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Descricién La Enfermeria es una disciplina dedicada al trato directo con las personas, en ocasiones bajo circunstancias
xeral de diversa complejidad relacionadas con el binomio Salud-Enfermedad, o Vida-Muerte. Aqui la ética (Bioética)

juega un papel importante, rige la conducta de los profesionales en circunstancias en las que estos deben
decidir entre actuar con bondad o malicia, entendiendo que segln su decision el paciente puede ser el mas
perjudicado. La enfermeria estd al servicio del enfermo, familia y comunidad, y no sélo de las instituciones.

Competencias de titulacion

Cddigo

A48 Conecer a lexislacién aplicable e o cédigo ético e deontoléxico da enfermaria espafiola, inspirado no cédigo europeo
de ética e deontoloxia de enfermaria.

A49 Prestar coidados, garantindo o dereito & dignidade, privacidade, intimidade, confidencialidade e capacidade de
decisién do paciente e familia.

A50 Individualizar o coidado considerando a idade, o xénero, as diferenzas culturais, o grupo étnico, as crenzas e valores.

Competencias de materia
Resultados previstos na materia Resultados de Formacion
e Aprendizaxe

A48 Cofiecer a lexislacion aplicable e o cddigo ético e deontoldéxico da enfermaria espafiola, A48
inspirado no codigo europeo de ética e deontoloxia de enfermaria.

A49 Prestar coidados, garantindo o dereito & dignidade, privacidade, intimidade, confidencialidade A49
e capacidade de decisidén do paciente e familia.

A50 Individualizar o coidado considerando a idade, o xénero, as diferenzas culturais, o grupo A50
étnico, as crenzas e valores.

Contidos
Tema
1. Consideraciones generales sobre ética y moral. 1.1. Definicién de ética y moral, origen y significado.
1.2. La dimensién ética de la persona: el bien moral y el fin del obrar humano.
1.3. Fundamento y obligatoriedad de la norma moral: concepto de responsabilidad.
2. Principios guiadores de la Bioética. Modelos de 2.1. Principio de Beneficencia.
responsa-bilidad moral. 2.2. Principio de Autonomia.
2.3. Principio de No Maleficencia.
2.4. Principio de Justicia.
3. Procedimiento en la toma de decisiones éticas. 3.1. Metodologia para la resolucién de problemas éticos.
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4. Dilemas éticos actuales, comunes en el ejercicio de la 4.1. El secreto profesional y la profesién enfermera.
profesién. 4.2. El consentimiento informado.
4.3. Interrupcién Voluntaria del Embarazo, cuestiones en torno al aborto.
4.4. El paciente terminal, la Eutanasia y el Suicidio Asistido.
4.5. La verdad ante el enfermo. Atencién humanizada, Atencién espiritual.
4.6. Aspectos éticos de la investigacion en materia de Sanidad: Experimentacion
humana, Manipulacién genética. Proyecto Genoma humano.
Fecundacién, Procreacién, Reproduccién.
4.7. Trasplante de 6rganos.
4.8. Derechos y deberes de usuarios y profesionales:
4.8.1. Derechos y deberes de los pacientes.
4.8.2. Cédigos Deontoldgicos.
4.8.3. Derecho a la huelga en la Sanidad.
5. Problematica actual de la profesién sanitaria. 5.1. El profesional sanitario del siglo XXI.

- Avance de la Medicina y de la sociedad en general.

- El nuevo profesional sanitario. De la independencia al control mas absoluto.
- La medicina defensiva.

- Causas que han originado la proliferacién de reclamaciones.

a) La medicina en equipo.

b) La mala comunicacién con el enfermo.

¢) Alto nivel cultural del paciente.

d) Los medios de comunicacién.

e) El facil acceso del paciente a través de Internet al estudio de las patologias,
tratamientos y resultados.

f) La posibilidad de obtencién de indemnizaciones.

g) La creacién y proliferacién de asociaciones en defensa de los enfermos.

5.2. Aplicacion de la ley 26/1984 de 19 de julio general para la defensa de los
consumidores y usuarios a los casos de responsabilidad médica.

[] Responsabilidad objetiva.
0 Andlisis de la jurisprudencia.

5.3. La medicina es una ciencia de medios sin que se pueda garantizar el resultado.
[J Actuacion de acuerdo a la lex artis.
[0 Necesidad de relacién causa-efecto.

