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I. INTRODUCCION

Elsiglo XIX conocié una importante produccién de libros sobre las oblj gaciones
profesionales de los médicos, sus relaciones entre si Y con otros sanitarios y
sanadores, englobados dentro de lo que, en espaiol, se denomind moral médica
¥, mds tarde, deontologia médica. Hoy parece imponerse el término ética médica
para referirse a este tipo de problemas, aunque ambas deneminaciones se
corresponden con lo que podriamos considerar dos fases en el desarrollo histérico
de la materia en cuestién.

Hasta bien entrado el siglo XX, el objeto principal de la ética, moral o
deontologia médica fue la regulacién del ejercicio profesional, con el fin de
conseguir una clara identificacién profesional. La relacién médico-enfermo apa-
recia planteada mds en relacién con la atencion a los aspectos comerciales del acto
médico que como preocupacién por los derechos del paciente, aunque estos estén
presentes de modo mds bien implicito. Sélo a partir de la Segunda Guerra Mundial
¥ cotmo consecuencia tanto de la participacion médica en el genocidio nazi, como
de los avances tecnolégicos que han dotado a la medicina de una capacidad
extraordinaria de intervencion, la ética médica comenzo a plantearse directamente
los derechos de los pacientes dentro del marco de los derechos humanos!.

1 ¢f Chapmun, C.B. (1984). Physicians, Lew and Ethies, New York-London, New York University
Press. Curran, C.E. (1978)." History and overview", in: lssues fnsexual and medical ethics, Notre Dame,
Indiana, Univ, Notre Dame Press. Sohl, P., Bassford, H.A, (1986). "Codes of Medical Ethics: Tradition
Foundations and Contemporary Practice", Soc. Sci. Med, 22, pp. 1.175-1.186,
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Elaumento de publicaciones a que hemos hecho referencia Y que otros autores
también sefialan?, resulta bastante evidente al consultar el Index-Catalogiie of the
Library of the Surgeon-General's Office, United States Army (New York-London,
Johnson Reprint Corporation, 1972) (12 y 2% Serie). Una biisqueda (sélo de libros
y folletos) bajo los epigrafes Ethics, Physicians, duties y Physicians, proffesional
etiquetie, ha dado como resultado las cifras que muestra la Tabla 1. Se aprecia el
aumento de interés en la materia a partir de 1800, que todavia se incrementa mds
en la segunda mitad del siglo XIX.

Debemos suponer que este creciente ntimero de publicaciones responde a una
mayor atencién a problemas o situaciones directamente relacionados con los
cambios de orden social, cientifico y por tanto profesional que comienzan a
producirse en la transicién de los siglos XVIII y XIX. La progresiva secularizacion
de la sociedad ilustrada y decimonénica, las nuevas posibilidades de trabajo médico
en hospitales y otras instituciones sanitarias, la reorganizacién de la estructura
profesional, con la unificacién de la medicina y cirugfa y la aparicién de nuevas
figuras profesionales, como los General Practitioners en Inglaterra, los Officiers de
Sanié en Francia o los médicos-cirujanos de seguncla en nuestro pafs, esbozan un
panorama que, junto a los avances de la medicina y los problemas de salud en las
zonas industrializadas, nos permiten interpretar este creciente interés’.

En nuestro pafs también se publicaron obras sobre la materia, asi como
numerosos trabajos en la prensa profesional que no hemos recopilado
sistemiticamente,

De los doscientos tres libros que recoge el Index Calalogue.., (12 y 22 serie)
seis estin escritos en castellano y fueron publicados en Espana. Su reparto en los
periodos considerados es homogéneo, uno del siglo XVI, otro de la primera mitad
del XVIIIY, dos mds pertenecen a la primera mitad del XIX, ambos de Félix Janer
y los otros dos al siguiente hemisiglo’. Una basqueda adicional en el Manual del

2 Por e¢jemplo, aparte de los citados en la nota anterior, Waddington, I. (1975). "The
Development of Medical Ethies. A Saciology Analysis", Medical History, 19, pp. 36-51.

