ARTICULO 2.7.2.2.1.2.14. FALTAS TEMPORALES. En caso fortuito o fuerza mayor, si uno
de los integrantes no pudiere asistir a las sesiones de los Tribunales, este serd reemplazado por
otro profesional que hubiere hecho parte de la lista de aspirantes a interrogarlo y que no fuera
escogido; o en su defecto solicitara a la Federacion Médico Colombiana, a la Academia Nacional
de Medicinay a las facultades de medicina el envio de una nueva lista.

(Articulo 45 del Decreto 3380 de 1981)

ARTICULO 2.7.2.2.1.2.15. NOTIFICACION DE LA DECISION. La notificacion del
pronunciamiento de fondo se hara personalmente al profesional acusado dentro de los cinco (5)
dias habiles siguientes a la fecha de cada una de estas decisiones.

(Articulo 46 del Decreto 3380 de 1981)

ARTICULO 2.7.2.2.1.2.16. APLICACION RESIDUAL DEL CODIGO DE
PROCEDIMIENTO PENAL. En lo no previsto en la Ley 23 de 1981 y su reglamento se aplicara
las normas pertinentes del Codigo de Procedimiento Penal.

(Articulo 47 del Decreto 3380 de 1981)

ARTICULO 2.7.2.2.1.2.17. AMONESTACION PRIVADA. La amonestacion privada
consiste en la reprension privada y verbal que se le hace al infractor por la falta cometida.

(Articulo 48 del Decreto 3380 de 1981)

ARTICULO 2.7.2.2.1.2.18. CENSURA.. Se entiende por censura la reprobacion que se hace
al infractor por la falta cometida.

(Articulo 49 del Decreto 3380 de 1981)

ARTICULO 2.7.2.2.1.2.19. CENSURA ESCITA Y PRIVADA. La censura escrita pero
privada se hara mediante la entrega por parte del Tribunal de una capia de la decisién del mismo
al infractor sancionado.

(Articulo 50 del Decreto 3380 de 1981)

ARTICULO 2.7.2.2.1.2.20. CENSURA ESCRITA Y PUBLICA. La censura escrita y publica se
aplicara mediante la lectura de la decision en sala plena del tribunal y seréa fijada en lugar visible
de los tribunales por diez (10) dias hébiles.

(Articulo 51 del Decreto 3380 de 1981)

ARTICULO 2.7.2.2.1.2.21. CENSURA VERBAL Y PUBLICA. La censura verbal y publica
sera dada a conocer al infractor, mediante la lectura de la decision ante el Colegio Médico
correspondiente y la fijacion de la misma, en lugar visible de la sede de los Tribunales por diez
(10) dias habiles.

(Articulo 52 del Decreto 3380 de 1981)



ARTICULO 2.7.2.2.1.2.22. PUBLICIDAD DE LAS DECISIONES. Toda decision del
Tribunal Nacional y de los Tribunales Seccionales constara en el informativo.

La decision que conlleve a imponer como sancién la censura, o la suspension, sera transcrita al
profesional sancionado, a los Tribunales Nacional y Seccionales y si es de caracter pablico sera
ademas fijada en lugares visibles de las sedes de los Tribunales, Ministerio de Salud y Proteccion
Social y de la Federacién Médica Colombiana.

(Articulo 53 del Decreto 3380 de 1981)

ARTICULO 2.7.2.2.1.2.23. GRADUACION DE LA SANCION. La sancion disciplinaria se
aplicara teniendo en cuenta los antecedentes personales y profesionales del infractor y las
circunstancias atenuantes o agravantes de la falta.

(Articulo 54 del Decreto 3380 de 1981)

ARTICULO 2.7.2.2.1.2.24. EFECTOS DE LA REINCIDENCIA. La reincidencia del
profesional en la comision de la falta dara lugar por lo menos a la aplicacion de la sancion
inmediata superior.

(Articulo 55 del Decreto 3380 de 1981)

ARTICULO 2.7.2.2.1.2.25. DEFINICION DE LA REINCIDENCIA. Para los efectos del
articulo anterior, entiéndase como reincidencia la comision de la misma falta, en dos 0 méas
ocasiones, durante un periodo no mayor de un (1) afio.

(Articulo 56 del Decreto 3380 de 1981)

ARTICULO 2.7.2.2.1.2.26. REMISION NORMATIVA SOBRE IMPEDIMENTOS Y
RECUSACIONES. Son aplicables al proceso disciplinario Etico Profesional las normas del
Cadigo de Procedimiento Penal sobre términos para interponer impedimentos y recusaciones.