[J Ausencia de responsabilidad en causa de fuerza mayor.

5.4. Medicina curativa y medicina satisfactiva. diferencia entre ambas. estudio
jurisprudencial.

[] Conceptos.
[] Diferencia entre arrendamiento de servicios y arrendamiento de obras.
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6. El secreto médico. Confidencialidad de la historia
clinica.

6.1. Andlisis de su concepto y alcance.
- El profesional sanitario como confidente necesario.
6.2. Antecedentes legislativos.

- Juramento hipocratico.

- Declaracién de Ginebra.

- Constitucion espaiiola (Ley del Secreto Profesional).
- Codigo de Deontologia Médica.

- Ley de Sanidad.

- Ley de Proteccién de Datos.

- Ley 3/2001 del Consentimiento Informado.

- Ley 41/2002 de la Autonomia del Paciente.

- Ley 3/2005 del Consentimiento Informado de Galicia.

6.3. Excepciones a la obligacién de secreto.

- Enfermedades de declaracién obligatoria.

- Enfermedades transmisibles por relacién sexual.

- Enfermedades transmisibles dentro de la relacién familiar o laboral.
- Declaraciones ante la Administracién de Justicia.

6.4 Consecuencias penales de la revelacién de secretos.

- Articulos 197 y 199 Cédigo Penal.

- Actuaciones tipificadas:

1. Apoderamiento, utilizacién o modificaciéon de datos de caracter personal.
2. Revelacién o cesién de datos a terceros.

3. Utilizacién de datos a pesar de tener conocimiento de su origen ilicito.
6.5 Consecuencias civiles de la revelacién de secretos.

- Ley Orgénica 1/82 sobre el derecho a la intimidad. Se indemnizara el dafio moral.
- Ley de Proteccién de Datos. Sanciones de 600 a 600.000 [J.

6.6 Comentario a la sentencia de la seccién segunda del tribunal supremo de fecha 4
de abril de 2001 por violacién de dicho secreto profesional.

6.7 Consideraciones finales.

7. El consentimiento informado.

Consideraciones previas.
7.1 Concepto de consentimiento informado.
7.2 La ley general de sanidad

7.3 La ley gallega reguladora del consentimiento informado y de la historia clinica.
analisis de los articulos 1 a 9 de dicha ley.

7.4 Ley estatal reguladora de la autonomia del paciente y de derechos y
obligaciones en materia de informacién y documentacién clinica. Ley 41/2002.

7.5 Andlisis de la ley gallega 3/2005 que modifica la ley 3/2001 de 28 de mayo
reguladora del consentimiento informado y de la historia clinica de los pacientes.

7.6 Cirugia estética y casos analogos.

La informacién debe ser:

- Mas completa.

- Explicar con mayor minuciosidad, precisién y exactitud, complicaciones.
- Informacién personalizada.

7.7 Casos urgentes.

7.8 La informacion posterior al acto o intervencién medica. prescripciones para la
buena ejecucién del tratamiento.

7.9 Casos de experimentacion biomédica.

7.10 Responsabilidades que pueden ser exigidas por defecto en el consentimiento.
estudio jurisprudencial.

7.11 Testamento vital, voluntades anticipadas. especial referencia a la ley 3/2001
sobre el consentimiento informado y la historia clinica.
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8. La historia clinica del paciente.

8.1 Definicién de historia clinica.
Caracteristicas.

a) Concreta.

b) Legible.

c¢) Objetiva.

d) Identificativa de la asistencia prestada.
e) Sistematica.

f) Veraz.

8.2 Regulacién legal.

A) Ley General de Sanidad y Real Decreto que la desarrolla.

B) Ley de Proteccién de datos.

- Excepciones al derecho de confidencialidad cuando la informacién es solicitada por:

0 Cualquier Administracion publica.
[ Para realizar estudios epidemioldgicos.
[ Por el Defensor del Pueblo, el Ministerio Fiscal o Jueces o Tribunales.

C) Andlisis de la Ley 3/2001 de Galicia sobre el Consentimiento Informado e Historia
Clinica.

- Requisitos.
- Propiedad y custodia.
- Acceso.

[ Pacientes.