3 Distintos autores abordan las razones de este forecimiento, Waddington (1975) pone
especial énfasis en los motivos intraprofesionales, mientras para Gracia, . (1983), "El orden médico.
La étca médica de Thomas Percival”, Asclepio, 35, pp. 227-2553, resulta mds significariva la 'nueva
relacion clinica' y la necesidad de 'dignificarla y humanizarla', en el contexto de la ética calvinista del
trabajo.

4 Enriquez, H.J. (1595). Retraio del perfecto médico, Salamanca, J. ¥ A, Renaut. Gazola, José
(1729, £l nutndo engaiiado de los Jalsos médicos. Sevilla, J. Herve. Se trata de una traduccion del
toscano de un libro que vio su primera edicién un afo antes en Venecia (A Catalogie of printed boolks
inthe Wellcone Hisiorical Library, Books printed from 1241 to 1850.1976, vol. 3, London, The Wellcome
Institute for the History of Medicine). Seglin Palau y Duleet, A. (1953). Manual del librero bispeniio-
americano, Barcelona, Librerfa Antiquaria de A. Palau, entre 1729 y 1788 se hicieron diez ediciones
del mismo en distintas ciudades espaiiolas,

5 Simon, M.I (1852). Deontologia médica. Treinta leceiones sobre fos deberes de los médicos,
en el estado dcinal de la civilizacion, con un breve resumen de sis derechos, Madrid. Es traduccion
del publicado en Paris en 1845,

Rodriguez Pinilla, (1899). Mentiras convencionales de let medicing. Con un prologo de Juan
de Azda, Madrid.
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librero... de Palau suministra once nu evos titulos, y dos mds son citados por Granjel
en su Hisloria de la medicina espariola, vol, 3°. Véase la Tabla 2.

Il. FELIX JANER, AUTOR ESPANOL DE MORAL MEDICA

Nacido en Villafranca del Penedés, en 1781, y muerto en Guadalajara en 1865,
estudié Medicina en Cervera, licencidndose en 1805. Allf ocupd diversas plazas
cdocentes, actividad que, mds tarde, desempend también en Barcelona, a partir de
1822, donde alcanzé el puesto de director del Colegio de Medicina y Cirugia (1843)
y de la Facultad de Ciencias Médicas (1845). Su actividad publicistica y médica
acabé en Madrid, donde se trasladé como catedratico de Clinica Médica en 1847

Fue un autor prolifico. En el repertorio de Palau se [ocalizan quince
publicaciones suyas entre 1819 y 1868, La entrada correspondiente del Diceionari
biografic de metges catalans le atribuye mds de treinta. De ellas vamos a destacar
las relacionadas con la materia que nos ocupa. Aunque s6lo hemos podido

6 Anteriores al primer libro de F. Taner sobre moral médica son: Zambrano y Goizuety, L.
C1783). Leccidn médico-teologica: si ol médico Guie obra segiin su practica aingie contraria comiin
sentir de los antores, lo baga licitamente, Sevilla (citado por Palau y Herndndez, Morejon, A., (1842-
1843) Historic bibliogrdfica de la Medicine Lspatntola, Madrid, reprint, 1967, New York-London,
Johnson Reprint Corporation). Doctor e¢n Teologia por Sevilla, fue 'socio y revisor de la Academia’
de dicha ciudad, segin Herndndez Morejon, vol. 7, p. 408,

Graells y Ferrer, Ignacio (1814). Proyecto dirigido al adelantamiento de la medicing »
meforarle suerte de sus profesores, Madrid, 64 pp. (2% ed. Madrid, 1815). Médico titular de distintas
poblaciones y director de bafos, segin Culbet i Camarasa, JM., Corbella i Corbella, J. (1982).
Diccionari Biografic de meiges catalans, Burcelona, Ed., Rafael Dalmau, A esle autor se refiere Janer
en varias ocasiones,

Alix, J. (1816). La medicing vhidiceacle, Disctrso, Murcia, 71 pp. Carecemos de noticias sohre
esle autor,

Con posterioridad a 1831, y hasta 1850, aparecieron: Palacios y Soto Sinchez, J.(1832).
Cualidades ) circunstancias que debe rennir of Profesor de la ciencia de ciirar para bacerse digno
depositario de ella..., Sevilla, 63 pp. Carecemos de noticias sobre este autor, Capdevila Alvia y de
Vilarduga, TM. (1836). Discirso sobre importancia de la elocuencia en el médico 1 cirtgjano,
Tarragona. Médico militar y académico de la Médico-Quirtrgica de Barcelona, Castells. M. (1844),
Agonfa de la medicine y medios para sacaria del borde def sepuicro, Lérida, Tambicn mécdico militar
y director de bafios, segin ¢l ya citado Dicclonari.

