embaras, el
part i el postpart.

A continuaci6é es comenten els aspectes de I'esmentat capitol que ens han cridat
més Vatencid, seguint Ia seva propia subdivisié. Val a dir que el text original €s
riquissim en casos reals, amb o sense condemna, sovint amb participacié directa de
Brounardel en el peritatge, perd que no és possible trastladar-los aquf mi tan sols
telegraficament.

L’aband6 del malalt

La jurisprudéncia sobre la giiestio havia estat establerta pel Tribunal de Cassacié a
arrel del cas Thouret-Noroy, que per altra banda s el punt de referéncia essencial
pel que fa a la responsabilitat medica a la Franga del segle XIX."” El metge
Thouret-Noroy va ser condemnat a pagar de per vida una pensié a un pacient a qui
s¢ Ii havia hagut d'amputar un brag a conseqiiéncia d'una sagnia que havia incidit
I'artéria humeral: el pumt decisiu de I'acusacié va ser I'abandé en qué el meige va
deixar el pacient després del sen error.'® Per descomptat Brouardel es centra en la
medicina privada, on 1’obligaci6 d’atendre el pacient neix d haver iniciat ’atencié
o d’haver-s’hi compromés préviament, peré marginalment fa també esment de fa
medicina pablica: “(...) quan un metge ha acceptat ocupar-se de I’assisténcia dels
pacients d"una administracié o les persones inscrites a I'oficina de beneficéncia, ¢s
compromet 3 presentar-se a requeriment dels malalts que hi pertanyen. Aquesta
situacié presenta un gran inconvenient, perqué el malalt, quan la remuneracié de
Ia visita no surt de la seva propia butxaca, tendeix a molestar el mefge més sovint
del que pertoca”.’®

1 Les paraules del Fiscal Genera! Dupin davant ¢! Tribunal de Cassacié es citen encarz avui en els treballs
sobre responsabilitat (Nicolas 1998),

18 1 & responsabilitat en relacié amb les sagnies €5 una constant en la histdria de la medicina. Ja Fragoso, 2
les Declaraciones, dedica un apartat a les reclamacions contra els barbers en aquest ¢amp, exonerant-los per
cert de culpa en base a Gal? i Iz seva descripeié de 1a proximitat a les venes del brag d’artéries i nervis: els
accidents no estan relacionats amb la impericia del barber, sind amb Ja disposicié anatdmica del pacient.

' Brouardel {1899, p. 178).
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Les receptes

Al segle XIX es configura el sistema social actual: I’Estat pren el control dels
ensenyaments universitaris, confereix als metges ¢l monopoli dels actes medics, Ia
prescripcié entre ells, i als farmacéutics ¢l monopoli de la preparacié i la
dispensacio, 1 estableix a canvi un sistema de garanties. En aquest marc, les
reclamacions s’insereixen en una dindmica que supera les pretensions d’aquest
treball, i les demandes en relacié amb les receptes adguireixen particular
importancia.”® Bronardel divideix el capitol en quatre parts, atenent als diferents
problemes que es solen presentar: receptes il-legibles, incompletes o equivocades, i
el problema de la susceptibilitat individual. Cal recordar que la signatura era 1’Gnic
element identificatiu del metge prescriptor, fet que facilitava els abusos per part de
xarlatans i morfindmans, en paraules del propi autor. En aquest sentit, fa un
comentari que avui té un to pintoresc: “S’ha proposat d’obligar el metge a escriure
les seves receptes exclusivament en un paper que inclogui, com a encapgalament,
el seu nom i adrega. Aquesta solucid és practicament inaplicable. El metge hauria
d’endur-se a casa dels seus clients els seus fulls de recepta; si se H acabaven durant
les visites, estaria obligat a tornar més tard a veure el seu client, o a demanar-li de
venir a recollir la recepta a casa seva; convindren que aixd no és gens prictic”.”
Tambeé resulta revetador de les diferéncies que ens separen d’aquella época un altre
fragment on s'esmenten les critiques que reben els metges per prescriure
especialitats, fet que I'opinié atribueix a les poques ganes de formular o
simplement a la ignordncia. En tot cas, el procediment seguit per un farmacéutic
quan li arribava una recepta equivocada consistia en advertir al client que la
preparacid duraria atgunes hores, i mentrestant aprofitava per fer arribar al metge
la recepta, que la majoria de vegades era corregida; si el metge ratificava la
primera férmula, et farmacéutic li feia signar una declaracié.

