
Editorial 

La certificacion o control del ejercicio de la 
profesion medica, sobre todo de las especia
lidades, es una consecuencia de la compleji
dad y diversificacion cada vez mayor de la 
Medicina. cuyo titulo de graduacion es mul
tivalente. Es una necesidad y requerimiento 
de la Sociedad moderna para mejorar la cali
dad de atencion y proteger a sus integrantes 
del riesgo que, al amparo de una legislacion 
ambigua, significa el accionar de profesiona
les que actuen en una especialidad para la 
que no se encuentren preparados. 

Varios son los metodos de certificacion 
posibles y pueden tener origen y asiento en 
diferentes entidades . Entre estas puede reco
nocerse a la Universidad, al Estado, a las 
Sociedades Cientifico Gremiales, a las entida
des privadas y a las ejercidas por los propios 
integrantes de la especialidad a traves de sus 
Colegios . 

Es opinion universalmente generalizada 
que la funcion de certificacion debe estar 
fuera de la Universidad, institucion encarga
da de la formacion, sea de grado o pregrado. 
El contralor del ejercicio de la especialidad en 
manos del Estado implica un estatismo ana
cronico. acentuado con el riesgo de la transi
toriedad de los funcionarios y de una excesiva 
burocratizacion. Las Sociedades Cientifico
Gremiales, si bien orientadas ala superacion 
y al progreso de la Especialidad, por compar
tir multiples o bj etivos y ser asien to de vertien
tes encontradas, no siempre pueden otorgar 
la dedicacion y ecuanimidad irnprescindi
bles. Las Entidades Privadas, aun cuando 
sus programas e intenciones posean un alto 

componente etico-moral y un fin indiscuti
blemente altruista, carecen de representati
vidad y por lo tanto comparten el riesgo de la 
arbitrariedad. Solo las Instituciones simila
res a los Colegios (Board en los paises sajo
nes), surgidas de la eleccion libre y democra
tica por sus propios pares y por lo tanto 
representativas, de accionar independiente y 
estructuradas con elfin especifico y unico de 
la normatizacion y el control del ejercicio 
profesional, tienen la legitimidad indispensa
ble para cumplir con su cometido. Este ulti
mo sistema es el que se observa en la mayoria 
de los paises desarrollados. 

El Colegio Argentino de Neurocirujanos 
(CANC) ocupa historicamente un lugar como 
Institucion precursora. Fundado en el aflo 
1959 y anticipandose a su tiempo, el CANC 
lleva mas de tres decadas de accionar ininte
rrumpido. Requisitos para el ingreso han sido 
el tener una formacion regular, el evidenciar
la en una prueba teorico practica, asi como 
demostrar un comportamiento etico moral. 
Fue reconocido y autorizado a expedir el 
Titulo de Neurocirujano por el entonces Mi
nisterio de Salud Publica en 1972. Su labor 
fue coronada con mayor o menor exito depen
diendo a veces de factores aleatorios. Su 
ejemplo fue motor para otras disciplinas que 
reiteraron la iniciativa. 

En los ultimos tiempos han aparecido 
otras Instituciones preocupadas por el pro
blema de la certificacion y recertificacion. 
Esta loable iniciativa seve contaminada por 
un virus muy nuestro que puede neutralizar 
su objetivo, yes el de la multiplicidad. Efec-



tivamente. no s6lo a nivel regional, sino que 
tambien a nivel n9-cional, existen Institucio
nes abocadas al problema de la certificaci6n 
yrecertificaci6n de especialistas, cada una de 
ellas en forma mas o menos aut6noma, con 
diferentes requerimientos, en general inferio
res a los establecidos por el CANC. Esta 
multiplicidad, en realidad anarquia. puede 
llevar a invertir el resultado del objetivo bus
cado. ya que en lugar de elevar el nivel de 
formaci6n de los especialistas, por el contra
rio puede facilitar el acceso de los menos 
adiestrados por la via mas facil. 

Un camino ineludible. que en parte ya ha 
sido tornado a traves de contactos y convenios 
entre las respectivas autoridades, es la sub
ordinaci6n de todos los sistemas al CANC. 
Pero esto debe establecerse no s6lo a nivel 
nacional sino tambien regional. De este modo 
el CANC debe ser la Entidad madre que 
certifique la calidad de Neurocirujano a tra
ves de su ingreso establecido y reglado con el 
nivel que los propios neurocirujanos le impri-

men de aouerdo a su ent~nper. En otras 
palabras, debe establecerse una subordina
ci6n de cualquier sistema al CANC y no 
viceversa. El CANC debe seguir otorgando, no 
el titulo de mayor prestigio dentro de nuestra 
especialidad, sino el TiTIJLO. unico y con 
mayilsculas, aquel que certifique una ade
cuada formaci6n y recertifique que la mantie
ne. El esfuerzo de toda la comunidad Neuro
quirurgica debe encolumnarse detras de este 
objetivo. 

Lo que las otras Instituciones establezcan, si 
se admite que existan. debera ser para los 
neurocirujanos, solo un trflmite administrativo 
secundario al ingreso al Colegio, haciendo en
tender a quienes corresponda, que esta es una 
decision consensuada e inquebrantable. Hacer 
lo contrario, seria dejar en manos no represen
tativas y aun extraflas,la normativa y el control 
del ejercicio de la profesi6n de nuestra querida 
especialidad. la Neurocirugia. 
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