En la segunda mitad del XIX aparecieron, segin Granjel, LS. (1986). Medicing Espeiiola
Contempordnea. Historia General de la Medicina Espaiiola, vol. 3, Salamanca, Ediciones Univ, de
Salamanca, una traduccion de un tratado sobre Moral médica (1853). de autor francés, Forget, vy
Deberes del médico para con sus compeiieros, de N, Medrano (1852), Palau recoge, por su parte, cinco
folletos, entre 16 v 41 paginas, de tulo idéntico o muy aproximado (Deberes del médico. .. ), y la
mayoria identificados como tesis doctorales de Madrid. Sus dutores son D. Vaca y Mesa (1833), S. Bofill
y Nonell (1861), J. Montero y Rios (1862), F. Lastres ¥ Ruiz (1864) y C. Torre Castro (186).

7 Estu noticia procede del Diccionari, aungue Chinchilla, A. (1846). Anales Histaricos de la
Medicina en general y biogrdfico-bibliogrdficos de la espaiola en particular, Historia de le medicing
espaiiofd. vol. 4, Valencia, Imp. de D. José Mateu Cervera, p. 516, dice de €l que fue 'vice-rector del
mencionado Colegio,

8 Datos tomados del Diccionari biografic de meiges catalans.
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consultar el texto del que estamos haciendo comentario, Elemerntos de moral mé-
dica... (Barcelona, 1831), conocemos, por distintas fuentes, de la publicacién de
un folleto titulado De/l buen gusio en medicina ¥y de los medios de adquiririo y
perfeccionarlo (Barcelona, 1833; segtin Palau) y de una obra mds extensa, primera
que debia ser de una serie de tres, titulada Preliminares clinicos o introditccion a
la prctica de la medicina (Barcelona, 1835) en la que se trata, segtn Chinchilla
(1846), quien recoge las palabras del propio Janer, "de las cualidades fisicas e
intelectuales que debe poseer el facultativo para observar y raciocinar del modo
que corresponde a dicho ejercicio". Una vez trasladado a Madrid, volvid a editar
su obra de mds fuste, esta vez bajo el titulo de Traiado elemental completo de moral
médica (Madrid, 1847).

III. COMENTARIO A ELEMENTOS DE MORAL MEDICA. ..

1. Descripcion del texto

Elementos de moral médica, o tratacdo de las obligaciones del médico v del
cirujano, en qute se exponen las reglas de si condicia moral y politica en el ejercicio
de su profesion, impreso en Barcelona por Joaquin Verdaguer en 1831, es un libro
de cuatrocientas veinte piginas distribuidas en un Prélogo, veintinueve capitulos
y unas breves Conclusiones. De acuerdo con los temas que se tratan, hemos

agrupado los veintinueve articulos en cinco partes:

I Objeto de la moral médica (cap. 1y 2, 6 pp.).
11 Dignidad e importancia de la profesién (cap. 3 a 8, 43 pp.).
111 Relaciones con el paciente (cap. 9 a 20, 271 pp.).
v Relaciones interprofesionales y con otros sanadores (cap. 21 a
27, 161 pp.).
v Relaciones con el Estado y la Justicia (cap. 28 a 29, 16 pp.).

