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ETICA PROFESIONAL  

La ética como disciplina de la filosofía es la 

aplicación de la razón a la conducta, exige 

reflexionar y juzgar individualmente sobre el 

deber de cada momento y circunstancia concreta 

La ética como ciencia aplicada se 

sustenta en los principios universales 

del bien, válidos en cualquier 

circunstancia de tiempo y de lugar 

Objeto:  

Material de la ética es el acto humano, 

es decir el acto realizado consciente y 

libremente 

La ética hace referencia a estas exigencias 

a través del ejercicio de la libertad y de la 

responsabilidad de los actos realizados, por 

ello se le llama acto humano 

Los seres humanos durante todos los 

tiempos se han regido por las exigencias, 

principios y valores 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Principios de la ética profesional en enfermería 

Beneficencia  

Benevolencia o no-maleficencia, principio 

ético de hacer el bien y evitar el daño o lo 

malo para el sujeto o para la sociedad 

Autonomía  
Principio ético que propugna la libertad individual 

que cada uno tiene para determinar sus propias 

acciones, de acuerdo con su elección 

Es el principio de ser equitativo o justo, o sea, igualdad de 

trato entre los iguales y trato diferenciado entre los 

desiguales, de acuerdo con la necesidad individual 

Justicia  

Principio de crear confianza entre 

el profesional y el paciente 
Fidelidad  

Principio ético de decir siempre la verdad, 

no mentir y ni engañar a los pacientes Veracidad  

Confidencialidad  

Principio ético de salvaguardar la 

información de carácter personal obtenida 

durante el ejercicio de su función como 

enfermero y mantener el carácter de 

secreto profesional de esta información, no 

comunicando a nadie las confidencias 

personales hechas por los pacientes 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

CRÍTICA DEL PATERNALISMO CLÍNICO Y 

DEL AUTORITARISMO TERAPÉUTICO 

A lo largo de la historia se ha pensado siempre que el enfermo está 

incapacitado desde el punto de vista biológico porque la enfermedad 

le pone en una situación de sufrimiento e invalidez, de dependencia y, 

en definitiva, de infantilización 

 

La rebelión del sujeto  

 Esta rebelión del sujeto, que provocó su 

introducción en el pensamiento y en la 

práctica médica, tiene dos aspectos 

diferentes: el social y el clínico La rebelión de los pacientes  

 Pues bien, el año 1973 la Asociación Americana de 

Hospitales aprobó la primera Carta de Derechos del 

Paciente, el reconocimiento oficial del derecho del 

enfermo a recibir información sobre su situación clínica y 

a decidir entre las opciones como adulto autónomo y 

libre que es 

El médico: de padre sacerdotal a asesor democrático 

 En las culturas primitivas y arcaicas la figura del médico se 

confundía con la del chamán o sacerdote, y muchas veces con 

la del gobernante y el juez. 

 Frente a la figura del médico-sacerdote aparece también desde 

la antigüedad la del médicoartesano, de formación puramente 

empírica y practicante de maniobras curativas 

Es difícil, por tanto, que un enfermo pueda tomar decisiones complejas, el 

enfermo ha de confiar en su médico, que con sabiduría, rectitud moral y 

benevolencia elegirá siempre el mejor tratamiento posible 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

El médico-filósofo  

 En la medicina hipocrática se produce una espectacular 

evolución de médicos que parten de la situación típicamente 

artesanal para ascender intelectual, social y profesionalmente,  

 El médico hipocrático se separa del sacerdote, elaborando una 

teoría lógica y natural de la salud y la enfermedad, y aplicándola 

en su práctica 

 El médico-filósofo hipocrático es por tanto el heredero del 

antiguo médico-sacerdote.  

La medicina monástica 

 Los saberes médicos quedan reducidos a los manuscritos que 

se conservan en los monasterios. 

 Los monjes van a ser, en este período, los que conservan los 

escasos restos de la medicina clásica; se habla por ello de 

“medicina monástica”.  

