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Dr. Angel R. Rodriguez Brioso. Presidente del Colegio Oficial de Dentistas de Cédiz

“LLos dentistas somos garante

de la salud bucodental”

El presidente senala que “los colegios profesionales son los que tienen que salir en

defensa de los pacientes y de los profesionales” afectados por practicas irregulares

—¢En qué trabaja el Colegio pa-
ra dar respuesta a las preocu-
paciones de los colegiados?
-Las preocupaciones de los cole-
giados son también las nuestras.
Hay que reconocer que, al mar-
gen de los avances cientificos y
técnicos que tanto benefician ala
ciudadania y que son manifiesta-
mente demostrables, no ha sido
asi en otros aspectos éticos y co-
merciales. Casos muy recientes
asilo corroborany alalarga son
los colegios profesionales los que
tienen que salir en defensa delos
pacientesy también de los profe-
sionales afectados, como ya ha
ocurrido en alguna que otra oca-
sién y seguro que volvera a repe-
tirse y -sin temor a equivocarnos-
mas pronto que tarde.

—¢Cudl es la principal preocu-
pacion del Colegio?

-El Colegio es una Corporacién
de Derecho Ptblico y -hablando
coloquialmente- el hogar profe-
sional de los dentistas. Los acom-
pafia en su trayectoria profesio-
nal, confiriendo valor a la profe-
sion, salvaguardando sus intere-
ses y velando para que la profe-
sién esté dignificada. Los casi
700 dentistas colegiados, que dia
adiavelan porlasalud bucoden-
tal de los ciudadanos, aqui en-
cuentran formacion especializa-
da, acceso a documentacion pa-
ra el desarrollo de su trabajo y
mediacion entre el profesional y
el paciente en aquellos casos de
desacuerdo.

Tengo que manifestarle con
gran satisfaccion que la colegia-
cién cada vez estd mas prepara-
da y -por qué no decirlo- mas
preocupada por llevar a sus pa-
cientes la mejor calidad en los
servicios odontoldgicos.

—¢Por qué no se regula la publi-
cidad sanitaria en Andalucia?

-Desde la Organizacion Colegial
abogamos por un cambio legisla-
tivo para que la mayoria del pa-
trimonio social y el nimero de
socios de las sociedades propie-
tarias de clinicas dentales corres-
pondan a socios profesionales y
mostramos nuestra constante
preocupacion para que se garan-
ticen los derechos de los pacien-

tes y de los profesionales afecta-
dos por tales circunstancias. Por
ello, es absolutamente necesaria
la implicacién del Gobierno de
Espafia y de las Comunidades
Auténomas en el sector de la
odontologia, paralograr un cam-
bio normativo y asi vincular la
prestacién del servicio al conoci-
mientoyalabuena éticay praxis
profesional. Por eso se insiste en
reclamar que se articulen las ac-
ciones necesarias para que, si ce-
sala prestacion del servicio (por
un cierre desordenado por ejem-
plo) pueda interrumpirse el pa-
go de las cuotas de la financia-
cion de los tratamientos de ma-
nera inmediata y se lleve a cabo
la condonacidn del crédito sus-
crito.

Son tiempos dificiles en todos
los sentidos y -como es natural-
también la odontologia sufre las
consecuencias de una crisis eco-
noémica que viene haciendo me-
lla en todos los sectores de la so-
ciedad, pero al margen de ello,
desde hace varios afios venimos
advirtiendo a las diferentes ad-
ministraciones del rumbo que
venia tomando el ejercicio profe-
sional, no solo desde los colegios
andaluces, sino desde el propio
Consejo Andaluz y, ni que decir
tiene, desde el Consejo General
de Dentistas de Espafia. Admi-
nistraciones que han venido ha-
ciendo oidos sordos sin tener
muchas veces en cuenta que lo
que esta en juego es la salud bu-
codental y general de la pobla-
cion, con una plétora profesional
y unos ratios de profesionales /
poblacién muy por encima de lo
aconsejado porla O.M.S., dando
con ello via libre a los sobre-tra-
tamientos en muchos casos. Es
muy necesario que la Adminis-
tracion regule la publicidad sani-
taria porque la salud nunca debe
estar de oferta. Debe haber una
homogeneidad para afrontar el
problema en las diferentes Co-
munidades Auténomas, pues
mientras unas, como Asturias,
Navarra, Aragon, Pais Vasco y
Murcia hanlegislado al respecto,
Andalucia -entre otras- ain no lo
ha hecho. Y necesitamos que se
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nos escuche porque estamos ha-
blando de la salud de los ciuda-
danos. Es una situacion compli-
cada. Y la responsabilidad es de
todos.