La seleccid de la medicacié

El capitol inclou un primer apartat, brew, sobre els periis dels *nous
medicaments”,” i un segon forga ampli sobre els “medicaments perillosos™, que
seria un exemple paradigmatic de la doctrina del risc conegut.® Brouardel esmenta
12 medicaments perillosos: acid cianhidric, fosfor, mercuri, acid fénic, arsénic,
aconitina, atropina, cocaina, clorat de potassa, antipiring, camfre, i morfina. Per la
cocaina s’esmenta el cas del “Louvre Dentaire”, una gran clinica dental de Paris
on es van produir diversos casos greus, amb resultat de mort inclis, en relacié amb
Iis de cocaina com a anestdsic local. Es un cas ampliament citat també per
Amoedo.”* Dels medicaments esmentats els que reben major atencié sén
Paconitina i sobretot Ia morfina, degut fonamentalment a la morfinomania. Es

A titol anecddtic, es pot recordar que el treball d'Orfila al primer nimero dels Annales d'Hygiéne
Publique ¢t Médecine Légale tracta justament d’un error en la dispensacié: Orfila (1829).

* Brouarde] (1899, p. 182).

2 Tot i que no £s una qlestié de primera linia, es pot recordar que ja a Ia primera meitat de segle el célelebre
Lagnnec havia estat acusat d*homicidi imprudent en haver prescrit tirtar estibiat per tractar una pneumndnis,
quan la terapéutics acceptada era el métode rasorid (Tourdes, 1876).

# Corbella {1985).

* Amoedo {1898).
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mencionen els seus inicis entre ¢l personal sanitard, 1a seva extensid a totes els
classes socials, 1"Gs combinat amb la cocaina, i Ia possible responsabilitat del
metge. La recomanacié és de prescriure només petites quantitats i acabar la recepta
amb “No renovar’. S’esmenten altres casos llumyans de la responsabilitat
profesional perd de gran interés médico-legal: d’una banda, un cas on es va
considerar que una dona morfindmana condemnada per un furt no havia apel-iat
contra la senténcia degut a la sindrome d’abstinéncia que patia, i es va admetre el
seu recurs fora de plag; d’altra banda, un cas de divorci degut a la morfinomania
del marit,

Les malalties transmissibles

La gran infeccio d’interés médico-legal de I'¢poca €s la sifilis, amb una cena
semblanga amb la situacié actual en relacié amb la infeccié per HIV o 'hepatitis.
No £€s estrany que Brouardel i dediqui 55 planes del llibre, on exposa les diferents
situacions gue es poden produir: el metge contagiat pel malalt, el malalt contagiat
pel metge (amb dues possibilitats: el metge sifilitic, o el metge que utilitza
instruments bruts ), la sifilis vacunal, la sifilis dins la familiz, Ia sifilis
matrimenial, i les dides i nadons sifilitics. L’apartat comenga amb la frase: “Els
casos en els quals aquesta malaltia posa en joc la responsabilitat del metge sén
nombrosos i complexes”. L'opini6 de I’autor és que un metge sifilitic pot continuar
exercint la seva professié si pren les precaucions adequades. Els casos de sifilis
dins la familia o de sifilis matrimonial plantegen nombrosos problemes é&tics i
legals al metge, i €5 un dels fronts on es posa a prova el respecte del secret
professional, tant defensat per altra banda per Brouardel. Una de les situacions
complicades, xocant avui, s aquella en qué un pacient, havent contagiat la seva
dona, la duu a la consulta per a ser tractada perd demana al metge que no la
informi del mal que pateix. Brouardel no protesta contra aquesta prictica per
motius étics, sind pel fet que la pacient desinformada pot ésser més facilment
transmissora; en iot ¢as, comenta que generalment “la dona sap a qué afenir-se,
perd fingeix ignorar-ho”, i més endavant “us mentiu els uns als altres, perd tots
coneixeu la veritat”. Les infeccions vacunals es tracten amb una extensié menor.