0 Organos competentes para tramitar o resolver procedimientos de responsabilidad
patrimonial e inspeccién sanitaria.

[] Otras personas o entidades.

0 Informacién estadistica sanitaria.

[ Requerimiento de las Autoridades Judiciales.

0 Conservacion.

a) Debera conservarse con caracter indefinido.

- Informe alta.

- Hoja consentimiento informado.

- Hoja alta voluntaria en su caso.

- Informes juridicos y/o registros de parto.

- Informe de anestesia.

- Informes de exploraciones complementarias.

- Informes de necropsia.

- Hojas de evolucién de Enfermeria.

- Informacién relevante a efectos asistenciales, preventivos y epidemioldgicos o de
investigacion.

b) Debera conservarse durante un minimo de cinco afos:

El resto del contenido de la historia clinica.

D) Andlisis de la Ley Reguladora de la Autonomia del paciente y de derechos y
obligaciones en materia de informacién y documentacién clinica. Ley 41/2002.

- Definicién y archivo de la historia clinica.
- Contenido.

- Conservacion.

- Custodia.

- Informe de alta.

- Alta voluntaria y forzosa.

E) Analisis de la Ley Gallega 3/2005 que modifica la Ley 3/2001 de 28 de mayo
reguladora del consentimiento informado y de la historia clinica de los pacientes.

1. Contenido minimo de la historia clinica.

2. Requisitos de la historia clinica.

3. Acceso a la historia clinica.

4. Limitacion al derecho de acceso de la historia clinica.
5. Acceso a la historia clinica de pacientes fallecidos.
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9. La Ley de Proteccién de Datos. Aplicacién en el
ambito sanitario. 9.1 Concepto de dato de caracter personal.
9.2 Niveles de seguridad segun el tipo de dato.
9.3 Derechos de los afectados.
9.4 Sanciones previstas.
9.5 La Agencia de Proteccién de Datos. Funciones.
9.6 La proteccion de datos en hospitales.
9.7 Garantias del trabajador.
9.8 Garantias del sistema instaurado por la Institucién Sanitaria.
9.9 Cuestiones practicas sobre la Ley de Proteccién de Datos.
9.10 Legislacién sobre la proteccién de datos en el &mbito sanitario.
9.11 Jurisprudencia penal y civil en el ambito de la Ley de Proteccién de Datos.
9.12 Resoluciones de la Agencia de Proteccién de Datos.
10. Seguros que amparan la actividad sanitaria. 10.1 Motivos que justifican la formalizacién de un seguro.

10.2 Vias por las que se puede iniciar la reclamacion.

) procedimiento penal.
) procedimiento civil.

) via contencioso-administrativa.
d) procedimiento laboral.

e) procedimiento arbitral.

a
b
c

10.3. Alternativas y tipos de aseguramiento sanitario.
a) mutuas de seguros

b) auto seguro.

¢) seguro de responsabilidad civil.

10.4 Condiciones de las pdlizas.

- personal asegurado.

- inclusiones y exclusiones.

a) Solo responsabilidad civil.

b) No responsabilidad penal.

¢) No multas.

10.5 Cobertura de las pdlizas.

a) Econémica.

b) Inhabilitacién profesional.

¢) Suspensién de sueldo.

d) Gastos de procedimiento (abogado y procurador).
e) Derecho a elecciéon de abogado.
10.6 Limites econémicos.

10.7 Limite temporal.

10.8 Cobertura de las pdlizas.

10.9 Concurrencia de pdlizas de responsabilidad civil del profesional y del centro
hospitalario.

- Las llamadas pélizas de segundo tramo.

10.10 Conclusion.
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11. La responsabilidad en general y la derivada de la
actuacién sanitaria.

11.1 Elementos del delito.
a) Concepto del delito

- accion.

- antijuridica.
- tipica.

- culpable.

- punible.

b) Distincién entre delito y falta
c¢) Delitos dolosos y delitos culposos

- dolo: voluntad e intencién.
- culpa: negligencia. falta de previsién.

11.2 Formas de culpabilidad

a) delito consumado
b) delito frustrado
c) tentativa

d) conspiracién

e) proposicién

11.3. Participacién en el delito

a) autores
b) complices
c) encubridores

11.4. Responsabilidad penal derivada del trabajo en equipo.

a) concepto.
b) peligros del trabajo en equipo.