—¢Por qué se habla tanto de las
prescripciones en odontologia,
asemejandolas con una receta
médica?

—Mire: hablamos de dos cosas
distintas, pues la “prescripcion e
indicaciones” comprenden una

serie de actos secuenciales cuya
iniciativa corresponde exclusiva-
mente al dentista, y es el propio
Tribunal Supremo quien se ma-
nifiesta en el sentido de que “los
protésicos han de actuar segin
lasindicaciones de los odontélo-
gos y no solo de sus prescripcio-
nes” y consiste -como deciamos-
en una serie de etapas secuencia-
les, todas de naturaleza clinica
que forman parte de un mismo
tratamiento que va desde la pla-
nificacion, exploracién biolégi-
ca, toma de impresiones, hasta la
adaptacién final de la protesis a
laboca del paciente.

También existen una serie de
elementos de naturaleza fisica
tridimensionales transferibles al
laboratorio para que la prétesis
sea fabricada, como las impre-
siones o los moldes ya vaciados
(que puede hacerlo opcional-
mente el dentista) planchas ba-
ses, registros craneo-maxilares e
intermaxilares, forma, tamafio y
color de los dientes, conformi-
dad de la prueba o indicaciones
oportunas, etc.

Es de resaltar que segun la le-
gislacion vigente, una amplisima
jurisprudencia incluida la del
Tribunal Supremo y una serie de
decisiones administrativas, los
protésicos han de actuar bajo la
prescripcién e indicaciones de
los odontdlogos estomatdlogos y
cirujanos maxilo-faciales.

Sin ir mas lejos el Tribunal de
Justicia de la Unién Europea ha
ratificado hace unos dias que los
protésicos no pueden trabajar de
forma auténoma.

Y que enigual responsabilidad
incurren higienistas y auxiliares
de clinicas cuando se extralimi-
tan en sus funciones, sin olvidar
a los cooperadores necesarios,
que son todos aquellos profesio-
nales que permiten que bajo su
proteccién se cometan estos ac-
tos delictivos. Por ello, seguire-
mos trabajando en erradicar el
intrusismo que tanto dafia a
nuestra profesion, venga de don-
de venga.

Y volviendo a su pregunta so-
bre receta médicay prescripciéon
dental le decia que son dos cosas

radicalmente distintas.

Por eso no hay que incurrir en
el error de confundir la regula-
cién especifica de medicamentos
y productos sanitarios con las
normas relativas a los requisitos
legales de receta médica y las
prescripciones de prétesis denta-
les, que son productos sanitarios
amedida para un paciente deter-
minado. Pues mientras la receta
médica se rige por el articulo 1
del Real Decreto 1718/2010 de
17 de diciembre, sobre receta
médica y ordenes de dispensa-
cion, y consiste en un “documen-
to de cardcter sanitario, norma-
lizado y obligatorio mediante el
cual los medicos, odontélogos y
poddlogos, legalmente faculta-
dos para ello y en el ambito de
sus competencias respectivas
prescriben a los pacientes los
medicamentos o productos sani-
tarios sujetos a prescripcién me-
dica, para su dispensacién por un
farmacéutico o bajo su supervi-
sion, en las oficinas de farmacia
y botiquines dependientes de las
mismas o conforme a lo previsto
en lalegislacién vigente en otros
establecimientos sanitarios, uni-
dades asistenciales o servicios
farmaceuticos de estructuras de
atencion primaria, debidamente
autorizados parala dispensacion
de medicamentos”; la prescrip-
cion de protesis lo hace por el ar-
ticulo 1 del Real Decreto
1594/1994 de 15 de julio, que
entre otras cosa dice: “el odontd-
logo esta capacitado para pres-
cribir los medicamentos, prétesis
y productos sanitarios corres-
pondientes al ambito de su ejer-
cicio profesional”.