Para Janer, la Moral médica repercutiria positivamente en el conjunto de la
sociedad, pues, en sus propias palabras:

[...]asegura a la humanidad todos los bienes de un arte saludable contra
las sugestiones del egoismo, las tentaciones del interés y los embates de todus
las pasiones que no dejan de a gitar el corazén del médico [...]; evita a la sociedad
todos los males de un arte terrible que tiene en su balanza la vida v la muerte
de los hombres y posee infinitos medios de danar...; sale garante a todos los
enfermos y al Estado contra la formidable impunidad que realmente lienen
médicos y cirujanos en el ejercicio de su profesién [...]", ~Finalmente— "Asegura
4 los pobres [...] el mismo interés y cuidado que a los ricos; [...] (y) estrecha los
amistosos vinculos de confraternidad que deben unir 1 los médicos y cirujanos
con todos sus comprofesores, a pesar de los vivos y contrarios impulsos del
sordido interés v de la envidia. (pp. 3 v 4)
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He ahi expuesto un completo programa de utilidad general, que pretendia
garantizar, desde las filas de la profesion, el control de los riesgos generables por
la propia actividad de los expertos. Proponia establecer un codigo de conducta
desde dentro mismo de la profesién, que hiciera innecesaria una regulacién externa
y lograra un mayor reconocimiento social. De hecho, el objetivo principal de Ia
moral médica debia ser, de nuevo con palabras del autor:

ensena(r) los deberes del médico y del cirujano, expone(r) las obligaciones
que estos deben desempear en el ejercicio de su profesion, y manifesta(r) el
modo til, honesto y decoroso con que han de profesar su noble ficuliad. (p. D

Al reconocimiento social contribuyen especialmente los sectores acomodados
de la sociedad, de modo que los rigores de la conducta moral cambian de signo
en la relacion del médico o el cirujano con los enfermos, segun el nivel social de
éstos. De hecho, aungue la Moral, como sefialdbamos mis arriba, debia "asegura(r)
a los pobres el mismo interés y cuidado que a los ricos" la conducta del profesional
no podia ser idéntica con unos y con otros. A los desfavorecidos

se procurari [...] dejar de ocasionarles gastos superfluos en la curacion de sus
enfermedades. Asi no les hard mis que las visitas necesarias en el caso de que
deban pagarlas, [...] no les prescribiri gran nimero de remedios, v se abstendri
de recetarles medicamentos raros V costosos. (pp. 198-199)

Por otra parte, la atencién a los pobres debia proporcionar una serie de
beneficios al ejercicio profesional, pues:

cominmente es mis bien recibido en su casa que en la de los ricos, aunque
sea mal pagado; [...] no ha de sufrir tan 2 menudo contradicciones de parte de
los enfermos y allegados; [...] ha de batallar mucho menos con los caprichos y
delicadeza de aquellos; [,..] puede obrar con mis libertad [...] Y ejecutar mis
ficilmente las operaciones dolorosas, y [...] por fin merecerd un mis sincero
agradecimiento que de parte de los ricos [...] (p. 199).

Los_destinatarios del libro son médicos ¥ crujanos, a quienes se considera
"comprofesores" o colegas, pues "realmente es una la ciencia de curar” (p. 390). Aunque
o aparezca explicitamente, se entiendle que con el término "cirujano” se designa a los
que se habfan formado en los Colegios de Cirugia, que, junto a los médicos, estarian
en la clspide de la pirimide sanitaria, claramente diferenciados del cirujano menor o
"ministrante" (p. 394), "matronas o comacdres" (p. 393) y de los "enfermeros o asistentes”
(p. 396), nombrados como ayudantes del médico y/o del cirujano.

El hecho de que el libro esté dirigido tanto a médicos como a cirujanos nos
parece cuestion de interés. No hay que olvidar las conflictivas relaciones de unos
y otros en la Espana de la primera mitad del XIX, Albarracin® sefiala que entre 1827

9 Albarracin Teuldn, Agustin. (1969). "La titulacién médica en la Espana del siglo XX,
Asclepio, 21, pp. 27-34,
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y 1843 existi6é una lucha abierta entre médicos "puros" y "colegiales". Estos tltimos
eranlos que desde 1827 se estaban formando en los Colegios de Medicina y Cirugia,
con el tituio de médico-cirujano. La disputa, aun conteniendo una argumentacién
mds o menos tedrica respecto a las competencias de unos y otros, encerraba una
importante cuestién de cardcter prictico. El titulo de médico-cirujano era el exigido
para acceder a las plazas hospitalarias y benéficas y, aunque a partir de 1836 una
real orden permitia a médicos Yy cirujanos puros ocupar dichas plazas, parece ser
que en la realidad esto no se llevaba a efecto. $i el médico "puro" habia sido por
tradicién la maxima autoridad en el arte de curar, desde mediados del siglo XVIII
contaba con un fuerte competidor, mejor preparado y con mayor demanda social.