 Y serán también los monjes quienes, en las enfermerías 

anexas a los monasterios, se encarguen del cuidado de los 

enfermos que, según la regla benedictina,  

La medicina al servicio de la comunidad 

 La aparición de los seguros sanitarios de carácter público y 

ámbito nacional había sido precedida por las “sociedades de 

socorros mutuos”  

 El médico general ya no puede hacerse cargo de 

enfermedades muy específicas y ha de recurrir al especialista 

  

 En éstos, por otro lado, la complejidad de las técnicas 

que se aplican y de la propia estructura hospitalaria 

requiere también una forma de trabajo organizada en 

equipos sanitarios 

 El secreto médico se ha diluido entre los múltiples 

miembros del equipo sanitario que reciben información 

del enfermo 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

La relación clínica: de la isla desierta al equipo sanitario 

 

 La relación clínica “paternalista” estaba 

ya formulada en el juramento 

hipocrático: “Haré uso del régimen 

dietético para ayuda del enfermo, 

según mi capacidad y recto entender: 

del daño y la injusticia le preservaré”.  

 La estructura de la relación clínica ha sido 

ilustrada con diversas metáforas, como la 

parental, la de camaradería, la contractual, 

la de amistad, la técnica y con diversos 

modelos, como el paternalista, el 

informativo, el interpretativo o el deliberativo 

 Hoy un enfermo no se relaciona tan solo 

con su médico, sino también con otros 

especialistas, personal de enfermería, 

auxiliares, asistentes sociales, 

administrativos 

 La relación clínica “democrática” es la 

que ha supuesto la auténtica (y 

polémica) innovación del último tercio 

del siglo veinte. Con la consolidación 

de los derechos de los enfermos, la 

relación se ha horizontalizado 

 

 La relación clínica “oligárquica” es la consecuencia 

de la medicina en equipo que se ha ido 

generalizando en el siglo veinte. Es una relación 

vertical, como la anterior, pues el paciente sigue 

estando sometido a decisiones que se toman sobre 

él. 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Algunos "casos difíciles" de la ética profesional 

El Problema de la Diversidad de Sistemas Morales 

 Este se da debido al pluralismo que existe en las 

tendencias frente a un mismo acto, esto es que, para 

cuando algunas personas un acto es lo correcto, para 

otros es inmoral 

El Problema de la Libertad Humana 

 La libertad humana no es del todo real, ya que todo 

individuo está de cierta forma condicionado por una 

sociedad en la cual toda persona actúa bajo una presión 

social, cultural o labora 

El Problema de los Valores 

 De este problema surgen numerosos cuestionamientos, 

pero el problema radica principalmente en la objetividad 

y subjetividad de los valores 

El Problema del Fin y los Medios 

 Muchos sostienen la importancia del fin de tal modo que 

cualquier medio es bueno si se ejecuta para obtener un 

fin bueno, esto se conoce como la tesis maquiavélica "El 

fin justifica los medios", 

El Problema de la Obligación Moral 

 Esto está íntimamente ligado con el tema de los valores ya 

que normalmente se dice que lo que se hace por 

obligación, pierde todo mérito, en cambio, cuando se 

realiza por propio convencimiento, adquiere valor moral 

La Diferencia entre Ética y Moral 

 Este es un problema que yo creo que a la mayoría de las 

personas nos ha ocurrido. Ética son el conjunto de normas 

que nos vienen del interior y la Moral las normas que nos 

vienen del exterior, o sea de la sociedad 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 El Carácter Científico 

y Racional de la Ética 

 
El carácter racional viene por el uso de la razón. La 

ética no es una ciencia experimental, sino racional ya 

que fundamenta sus modelos éticos por medio de la 

razón 

 

El carácter científico que da fundamentado en que la ética es 

una ciencia, con esto podemos dar una definición real de la 

ética como la Ciencia que estudia la bondad o maldad de los 

actos humanos 

 

La Ética también es una ciencia normativa ya que 

estudia lo que es normal, pero no lo normal de hecho, 

que es lo que suele suceder, sino lo normal de derecho, 

o sea lo que debería suceder, por lo tanto, la Ética es 

una ciencia que estudia lo normal de derecho 

El método de la ética  
 Observación 

 Evaluación 

 Percepción axiologica 

 Conceptualización y conocimiento 

holístico en Ética  

Los conceptos son dos vocablos 

alemanes, Verstand y Vernunft  

 La Verstand nos puede dar el concepto de un 

valor, pero nunca hacernos percibir le valor en 

sí mismo 

 Vernunft se refiere a un tipo de conocimiento 

totalmente opuesto al Verstand ya al de la razón 

precisa y rigurosa. 
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