Las prescripciones o indicacio-
nes que se refieran a prétesis o
aparatologia deberan incluir de
forma clara las caracteristicas
del tipo de prétesis o aparato, o
la reparacién o modificacion re-
querida. Asimismo incluirdn el
nombre del facultativo, direc-
cion, localidad donde ejerce su
actividad, nimero de colegiado,
fecha de la prescripcién y firma.

Delalecturade ambos precep-
tos se concluye que las normas
relativas a la receta médica tni-
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otros establecimientos sanitarios
autorizados para tales fines (no
teniendo tal consideracidn los la-
boratorios de protesis dental),
mientras que las normas conteni-
das en el articulo 1 del Real De-
creto 1594/1994 de 15 de julio se
aplicaran, exclusivamente, a las
prescripciones de prétesis por
parte de los odontdlogos.

Y mucho nos interesa dejar
muy claro ante la opinién publi-

ca, no solo como Presidente de
un Colegio provincial sino en mi
caso como Presidente de la Co-
mision Nacional de Intrusismo
del Consejo General de Dentistas
de Espafia, que la prescripcién de
protesis consta de dos partes, un
documento escrito con los datos
e indicaciones necesarias, que
ira acompanado irremediable-
mente de todos aquellos elemen-
tos resultantes de la toma de im-
presiones de laboca del paciente
por el dentista tinica persona au-
torizada por ley para llevarla a
cabo, pues la toma de impresio-
nes segun la STS de 10 de no-
viembre de 1999 forman parte
de la prescripcion cuestion zan-
jada también definitivamente
porla STS 7867 de 27 de noviem-
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bre de 2012.

Toma de impresiones que, lle-
vada a cabo por otra persona aje-
na al dentista, no solo es un deli-
to sino una temeridad y una tre-
menda irresponsabilidad por las
consecuencias que podria tener.
Y le repito, son los jueces los que
ponen a cada cual en su sitio lle-
gado el momento.

Y también es de resaltar que
las prétesis no pueden ser fabri-
cadas sin el referido material, asi
que, o se lo facilita el dentista
acompafiando a la parte escrita
delaprescripciéon como indicala
legislacién vigente, o la toma el
protésico enlaboca del paciente,
incurriendo entonces en un fla-
grante intrusismo profesional
castigado -como le decia- por los
Tribunales de Justicia.

Resumiéndole, del analisis de
cuanto antecede, se desprende
que alincluirse la toma de impre-
siones y registros buco-dentales
entre las atribuciones profesio-
nales de los dentistas, y teniendo
en cuenta que estas impresiones
son el primer paso de la llamada
“toma de medidas protésicas“ se
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puede concluir que las prescrip-
ciones de protesis dentales no es-
tan formadas inicamente por un
documento escrito, ya que para
que el odontdlogo puedareflejar
en ellas de forma clara las carac-
teristicas del tipo de protesis o
aparato, o la reparacién o modi-
ficacion requerida (articulo 1 del
Real Decreto 1594/1994 de 15
de julio), debera indicar cuales
son las “medidas” de la prétesis
que se encarga al laboratorio,
siendo imprescindible para ello
que se acompafie a la prescrip-
cion de una serie de elementos
tridimensionales resultantes de
la toma de “impresiones” por el
dentista (articulo 6°a, 6°by 7.1
del Real Decreto 1594/1994 de
15 de julio).
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