Janer, médico de formacion, aunque con importantes conexiones con la
docencia médico-quirdrgica, equipara a ambos en categoria en su texto de Moral
médica y aun los insta a "una reciproca armonia, tan Gtil a los individuos, como a
toda la profesion". Defiende la unificacién, o al menos las buenas relaciones,
proponiendo un trueque entre la tradicién y autoridad profesional, intrfnsecas a los
meédicos durante siglos, y la modernidad y mayor demanda que caracterizaban en
ese momento a los cirujanos.

De este modo, todos, médicos, cirujanos y el " género humano" (p. 391) saldrian
beneficiados, aunque es posible que los que mds tuvieran que ganar fuesen los
primeros.

El libro, en general, ofrece la imagen de cémo debia serla actividad de los
sanadores profesionales de comienzos del siglo pasado, la cual sitve para
proporcionamos un negativo de lo que en realidad ocurriese, o al menos, de cémo
lo entendia el autor.

Esta representacion ideal se ajustaba a unos valores comunes a la mayor parte
de los autores citados a lo largo del texto y en los cuales fundamentd Janer su
discurso.

2. Amnalisis de las influencias

En el prélogo, Janer menciona los autores en los que se ha basado para su
trabajo, citando por su nombre Unicamente a tres:

He adoptado las ideas de los profesores mis sabios v virtuosos desde
Hipderates hasta nuestros dias, y ain he copiado mas o menos literalmente
varios pasajes de sus obras, en especial de Petit y Gregory, procurando
colocarlos con la posible oportunidad. ( p. VII)

A lo largo del texto aparecen cuarenta y dos autores mds, en la mayoria de los
casos sin hacer mencién a obra alguna. De estos cuarenta y cinco, veintidés son
médicos, otros veintiuno no lo son ¥ o los dos restantes'® no los hemos podido

10 Se trata de Devolet v de Vordoni.
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identificar. La casi totalidad de los que no son médicos (dieciséis de log veintiuno)
son autores antiguos, la mayorfa filésofos, aunque también cita 2 emperadores
romanos e incluso al Espiritu Santo!!,

Para analizar las influencias recibidas desde la medicina, hemos analizado el
conjunto de autores médicos citados, seglin muestran las Tablas 3, 4y 5.
Representamos los autores y el nimero de referencias recibidas por cada uno, su
distribucién cronolégica y su procedencia nacional. Observamos que los tres
autores citados en el Prélogo por Janer como principales mentores de su obra,
efectivamente reunen entre ellos mis de la mitad del total de referencias (54 %).
La contemporaneidad de los autores utilizados por Janer resulta patente (los autores
de la segunda mitad del XVIII y primera del XIX reciben mis del 54 % de las
referencias), asi como la abundancia de extranjeros,

Otra diferencia entre el grupo de autores médicos y el de no médicos es la
abundancia relativa de referencias que se encuentran, Los no médicos reciben
treinta y siete citas, lo que significa un cociente por autor de 1,7, mientras que los
médicos acumulan ciento cincuenta y tres referencias y un coeficiente de 6,9.

Las referencias no se distribuyen de forma homogénea a lo largo del rexto,
como se observa en las tablas 6 y 7. La mayor parte (534%) de las referencias a los
autores no médicos se concentra en la parte dedicada a la di gnidad de la profesién,
en tanto que el 67% de las de los médicos aparece en la parte dedicada a las
relaciones médico-enfermo,

Esta distribucion parece coherente con los objetivos del texto. Para hablar de
la dignidad y nobleza de la Medicina y Cirugia (cap. 3), de su utilidad (cap. 4),
fiabilidad (cap. 3), del menosprecio que a veces ha sufrido (cap. 6) y de las
dificultades que conlleva su ejercicio (cap. 7), recurre en partes iguales a
autoridades intelectuales no médicas (veinte autores) y médicas (veinticuatro), La
mayorfa son cldsicos, médicos como Hipéerates y Galeno, o no (Plinio, Cicerdn,
Platén...) y también a otros autores contemporineos médicos, como Gregory,
Frank' o Petit®. Las referencias clisicas confieren al discurso una mayor autoridad
y en cierta medida intemporalidad, que parecen reforzadas con el recurso a1 autores
no médicos.