(Articulo 57 del Decreto 3380 de 1981)

ARTICULO 2.7.2.2.1.2.27. SUSTITUCIONES EN IMPEDIMENTOS Y RECUSACIONES.
Para reemplazar en caso de impedimento o recusacion de uno o varios de los miembros de los
Tribunales de Etica Médica, se hara un sorteo entre los médicos no elegidos integrantes de las
ultimas listas de candidatos para conformar el respectivo Tribunal.

(Articulo 58 del Decreto 3380 de 1981)
SUBSECCION 3.
CERTIFICADO MEDICO.
ARTICULO 2.7.2.2.1.3.1. CAMPO DE APLICACION. El presente seccion se aplica a todos

los Profesionales de la Medicina debidamente titulados, registrados o con tarjeta profesional
expedida por el Ministerio de Salud y Proteccidn Social que ejerzan su profesion en el territorio



nacional y a todos aquellos que se encuentren prestando el Servicio Social Obligatorio.

Las disposiciones de este seccion obligan igualmente a las Direcciones Territoriales de Salud,
Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud y demas entidades de salud publicas, mixtas y
privadas, a los enfermos, auxiliares de enfermeria y promotores de salud que se encuentren
registrados en este Ministerio, o inscritos y capacitados por las Direcciones Departamentales y
Municipales de Salud con las debidas certificaciones, especialmente en cuanto al suministro de
informacidn estadistica y manejo de los formatos para la expedicion de los Certificados de
Nacido Vivo y de Defuncion, que adopte el Ministerio de Salud y Proteccion Social.

(Articulo 10 del Decreto 1171 de 1997)
ARTICULO 2.7.2.2.1.3.2. EXPEDICION. El Certificado Médico sera expedido por un
Profesional de la Medicina, con tarjeta profesional o registro del Ministerio de Salud y

Proteccion Social, o por un médico que se encuentre prestando el Servicio Social Obligatorio, de
conformidad con lo previsto por el articulo 50 de la Ley 23 de 1981.

PARAGRAFO. El texto del Certificado Médico sera claro, preciso y debera cefirse estrictamente
a la verdad. Su expedicion irregular conllevara responsabilidad civil, penal y ética para el médico
que lo expida, de conformidad con las normas vigentes sobre la materia.

(Articulo 20 del Decreto 1171 de 1997)

ARTICULO 2.7.2.2.1.3.3. EXCEPCION EN CASOS EN QUE NO SE DEN LAS
CONDICIONES DEL ARTICULO ANTERIOR. En aquellos lugares donde no exista
Profesional de la Medicina ni en Servicio Social Obligatorio, el Certificado Médico podra ser

diligenciado y firmado por el personal de salud autorizado en el presente seccion, con el fin de
obtener informacidn estadistica.

(Articulo 30 del Decreto 1171 de 1997)
ARTICULO 2.7.2.2.1.3.4. CONTENIDO DEL CERTIFICADO MEDICO. El Certificado

Meédico en lo relativo al estado de salud, tratamiento o acto médico debera contener como
minimo, los siguientes datos generales:

a) Lugar y fecha de expedicion;

b) Persona o entidad a la cual se dirige;

c) Estado de salud del paciente, tratamiento prescrito o acto médico;
d) Nombre e identificacion del paciente;

e) Objeto y fines del certificado;

f) Nombre del Profesional de la Medicina que lo expide;

g) NUmero de la tarjeta profesional y registro;

h) Firma de quien lo expide.



(Articulo 4o del Decreto 1171 de 1997)

ARTICULO 2.7.2.2.1.3.5. CERTIFICADO MEDICO DE NACIMIENTO. El Certificado
Médico de Nacimiento, se expedira para acreditar el hecho del individuo nacido vivo y debera
contener tres partes:

a) Una primera parte destinada a registrar los datos propios del nacimiento, como: apellidos y
nombres del individuo nacido vivo, sexo, peso, talla, tipo sanguineo, semanas de gestacion, fecha
de nacimiento, hora de ocurrencia del hecho, lugar y zona de nacimiento, sitio del parto,
institucion en donde fue atendido, tipo de parto, multiplicidad del parto y nombre e identificacion
del personal de salud que prestd la atencién;

b) Una segunda partes destinada a registrar los datos de los padres del individuo nacido vivo,
como: nombres y apellidos documentos de identificacion, edad, estado civil, nivel educativo de
cada uno, lugar y zona de residencia habitual de la madre, fecha de nacimiento del anterior hijo
nacido vivo y nimero de hijos nacidos vivos;

c) Una tercera parte destinada a registrar los datos de la persona que expide el Certificado
Médico de Nacimiento tales como: nombres y apellidos, documento de identificacion, nimero de
la tarjeta profesional y registro médico, lugar y fecha de expedicidn y firma de quien lo expide.