- cualificacion deficiente.

- fallos de comunicacién.

- coordinacion defectuosa.

- fallos de organizacion.

- deficiente evaluacién de la capacidad o conocimientos médicos.

¢) clasificacién de la divisién del trabajo.

- divisién de trabajo horizontal.
- divisién de trabajo vertical.
* elementos estructurales.

11.5. Consecuencias juridicas del delito dentro de la actividad profesional médica.
figuras delictivas.

a) homicidio por imprudencia grave.
b) lesiones por imprudencia grave.
c) lesiones por imprudencia leve.

contenido de la sentencia penal.

a) pena privativa de libertad.

b) reparacién del dafio causado.

¢) indemnizacién de dafios y perjuicios.
d) responsabilidad civil subsidiaria.

E) inhabilitacién.

11.6. denominacion de las penas.

a) prision.

b) arresto fin de semana.

¢) inhabilitacién para el ejercicio de la profesién.
d) multa.

11.7 la responsabilidad civil

a) responsabilidad del profesional.

b) responsabilidad del centro sanitario.

¢) concurrencia de responsabilidades

d) alcance de la responsabilidad civil. Unicamente indemnizacién pecuniaria.
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12. Delitos tipificados en el Cédigo Penal y relacionados 12.1 Delito de aborto fuera de los casos permitidos en la Ley.
con la actividad sanitaria. 12.2 Lesiones al feto.
12.3 Delitos contra la salud publica.
12.4 Homicidio con imprudencia.
12.5 Alteracién en cantidad, dosis y composicién de medicamentos.
12.6 Revelacién de secretos profesionales.
12.6 Lesiones por imprudencia profesional.
12.7 Aborto por imprudencia profesional.
12.8 Abandono de los servicios sanitarios.
12.9 Dafios al feto por imprudencia.
12.10 Expedicién o venta de medicamentos deteriorados o caducados.
13. Legislacién sanitaria espafiola. Especial mencién a la13.1 Ley Organica 15/1999 de Proteccién de Datos de Caracter Personal.
legislacién de la comunidad auténoma gallega. 13.2 Ley 3/2001 de Galicia del Consentimiento Informado y de la Historia Clinica.
13.3 Ley 41/2002 bésica reguladora de la autonomia del paciente y de derechos y
obligaciones en materia de informacién y documentacién clinica.
13.4 Ley 3/2005 de Galicia, que modifica parcialmente la Ley 3/2001 del
consentimiento informado y de la historia clinica.
14, Derechos y deberes de los pacientes. 14.1 Andlisis legislativo

Leyes estatales
Leyes en el ambito de la comunidad auténoma gallega

14.2 Definicién y desarrollo de los derechos y deberes de los pacientes.
15. La responsabilidad de las instituciones sanitarias.  15.1 Responsabilidad civil subsidiaria en el procedimiento penal
15.2 Responsabilidad civil directa.
15.3 Responsabilidad en la via contencioso administrativa
15.4 Responsabilidad administrativa por incumplimiento de la ley de proteccién de
datos u otra legislacién dentro del ambito sanitario.
16. La interrupcion voluntaria del embarazo desde el 16.1 Concepto.
punto de vista legal.

- Aborto consentido por la embarazada.
- Aborto no consentido por la embarazada.
- Aborto violento sin intencion.

16.2 Supuestos recogidos en la actual Ley del Aborto.
16.3 Excepciones.
16.4 Requisitos para la practica del aborto.

17. Funciones y Régimen Disciplinario de los DiplomadosFunciones:

en Enfermeria.

17.1 Funciones en instituciones abiertas.
17.2 Funciones en instituciones cerradas.
17.3 Funciones en zonas médicas.

Régimen disciplinario:

- Faltas muy graves.
- Faltas graves.

- Faltas leves.

- Sanciones.

18. Trasplante de érganos. Requisitos legales.
18.1 Obtencidn de dérganos procedentes de donantes vivos.

- requisitos.

- salud fisica y mental del donante.
- consentimiento informado.

- compensacién econémica.

18.2 Extraccidn de érganos u otras piezas anatémicas del fallecido.
- informacién.

- Aceptacién o negativa a la donacién de 6rganos.
- Ultimas voluntades del fallecido en cuanto a la donacién de 6rganos.