La malaltia mental

La malaltia mental genera problemes i riscos particulars en relacié amb la
responsabilitat del metge. Brovardel, sempre amb la finalitat d’instruir els seus
alumnes sobre les regles que han de respectar, considera dos grans blocs: d’una
banda les qiiestions que afecten el metge generalista i de I’altra la psiquiatria
asilar, amb la seva casuistica propia. Pel que fa a la tasca del metge generalista ¢l
principal problema és el perill d’internament arbitrar, i per tant de segrest, en
relacié amb coneixements insuficients de psiquiatria per part del metge.”
Justament un dels casos més notoris de responsabilitat professional a Catalunya té

B La nonmativa legal sobre els intenaments vigent a I'época es remonta a Ia Ilei del 30 de juny del 1838,
que pretenia evitar els inmernaments arbitraris establint una série de garanties, entre les quals destaca [a
intervercié del prefecte i el fiscal.
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a veure amb una situacié d’aquest tipus.? Especials dificultats presenta la redaccié
del certificat preceptiu per a poder procedir a linternament, i I'autor aconsella
diverses precaucions i procediments. No deixa d’esmentar Brovardel un aspecte
sempre destacat dels riscos del metge que tracta malalts mentals: les agressions
fisiques.

Els embenatges

Brouardel comenta que deu anys enrera la cirurgia apareixia com el marc gairebé
fmic de les reclamacions, perd que actualment [a responsabilitat es posava en joc
amb igual freqiiéncia pel que fa a metges i cirurgians. Ja en el capitol sobre els
embenatges, afegeix que fins al 1870 les reclamacions eren degudes a fractures o
[uxacions amb conseqiiéncies negatives, la més destacable la gangrena, que el
pacient atribuia a un error médic. En aquestes situacions, la jurisprudéncia del
moment es refereix a un cas del 1884, clos en apelacié amb condemna per danys i
perjudicis i pensié vitalicia a favor d’una pacient que havia perdut I’avantbrag dret.
Pel que fa a la cura de les ferides, ’autor compara la jurisprudéncia francesa amb
I’ Alemanya, “molt severa” en un cas sovint citat a I’¢poca que comporta pena de
14 dies de presé pel metge per no haver practicat 1’antispsia.*’

Les operacions

Pel que fa als cirurgians, Brouardel exposa la dindmica de la reclamacio de Ia
segitent manera: “El metge aconsella una intervenci6, convengut que el pacient
se'nt beneficiard notablement; el pacient accepta Poperacié. Una vegada acabada
aquesta, ¢l pacient considera que no n’ha tret tot ¢l benefici que n’esperava, i
reclama danys i perjudicis al cirurgid que I'ha operat.” Es constata doncs el
reconeixement explicit de la necessitat de consentiment. El cas particular de
["operacié en el decurs de la qual el cirurgid constata la conveniéneia de dur a
terme una intervencié no autoritzada &s referit ja per Brouardel, a arrel d’un cas
esdevingut a Anglaterra. El fragment €s instructin; “Una infermera d’un hospital
de Londres es gueixava de dolors abdominals; un cirurgia la va examinar i va
atribuir els dolors a una lesi6 de ['ovari dret, possiblement afectat de degeneracié
quistica. Va proposar la intervencié, que fou acceptada. En el curs de 1’operacid, el
cirurgia va constatar que 1’ovar esquerre presentava les meteixes lesions que ¢l del
costat dret, 1 va extirpar els dos. Quan la malalta es va despertar se [i va fer saber
que 'operacid havia estat bilateral. Aquesta infermera va demandar el metge
reclamant una ¢levada indemnitzacié per haver-la operada del costat esquerre
sense haver-li demanat I’autoritzacié correspenent. El jutge va descartar les seves
pretensions pel motiu segiient: sens dubte, un metge no ha de dur a terme una
operacié sense el consentiment del malalt, perd un cop Voperacié iniciada, ell és
I"inic capacitat per a apreciar fins a quin punt ha de prosseguir la seva intervencid
pel bé del malalt, { ha de fer tot alld que la seva consciéncia i les regles de ’art 1i