11 Estos autores son: Plinio (7 ref.), Quintilinno (3), Horacio (3), Aristoteles, Cicerdn, Sénecu, Feijoo
¥ Espiritu Santo (2); Platén, Caton, Virgilio, Petrarca, Plutareo, Pitdgoras, Macrobio, Emperadores Severo y
Antonio, emperador Juliano, Papa Clemente X1V, Rousseau, Laplace y el poeta Owen (1).

12 ' Presumiblemente se trata de Joseph TFrank (1771-1842), hijo del mds renombrado Jehann
Peter, autor de Anieinng zur Keminiss wnd Wabl des Arzies; ffir Nichtdrzte, Wien, 1800 (existe tra-
duccion italiana, Venezia, 1802), de quien Chinchilla, A. (1843}, Anales bisidricos de la medicine en
general y biogrdfico-bibliogrdficos de la espetiiola en particular, Historia general de la medicine. vol.
2, Valencia, Imp. de D, José Mateu Cervera, p. 345, afirma que "indicd el modo de reconocer las
cualidades que distinguen los verdaderos médicos. .. aungue no cita ninguna obra suya,

13 Debe tratarse de Marc Antoine Petit (1776-1811), cirujano por Paris y médico por Montpellier,
cuyu obra Essai sur la médicine du coenr, cotprenant quealtre éplires en vers, un disconrs sur la
bienfaissatiice, 1n antre surla doudenr(Lyon, 1806; 2* ed. 1823) es citacla tanto por Monfalcon (1819)
como por Dechambre (1882) en las entradas que el Dictionaire des Sciences médicales (Adelon er al.,
vol, 31, Paris) yel Dictionnaire Encyclopédique des Sciences Médicales Dechambre, dir., vol. 27, Paris)
dedica a la ética médica, respectivamente titulados 'Medicin! y 'Déontologie'.
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En la parte dedicada a las relaciones con el paciente, la importancia de las
referencias de médicos aumenta de forma considerable (ciento tres de ciento
diecinueve) y, dentro de ellas, el peso de los autores cldsicos (Hipdcrates, Celso y
Galeno) es todavia muy considerable, cerca de la mitad del total de citas. Sin
embargo, en los capitulos centrados en los problemas de cardcter intraprofesional,
las Unicas referencias, en nimero de diecinueve, son médicas y de autores
contemporineos, como Gregory, Stoll", Graells,” y Piquer'®, salvando tres men-
ciones a Hipocrates.

La principal influencia coetanea que muestra el texto de Félix Janer es, sin
duda, la del britinico John Gregory (1724-1773) v su libro Lectures on the Dulies
and Qualifications of a Physician, publicado en Londres en 1772. En el Index
Cataloguey en el Wellcome Cataloguehemos encontrado cuatro ediciones inglesas
mds hasta 1820; aparte, fue traducido al italiano en 17957, y al alemin y francés en
1788 y 1803, respectivamente'®. También existe una versidn en castellano del afo
1803, ttulada Discurso sobre los deberes, cualidades y conocimienios del médico
(Madrid, 1803)".

La repercusion e importancia de la obra de este autor no ha sido suficiente-
mente analizada por los historiadores contemporineos®. Ello probablemente se ha

14 Puede tratarse o bien de Maximilian Stoll (1742-1788), el conocido clinico de la vieju escuela
de Viena, o de sus primo Johann (1769-1848), este tltimo, autor, en 1800, de una Memoria sobre la
pregunta J&s necesario y posible wiiir las dos ramas del arte de curar, tanto en su enseiidnzd como en
su practica? (Giessen, 1800: Ist es nothwending und ist es moglich, beide Theile der Heilkunst, die
Medicin und die Chirurgie, sowohl in ihrer Erleitung uls Austibung wieder zu vereignigen? u.s.w.).
Cf. A.CP. Callisen (1833), Medicinisches Schriftselier Lexicon, reprint 1963, Copenhagen.