(Articulo 50 del Decreto 1171 de 1997)

ARTICULO 2.7.2.2.1.3.6. CERTIFICADO MEDICO DE DEFUNCION. El Certificado
Médico de Defuncidn se expedira para acreditar la defuncién de todo individuo nacido vivo o
nacido muerto, segun el caso, y debera contener como minimo las siguientes partes:

a) Una primera parte destinada a registrar datos propios de la defuncion, de caracter general; tales
como: Tipo de defuncién, fecha hora, lugar, zona y sitio de la defuncién; datos generales del
fallecido, como nombres, apellidos, sexo, documento de identificacion, fecha de nacimiento,
edad, nivel educativo, estado civil, zona y residencia habitual del fallecido y forma de muerte.
Asimismo, el nombre, direccion, teléfono, numero de tarjeta profesional o registro y firma del
personal de salud que lo expide;

b) Una segunda parte destinada a registrar los datos de las defunciones fetales, o de menores de
un afio, sin interesar el tiempo de gestacion; asi: Ocurrencia de la muerte con relacion al parto;
clase de parto, clase de embarazo, tiempo de gestacion, peso al nacer y los datos de la madre:
nombres y apellidos, direccion, edad, nimero de hijos, estado civil y nivel educativo;

c) Una tercera parte, destinada a registrar los datos propios de la defuncién de mujeres, como:
Estado de embarazo al momento de la muerte, estado de embarazo en las Ultimas seis semanas, 0
en los ultimos doce meses antes del fallecimiento;

d) Una cuarta parte destinada a registrar los datos relacionados con las muertes violentas:
suicidios, homicidios, accidentes de transito y otros accidentes. En caso de no haberse
determinado la causa de la muerte, y de encontrarse el hecho para dictamen del Instituto Nacional
de Medicina legal y Ciencias Forenses, debera indicarse también como sucedio, el lugar y
direccion de ocurrencia del mismo;

e) Una quinta parte destinada a registrar las causas generales de toda defuncién, como: La causa



directa, antecedente y otros estados patoldgicos importantes; los métodos técnicos u otras formas
mediante las cuales se determind la causa de la muerte, y si se recibi¢ asistencia técnica durante
el proceso anterior al fallecimiento.

(Articulo 60 del Decreto 1171 de 1997)

Concordancias

Decreto Ley 19 de 2012; Art. 23

ARTICULO 2.7.2.2.1.3.7. FIRMA DEL CERTIFICADO. Los formatos de certificados de
individuos nacidos vivos y de defuncion podran ser diligenciados y firmados por el siguiente
personal de salud:

a) Los Profesionales de la Medicina, debidamente titulados, con registro medico vigente o con
tarjeta profesional del Ministerio de Salud y Proteccion Social, o que se encuentren prestando el
Servicio Social Obligatorio;

b) Cuando no exista en el lugar, ningun profesional médico, ni en Servicio Social Obligatorio,
los formatos podran ser diligenciados por enfermeros, debidamente titulados, registrados o con
tarjeta profesional del Ministerio de Salud y Proteccion Social,

c) En aquellas areas de dificil acceso, donde no exista profesional de la medicina ni en Servicio
Social Obligatorio, ni profesional de la enfermeria como recurso de salud permanente, los
formatos podran ser diligenciados por los Auxiliares de Enfermeria que se encuentren inscritos
en las Direcciones Territoriales de Salud, o en su defecto, por los promotores de salud, que se
encuentren debidamente capacitados e inscritos en tales Direcciones de Salud y obtengan las
certificaciones pertinentes.

(Articulo 70 del Decreto 1171 de 1997)
SECCION 2.

ETICA DEL ODONTOLOGO.

ARTICULO 2.7.2.2.2.1. DERECHO A LA LIBRE ELECCION DEL ODONTOLOGO. Enel
trabajo institucional, el derecho de libre eleccion del odontdlogo por parte del paciente estara
sujeto a las posibilidades ofrecidas por cada Institucion.

(Articulo 1o del Decreto 491 de 1990)

ARTICULO 2.7.2.2.2.2. RESPONSABILIDAD EN CASOS DE URGENCIA O
EMERGENCIA. Para sefialar la responsabilidad del odontélogo frente a los casos de emergencia,
0 urgencia, entiéndase por esta todo tipo de afeccion que requiera atencion inmediata de acuerdo
con el dictamen del profesional de odontologia.

