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La bioética en la práctica hospitalaria 
Desde los orígenes de la medicina, la relación médico paciente ha sido interpretada de diversos modos de acuerdo a los contextos históricos en que se presenta. Así, el desarrollo del conocimiento científico y tecnológico que se dio a partir de la segunda mitad del siglo XX transformó la práctica de la medicina, y actualmente se lleva a cabo en un complejo escenario en el que en ocasiones lo técnicamente posible pudiera ser éticamente cuestionable. La bioética en la práctica hospitalaria debe identificar, analizar y resolver los problemas éticos que surgen en la atención del paciente. 
Importancia de los Comités Hospitalarios de Bioética: Los Comités Hospitalarios de Bioética surgen en la segunda mitad del siglo XX con el propósito de implementar mecanismos formales encaminados a resolver los dilemas que se presentan en la práctica de la medicina. Los CHB deberán fomentar el respeto a los Derechos Humanos; el reconocimiento de la dignidad de los individuos; promover la educación del personal de salud; auspiciar el respeto a la autonomía de los pacientes mediante el consentimiento informado, entre otras acciones que tiendan a mejorar la calidad de la atención en salud.
Normatividad:  La CONBIOÉTICA ha impulsado la creación y modificación de normas sanitarias para fortalecer el marco jurídico nacional en la materia, incorporando y observando el respeto a los derechos humanos reconocidos en la normatividad vigente. Código de Bioética para el Personal de Salud El Código de Bioética para el Personal de Salud fue emitido por la Comisión Nacional de Bioética en el año 2002. Representa una guía de conducta en el ejercicio profesional y tiene como finalidad resolver las diferencias que se presentan en la prestación de los servicios a los enfermos y a sus familiares, así como entre el personal de salud y profesionales que intervienen en acontecimientos de la vida, relacionados con la medicina y la salud. 
Comités Hospitalarios de Bioética: Los Comité Hospitalarios de Bioética son espacios de reflexión, análisis, orientación y educación acerca de los dilemas que surgen en la atención médica. Se conforman como órganos interdisciplinarios y plurales, que en ningún caso pueden sustituir la responsabilidad de los médicos hacia los pacientes ni imponerse a sus decisiones, sino que su carácter es únicamente consultivo.
Las funciones de CHB son: 
Función consultiva El ejercicio de la función consultiva se lleva a cabo a solicitud explicita del personal profesional y técnico de atención a la salud, el paciente, familiares o representantes legales. En el ejercicio de esta función, el Comité recibirá las dudas presentadas, podrá recurrir a la opinión de expertos, analizará el caso desde diversas metodologías que permitan una visión objetiva, propiciando el razonamiento y la fundamentación para cada caso, y formulará recomendaciones.
Los Comités intervienen generalmente: ▪ Cuando se presenta una situación problemática derivada del proceso de atención a un paciente o de alguna persona que provee el servicio de atención y se observa un riesgo en la integridad física, moral o sicológica; ▪ En procesos de toma de decisiones que puedan implicar un riesgo mayor a la salud del paciente o su muerte; ▪ En situaciones de vulnerabilidad en el trato a cualquier persona involucrada en el proceso de atención a la salud; ▪ Cuando se requiera orientación sobre tratamientos muy costosos y/o de dudosa eficacia; y ▪ En casos de pacientes no competentes para tomar decisiones, entre otros
Función orientadora Permite anticiparse a los posibles conflictos de interés que surgen en la atención médica, a través de procedimientos congruentes con las condiciones sociales, económicas y culturales, así como con el momento histórico y el marco jurídico vigente.
Función educativa Abarca un conjunto de actividades que ayudan a los miembros de la comunidad institucional a incorporar información, conocimiento y conductas concordantes con los aspectos bioéticos elaborados y definidos por el Comité.

Integración Los Comités deben ser multidisciplinarios y plurales, e integrados por personal médico de distintas especialidades y por otros integrantes del equipo de salud, expertos en bioética, profesionales de áreas no médicas, abogados con conocimientos en materia de salud y representantes del núcleo afectado. Pueden pertenecer a la propia institución o no y deben tener capacitación previa en bioética, o bien recibirla durante los siguientes seis meses de su integración al Comité. El Comité se integrará por Presidente y Vocales (mínimo cuatro) y, en el cumplimiento de sus funciones, se auxiliará por un Secretario, nombrado de entre los vocales por su Presidente. Se debe procurar el equilibrio de género e incluir por lo menos a un integrante no adscrito al establecimiento.
Selección y requisitos de los integrantes Pertenecer a un Comité Hospitalario de Bioética representa una distinción, por lo que se deberán observar los requisitos para designar cada cargo, así como los términos, condiciones, tareas y responsabilidades de cada uno. El Comité deberá establecer en sus reglas de funcionamiento el proceso por el cual se elegirá a los integrantes.