6 Ref:
¥’ La senténcia, molt interessant, estableix que 1"antisépsia ja no es trobava en periode experimental, sind que
havia esdevingut una norma indiscutible en medicina,
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ordenin, en interés del seu propi pacient. Aquesta jurisprudéncia és I’inica que és
justa; és inadmissible que el cirrgid estigui obligat a interrompre I’operacié i
deixar que el malalt es desperti per a poder-li demanar alguna autoritzacid. El
malalt que ha donat la seva aprobacié al principt de 'operacié i s’ha entregat al
cirurgid, I'autoritza, per aquest mateix motiu, a actuar com cregui millor per a la
preservacié de la seva salut.”® EI metge apareix doncs, a semblanca del capita de
vaixell, com a dnic cap a bord després de Déu; des del punt de vista actual sembla
que Brouardel no ha entés el problema (ni tan sols fa cap comentari en relacié amb
la urgeéncia o no de Ioperacié no autoritzada), perd de fet per a ell es planicja en
termes diferents; cal tenir en compte que la confludncia de la tradici6 en la relaci6
metge-pacient i dels impressionants nous avengos van fer de la “Belle Epoque”
Pedat d’or del paternalisme meédic. Altres aspectes també han canvial: “Quan
hagin d’operar una dona casada, no oblidin mai de demanar I’autoritzacié del
marit, que €s igual d’indispensable que [’autoritzacié dels pares quan la
intervencié es realitza en un infant”,

L’cbstetricia

L’obstetricia era al segle XIX una de les branques de 1a medicing amb major risc
de reclamacions, i segueix essent-ho actualment. Pel que fa al periode de
I’embaras, Brouardel esmenta la importancia de descartar la seva existéncia abans
de dur a terme determinats procediments diagnostics ¢ terapéutics, degut at risc
d’avortament. Fins 1 tot fa referéncia a la possibilitat que sna dona busqui
precisament un avortament provocat, i que indueixi al metge, mitjangant la
simulacié de determinats simptomes, a practicar maniobres perilloses. Maijor
extensié mereix I'apartat relativ al moment del part, amb especial menci6 de les
circumstincies seglients: el part prematur, els accidents durant el treball del part, i
els errors del metge, com ara la braquiotomia practicada en un madé viu,” Ia
craniotommia © la cefalotripsia mal realitzades, i finalment les faltes greus,
relacionades amb 1’ebrietat per exemple. Pel que fa a la intervencid del metge
després del part, destaca per damunt de tot ["antisépsia.

CONCLUSIO

Els dos llibres que hem revisat corresponen a la maduresa d’un “princep de la
medicina” com es deia aleshores, i també a la maduresa d’una escola de medicina
legal. L’activitat de Brouardel en relacié amb la responsabilitat médica
impressiona alhora per 1a seva extensié i el seu alt nivell.

Aixd no impedeix que Brouardel s’erigeixi en un ferm partidari de la ieoria de ia
Jaita greu, caracteritzada per aquell metge que d’alguna manera deixa d’actuar

* La jurisprudéncia espanyola guarda un cas de caracteristiques en part similars: 1'afer dit del “pene
cercenado” (STS 1955).

* Es cita novament <l cas Hélie, i un cas similar més recent, de "any 1880, Brouarde! recorda les paraules
del professor Pajot: “Si us criden per atendre un part, i en amibar trobeu une mi 2 fa vulva, aneu amb
compte: €5 €] nadd que us estd dernanant una pensié vitalicia”.
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com a tal (per exemple per ebrietat o per aband$ del pacient), i es resisteix a
admetre la legitimitat de les reclamacions relacionades amb els errors que poden
sobrevenir en ¢l curs de tota mena d’actes médics. En termes generals eludeix en la
mesura del possible el camp de la imprudencia professional, escudant-se en la
incompeténcia dels drgans judicials per a immiscuir-se en qiiestions técniques, i no
dissimula una tendéncia a realitzar informes exculpatoris, on s’aprecia una cerca
del punt feble de Ia cadena de fets necessdria per a establir la responsabilitat, punt
feble que tot sovint ¢s troba en la sempre delicada relacié de causa a efecte entre
unes actuacions pressnmptament culposes i unes lesions,

Es constata en tof cas que la medicing es trobava ja impregnada, per bé que d’una
manera limitada en extensié i profunditat en comparacié amb la situacié actual,
del concepte de prevencié de la reclamacib, que s'erigia ja com un dels riscos
professionals més temibles, al costat de les amenaces per a la salut del metge, i
aixd tant per les conseqiidncies possibles d’un procés penal, com per la carrega
econdmica de les indemmitzacions per danys i perjudicis, i pel desprestigi potencial
d'una campanya de premsa agressiva.
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