15 lIgnacio Graells Ferrer (1773-1856), segin el Diccionari compilado por Calbet y Corbella,
estudio medicina en Huesca y Valencia, ejerciendo como titular en distintas ciudades castellanas y
riojanas. Fue director de los bafios de Caldas de Montbui desde 1817 v miembro de la Academia de
Ciencias Naturales y Artes de Bareelona. Autor de Prayecto dirigido a pronover el adelantanmiento de
la Medicina v mejorar la suerte de sus profesores iguaimente gue la de sus enfermos (2 ediciones
seguidas en Madrid, 1814 y 1815, segin Palau),

16 Andrés Piquer Arrufat (1711-1772), licenciado en Medicina en Valencia (1734), catedritico
de anatomia (1742) y médico titular del Hospitul General en esa misma ciudad. Desde su traslaco a
Madrid en 1751 fue médico de cimara de Fernando V1, vicepresidente de la Real Academia Médico-
Martritense y miembro del Tribunal del Protomedicato. Autor de L traduceion comentada de Las obras
de Hipdcrates mds selectas (1757-1770). Gf. Lépez Pifiero, .M. et al. (1983), Diccionario bistirico de
la ciencia moderna en Espaita, vol. 2, Barcelonu, Ediciones Peninsuli,

17 A Calalogie... Wellcone... (1976).

18 Index-Catalogite. ... series 1, 2 y 3.

19 Agradecemos al profesor Diego Gracia que nos advirtier a este respecto, El libro se
encuentra en la Real Academia Nacional de Medicina v aparece citado en Beauchamp, T.L.
McCulloough, L.B. (1987). Eica niddica, Barcelona, Labor, p. 58, n. 23.

20 En la basqueda que hemos realizado en los repertorios histérico-médicos habituales, no
hemos encontrado mis que dos referencias, ninguna de las cuales hemos podido todavia consultar.,
Se trata de una tesis alemana de la Universidad de Kiel, V. Burgdorf (1970), Jobn Gregory tiber Lernen
witel Lebren der Medizin, 32 pp. y del articulo de L1, McCullough (1978) "Historical perspectives on
the ethical dimension of the patient physician relationship: the medical ethics of Dr. John Gregory”,
Eitbics in Science And Medicine, 5, (1), pp. 47-53. En el libro de Beauchamp y McCullough (1978), se
dedican las piginas 34 a 38 a la obra de Gregory.
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debido a la atencién que se ha prestado a otro texto, Medical ethics; or a code of
institittes and precepts adapled o the professional conduct of physicians and
surgeons... (Manchester, 1803), publicada treinta afos después Por su compatriota
Thomas Percival (1740-1804), que ha sido considerada modelo ¥ punto de partida
del desarrollo de la Etica médica en el s. XIX. El propio Percival se refirié al libro
de Gregory calificindolo como "excelente"',

Sin perjuicio de un estudio mds detenicdo que esti en marcha, vamos a eshozar
algunos aspectos de la obra de Gregory y de su repercusion en la de Janer. Su libro
estd estructurado en torno a seis leclures, o capitulos, que se ocupan tanto de
aspectos profesionales como de la formacién cientifica mis conveniente para un
meédico. A este tltimo aspecto se dedican exclusivamente las leclires 3 4'y 5% Lo
relacionado con la dignidad de la medicina ¢ Utility and cignity of the medical art),
las cualidades y obligaciones del médico y la conducta adecuada del mismo ante
determinadas situaciones estd tratado en la 12, El segundo capitulo abunda en el
tltimo de los temas indicados, completindose con varios apartados sobre relaciones
interprofesionales, con otros sanitarios e intrusos. En el sexto vuelve 4 referirse a
la dignidad de la profesién, a los deberes profesionales, y a aspectos relacionados
con la ensenanza a la cabecera del enfermo.

Nos llama la atencion la coincidencia terminolégica de los epigrafes y apartados
de los Elementos... de Janer con los del libro de Gregory. En los capitulos de las dos
primeras partes de aquél, los términos "dignidad", "utiliclad", "desprecio" y "dificultades"
de la Medicina y la Cirugia son idénticos a los usados en el texto britdnico, asi como los
empleados para describir las cualidades que debe reunir un méd ico, como "templanza",
"sobriedad", "firmeza de caricter”, "humanidacl" y "candor",

Esta coincidencia ya era en parte anunciada en el prélogo por el autor, quien
confiesa haber "copiado mas o menos literalmente algunos pasajes" de las obras de
los autores que cita. Parece, pues, claro que la obra de Gregory, o al menos algunos
de sus contenidos, encontrd en Janer a un fiel seguidor.