Apoyo al Comité Hospitalario de Bioética Es importante que los integrantes del Comité reciban apoyo por parte de las autoridades de la institución, al menos en los siguientes rubros: ▪ Tiempo para participar en las sesiones ordinarias y extraordinarias del Comité. ▪ Reconocimientos académicos o laborales por el desempeño en el Comité. ▪ Apoyo para actividades constantes de capacitación bioética, dentro y fuera de la institución. ▪ Espacio físico fijo para la sede del Comité Hospitalario de Bioética. ▪ Ayuda administrativa, ya que se requiere un registro formal de consultas hechas al Comité. ▪ Apoyos de orden material para su desempeño y una biblioteca en bioética. ▪ Capacitación de los miembros. ▪ Retribución de gastos de transporte -en el caso del representante de la comunidad o de los pacientes, dependiendo el caso- y de alguna recompensa adicional, si su participación le implicara pérdidas económicas significativas al descuidar, diferir o suspender alguna actividad remunerada. ▪ Los gastos de operación del CHB deberán financiarse por las autoridades de la institución. Esto no se debe traducir en conflictos de interés entre la fuente de financiamiento y las funciones del Comité.
Control y seguimiento de los Comités Hospitalarios de Bioética La integración y el funcionamiento de los CHB son elementos de análisis que permiten establecer el nivel de calidad en que se encuentran los servicios que prestan, por lo cual es importante mantener un sistema de control y seguimiento para identificar las áreas de oportunidad para garantizar el óptimo desempeño de sus actividades.
Fundamentos legales y éticos 
Constitución Política de los Estados Unidos Mexicanos La Constitución establece los derechos humanos reconocidos para toda persona que se encuentra en el territorio nacional, así como las garantías a los mismos. El derecho a la protección de la salud está reconocido en el artículo 4, párrafo cuarto. Este derecho es explicado y desarrollado por la Ley General de Salud, los reglamentos emanados de ella y las normas oficiales mexicanas emitidas por la Secretaría de Salud.
Ley General de Salud Esta Ley desarrolla los principios del derecho a la protección de la salud en ámbitos diversos. El Título Tercero establece las disposiciones relativas a la prestación de servicios de salud, definiéndolas como aquellas acciones realizadas en beneficio del individuo y de la sociedad en general, dirigidas a proteger, promover y restaurar la salud de la persona y de la colectividad. Clasifica los servicios de salud en atención médica, salud pública y asistencia social en los cuales se debe garantizar la extensión cuantitativa y cualitativa de los servicios de salud, preferentemente a los grupos vulnerables. Además, enfatiza que la atención médica comprende actividades preventivas, curativas, de rehabilitación y paliativas.
Ley Federal de Transparencia y Acceso a la Información Pública Gubernamental Tiene como finalidad proveer las acciones necesarias para garantizar el acceso de toda persona a la información en posesión de los Poderes de la Unión, los órganos constitucionales autónomos o con autonomía legal, y cualquier otra entidad federal. Además, en ella se encuentran establecidas las garantías para que los datos personales que los organismos públicos tienen en sus registros se protejan adecuadamente.
Ley Federal de Protección de Datos Personales en Posesión de los Particulares Esta ley tiene por objeto la protección de los datos personales en posesión de los particulares, con la finalidad de regular su tratamiento legítimo, controlado e informado, a efecto de garantizar la privacidad y el derecho a la autodeterminación informativa de las personas.
Reglamento de la Ley Federal de Protección de Datos Personales en Posesión de los Particulares Tiene por objeto reglamentar las disposiciones de la Ley Federal de Protección de Datos Personales en Posesión de los Particulares. Será de aplicación al tratamiento de datos personales que obren en soportes físicos o electrónicos, que hagan posible el acceso a los datos personales con arreglo a criterios determinados, con independencia de la forma o modalidad de su creación, tipo de soporte, procesamiento, almacenamiento y organización.
Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Prestación de Servicios de Atención Médica Desarrolla el contenido de la Ley General de Salud respecto a los requisitos de los prestadores de servicios de salud para brindar una atención médica de calidad, señalando los parámetros que deben cumplirse en el tratamiento de los pacientes.
Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Trasplantes Tiene por objeto regular la disposición de órganos, tejidos y células, con excepción de la sangre, componentes sanguíneos y células progenitoras o troncales, que se realice con fines de trasplantes. Sus disposiciones son de orden público, interés social y aplicación obligatoria en todo el territorio nacional.
Norma Oficial Mexicana NOM-011-SSA3-2014, Criterios para la atención de enfermos en situación terminal a través de cuidados paliativos.
Norma Oficial Mexicana NOM-004-SSA3-2012, del expediente clínico31 Establece los criterios científicos, éticos, tecnológicos y administrativos obligatorios en la elaboración, integración, uso, manejo, archivo, conservación, propiedad, titularidad y confidencialidad del expediente clínico.
Código de Bioética para el Personal de Salud El Código de Bioética para el Personal de Salud fue emitido por la Comisión Nacional de Bioética en el año 2002. Representa una guía de conducta en el ejercicio profesional y tiene como finalidad resolver las diferencias que se presentan en la prestación de los servicios a los enfermos y a sus familiares, así como entre el personal de salud y profesionales que intervienen en acontecimientos de la vida, relacionados con la medicina y la salud.



[bookmark: _GoBack]En procesos de toma de decisiones que puedan implicar un riesgo mayor a la salud del paciente o su muerte el comité hospitalario de bioética tiene que actuar, si una persona no está consiente, tiene dificultades del habla, no tiene ninguna familia o es de otro país, si el comité ve que lo que le pasa pone en riesgo su vida y la que hay una forma de salvarlo, ellos van actuar como representantes de esa personas y darán la orden de que se le salve, tomando toda la responsabilidad ellos, después ellos le explicaran a la persona de lo que tuvieron que hacer y porque lo hicieron sin su autorización.   
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