Planificacion
Horas na aula Horas féra da aula Horas totais

Sesion maxistral 37 37 74

Estudo de casos/andlises de situaciéns 20 20 40
Traballos tutelados 10 20 30
Actividades introdutorias 2 0 2

Probas de resposta longa, de desenvolvemento 1.5 0 1.5

Probas de tipo test 1 0 1

Probas de resposta curta 1 0 1

*Qs datos que aparecen na taboa de planificacién son de caracter orientador, considerando a heteroxeneidade do
alumnado.
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Metodoloxia docente
Descricién

Sesion maxistral Exposicién por parte do profesor dos contidos sobre a materia obxecto de estudo, bases teéricas
e/ou directrices dun traballo, exercicio ou proxecto a desenvolver polo estudante.

Estudo de casos/andlisesAnalise dun feito, problema ou suceso real coa finalidade de cofiecelo, interpretalo, resolvelo, xerar

de situaciéns hipdteses, contrastar datos, reflexionar, completar cofiecementos, diagnosticalo e adestrarse en
procedementos alternativos de solucién.
Traballos tutelados Actividade desenvolvida nun medio virtual na que se debaten temas diversos relacionados co

ambito académico e/ou profesional.
Actividades introdutoriasActividades encamifiadas a tomar contacto e reunir informacién sobre o alumnado, asi como a
presentar a materia.

Atencion personalizada

Metodoloxias Descricion

Traballos tutelados 0 primeiro dia de clase expofierase o calendario de titorias semanais, mediante cita
teléfonica, solicitude via correo electrdnico, ou solicituda persoal, atenderase ao estudante
para orientalo nas suas dificultades académicas.

Estudo de casos/andlises de O primeiro dia de clase expofierase o calendario de titorias semanais, mediante cita

situaciéns teléfonica, solicitude via correo electrénico, ou solicituda persoal, atenderase ao estudante
para orientalo nas suas dificultades académicas.

Avaliacion
Descricién Cualificacién
Estudo de casos/andlises Proba na que se presenta unha situacién ou problematica xa dada ou que pode 10
de situaciéns darse, partindo dos diferentes factores involucrados, a andlise dos antecedentes,
condicidns, da situacién, etc.
Traballos tutelados 0 estudante presenta o resultado obtido na elaboracién dun documento sobre a 10
tematica da materia, na preparacién de seminarios, investigaciéns, memorias,
ensaios, resumos de lecturas, conferencias, etc.
Pédese levar a cabo de maneira individual ou en grupo, de forma oral ou escrita[]
Probas de resposta longa, Probas para avaliacién das competencias adquiridas que inclien preguntas abertas 32
de desenvolvemento sobre un tema. Os alumnos deben desenvolver, relacionar, organizar e presentar os
cofecementos que tefien sobre a materia nunha resposta extensa.
Probas de tipo test Probas para avaliacién das competencias adquiridas que inclien preguntas pechadas 24

con diferentes alternativas de resposta (verdadeiro/falso, eleccién multiple,
emparellamento de elementos...). Os alumnos seleccionan unha resposta entre un
numero limitado de posibilidades.
Probas de resposta curta Probas para avaliacién das competencias adquiridas que inclien preguntas directas 24
sobre un aspecto concreto. Os alumnos deben responder de maneira directa e breve
en base aos cofiecementos que tefien sobre a materia.

Outros comentarios sobre a Avaliacion

La nota final estard formada por la media ponderada de las diferentes partes de la materia.
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Javier Gafo, Etica y Legislacién en Enfermeria, Ed. Universitas S.A.,

Reinhard Low, Bioética, Consideraciones filoséfico-teoldgicas sobre un tema actual, Ed. RIALP,

Julio Cesar Galan Cortés, El consentimiento informado del usuario de los servicios sanitarios, Ed. Colex,

José Manuel Martinez Pereda Rodriguez, La responsabilidad penal del médico y del sanitario, Ed. Colex.,

Javier Ferndndez Costales, La responsabilidad civil sanitaria (médica y de enfermeria), Ed. La Ley Actualidad.,
Cuadernos de Bioética; Revista cuatrimestral Asociacion espafiola de Bioética y Etica Médica, ISBN: 1132-1989,

Recomendacions
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