TABLA 1

Libros y folletos sobre ética médica, anteviores al siglo XX,
recogidos en Index Caialogue... (1¢y 2¢ serie), segiin fecha de publicacion

Fecha de publicacion Nitmero Porcenteje
Hasta 1770 16 7.8
1701-1750 14 6,9
1751-1800 21 10,3
1801-1850 41 20,2
1851-1900 107 327
TOTAL 203 100

21 Gracia, Diego (1983), pp. 231 y 251.
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Libros y folleios espaiioles sobre ética médica, anteriores al siglo XX,
recogidos en distintos repertorios, segiin fecha de publicacion

Fecha de publicacion

Hasta 1700
1701-1750
1751-1800
1801-1850
1851-1900

TOTAL

TABLA 2

Nilinero

~ s = = =

17

TABLA 3

Porcentcje

5,8

Distribucion de referencias por autores médicos

Atttores

Hipocrates

Petit

Gregory

Celso

Stoll

Galeno

Graells

Frank

Zaquias

Cabanis -
Piquer
Hoflmann
Boerhaave
Fabricio de Aquapendente
Menckenio
Monfalcon

Pinel

Ramazzini

Salvd y Campillo
Sydenham
Vanswieten
Viader, José Antonio

N2 referencieas

306
28
18
14
12

Sy N

A

5%

e e e = T R S S U S 1

Porcenteje

243
18,2
11,7
10,0
7,8
4,5
4,5
3.8
32
2,6
1.9
1,9
0,6
0,6
0,6
0,6
0,6
0.6
0,6
0,6
0,6
0,6

Acum,

24,3
42,5
54,2
64,2
72,0
76,5
81,0
84,8
55,0
90,6
92,5
94,4
95,0
95,6
96,2
96,8
97,4
98,0
98,6
99,2
99,8
100,4

TABLA 4

Distribucion por bemisiglos de los autores médicos citados

Hemisiglos

ANT. §. XVI
$. XVIL
XVII,
XVIIL,

XIX

3

o

(o N I (V]

N dutores

TABLA 5

13,6
181

9,1
31,8
27,3

Porcenteje

Pore. acum.

13,6
31,7
40,8
72,6
99,9

Distribucion por paises de los autores médicos citados

Paises

Espania

Francia
Holanda

Ttalia

Mundo Antiguo
Inglaterra
Alemania
Austria

oW e W o b

L Lo

N®aulores

TABLA 6

18,1
18,1
13,6
13,6
13,6
9,1
9,1
4,5

Porcentdaje

Porc. acum..

18,1
36,2
49,8
63,4
77,0
86,1
95,2
99,7

Distribucion de las referencias segiin grupos de autores Y partes del libro

Partes del libro

Prélogo

1. Objetivos de
la moral médica
I1. Dignidad de
la profesion

ITI. Relaciones
médico-enfermo

IV. Relaciones
interprofesionales y
con otros sanadores
V. Relaciones con el
Estado y la justicia

TOTAL

N* referencias
dutores médicos

103

19

Porc.

2,6

N® referencias
autores no méeicos

Ne

37

Pore.

100
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TABLA 7
Distribucion de las referencias de autores médicos segiin las partes del libro

N¢ DE REFERENCIAS
AUTOR PROL 1 I I

Hipdcrates
Petit
Gregory
Celso
Stoll - - -
Galeno ' — — 1
Graells — - —
Frank - - 3
Zaquias - - -
Cabanis = = 1
Piquer - - -
Hoffmann = = =
Menckenio - - 1
Pinel - - 1
Sydenham - - 1
Ramazzini - - 1
1
1
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|

[
|
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Vanswieten — @ =
Viader, José Antonio = =
Fabricio de Aquapendente — - -
Boerhaave = - o
Monlalcon - = =
Salvd y Campillo - — =

e et T |
|
|
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