(Articulo 20 del Decreto 491 de 1990)

ARTICULO 2.7.2.2.2.3. PRESCINDENCIA DE SERVICIOS DEL ODONTOLOGO POR
PARTE DEL PACIENTE. El odontdlogo respetara la libertad del paciente para prescindir de sus



servicios, siempre y cuando este tenga capacidad de manifestar libremente su voluntad.

(Articulo 3o del Decreto 491 de 1990)

ARTICULO 2.7.2.2.2.4. CONSULTORIO. Entiéndase por consultorio odontolégico, el sitio
donde se puede atender privadamente al paciente y cuyo objetivo sea la consulta o tratamiento
ambulatorio.

(Articulo 40 del Decreto 491 de 1990)

ARTICULO 2.7.2.2.2.5. EXAMENES INNECESARIOS O TRATAMIENTOS
INJUSTIFICADOS. Se entiende por examenes innecesarios 0 tratamientos injustificados,
aquellos que no correspondan a la historia clinica y plan de tratamiento del caso particular.

(Articulo 50 del Decreto 491 de 1990)

ARTICULO 2.7.2.2.2.6. PROCEDENCIA DE INTERCONSULTA. En caso de sospecha de
enfermedad infecto contagiosa o de cualquier otra etiologia que comprometa la ejecucion de
procedimientos clinicos en el paciente, debe solicitarse la interconsulta pertinente.

(Articulo 60 del Decreto 491 de 1990)

ARTICULO 2.7.2.2.2.7. DEL RIESGO INJUSTIFICADO. Se entiende por riesgos
injustificados aquellos a los cuales sea sometido el paciente y que no correspondan a las
condiciones clinico-patolégicas del mismo.

(Articulo 70 del Decreto 491 de 1990)

ARTICULO 2.7.2.2.2.8. ADVERTENCIA DEL RIESGO PREVISTO. El odontélogo cumple
la advertencia del riesgo previsto a que se refiere la Ley 35 de 1989, Capitulo I, articulo 50, con
el aviso que en forma prudente haga a su paciente, o a sus familiares o allegados, con respecto a
los efectos adversos que, en su concepto, dentro del campo de la practica odontolégica, pueden
Ilegar a producirse como consecuencia del tratamiento o procedimiento odontol4gicos.

(Articulo 8o del Decreto 491 de 1990)
ARTICULO 2.7.2.2.2.9. CAUSALES DE EXONERACION DE ADVERTENCIA DEL

RIESGO PREVISTO. El odont6logo quedara exonerado de hacer la advertencia del riesgo
previsto, en los siguientes casos:

a) Cuando el estado mental del paciente y la ausencia de parientes o allegados se lo impidan;
b) Cuando exista urgencia para llevar a cabo el procedimiento odontoldgico.
(Articulo 90 del Decreto 491 de 1990)

ARTICULO 2.7.2.2.2.10. CONSTANCIA EN LA HISTORIA CLINICA. El odont6logo
dejara constancia en la historia clinica del hecho de la advertencia del riesgo previsto, o de la



imposibilidad de hacerla.

Teniendo en cuenta que el tratamiento o procedimiento odontoldgicos pueden comportar efectos
adversos o de caracter imprevisible, el odont6logo no sera responsable por riesgos, reacciones 0
resultados desfavorables, inmediatos o tardios, de imposible o dificil prevision dentro del campo
de la practica odontoldgica, al prescribir o efectuar un tratamiento o procedimiento médicos.

(Articulo 10 del Decreto 491 de 1990)

ARTICULO 2.7.2.2.2.11. OBLIGACION DE COMUNICAR LA GRAVEDAD DEL
PACIENTE. Entiendase que la obligacion a que se refiere la Ley 35 de 1989, Capitulo 11, articulo
21, con relacién a los familiares o allegados debe cumplirse solo cuando estos se encuentran
presentes.

(Articulo 11 del Decreto 491 de 1990)

ARTICULO 2.7.2.2.2.12. JUNTA ODONTOLOGICA. Entiéndese por Junta Odontoldgica la
interconsulta o la asesoria solicitada por el odont6logo tratante a uno o mas profesionales,
teniendo en cuenta las condiciones clinico-patologicas del paciente.

(Articulo 12 del Decreto 491 de 1990)

ARTICULO 2.7.2.2.2.13. DESTINATARIOS DE LA OBLIGACION DEL ODONTOLOGO
EN CASO DE GRAVEDAD DEL PACIENTE. Para efectos de lo previsto por la Ley 35 de
1989, articulo 21, son responsables del enfermo las personas naturales o juridicas que figuren
como tales en la historia clinica o registros odontoldgicos.

(Articulo 13 del Decreto 491 de 1990)
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