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Bioética 
EN EL

CUIDADO

Enfermería y

Modelos y
principios de la

bioética

Metodología
para la toma de

decisiones

Comités de
bioética y ética

(papel de la
enfermería)

Aunque las distintas teorías
éticas puedan tener
principios prioritarios y
razonamientos diferentes,
se ha ido
llegando a un consenso
sobre los principales
principios de la bioética

El modelo racional para
tomar decisiones y resolver

problemas, en cualquier
ámbito de conocimientos,
supone que las decisiones
más eficaces son resultado

de un proceso de cuatro
pasos

Todos aquellos establecimientos
para la atención médica del sector
público, social o privado delsistema
nacional de salud a los que se
refieren los artículos 69 y 70 del
Reglamento de la Ley General de
Salud en
Materia de Prestación de Servicios
de Atención Médica, referidos en la
primera disposición general para
la integración y funcionamiento de
los CHB, de acuerdo al artículo 41
Bis fracción I de la LGS

Dignidad humana, derechos
humanos y justicia
Efectos beneficiosos
Diversidad cultural,
pluralismo y tolerancia
Solidaridad, igualdad y
cooperación

Investigar la Situación1.
Revisar Alternativas de
solución

2.

Evaluar las alternativas y
elegir la mejor entre las
disponibles

3.

Implantar la decisión y
monitorearla

4.

En la ley general de salud establece
lo siguiente:
Artículo 41 Bis. Los
establecimientos para la atención
médica del sector público, social o
privadodel sistema nacional de
salud, además de los señalados en
los artículos 98 y 316 de la presente
Ley, y de acuerdo con su
grado de complejidad y nivel de
resolución, contarán con los
siguientescomités:



Bioética 
EN EL

CUIDADO

Enfermería y Los principales
objetivos de los

Comités
Hospitalarios de

Bioética son

Humanización
del cuidado

Un Comité Hospitalario de Bioética para la resolución de los problemas derivados de la 
atención médica a que se refiere el artículo 33 de esta Ley; así como para el análisis, discusión y
apoyo en la toma de decisiones respecto a los problemas bioéticos que se presenten en la práctica
clínica o en la docencia que se imparte enel área de salud, así como promover la elaboración de
lineamientos y guías éticas institucionales para la atención y la docencia médica. Asimismo,
promoverá la educación bioética permanentemente de sus miembros y del personal del
establecimiento, En los casos de establecimientos de atención médica que lleven a cabo
actividadesde investigación en seres humanos, un Comité de Ética en Investigación que será
responsable de evaluar y dictaminar los protocolos de investigación en seres humanos,
formulando las recomendaciones de carácter ético que correspondan, asícomo de elaborar
lineamientos y guías éticas institucionales para la  investigación en salud, debiendo dar
seguimiento a sus recomendaciones.

La humanización es un proceso
mediante el cual se adquieren rasgos
típicos del ser humano, desde el
punto de vista biológico,
antropológico, espiritual, racional y
social. Humanización del cuidado es
la interacción entre los
conocimientos de la ciencia y los
valores del ser humano parapoder
establecer una asistencia con calidad
centrada individuo, a través de un
vínculo. El cuidado enfermero según
Peplau H. ―Es

Asesorar al personal de salud y usuarios en
relación con los problemas y dilemas
bioéticos que surgen en la prestación de
servicios de atención médica y docencia en
salud, desde una perspectiva laica y
científica.

1.

▪  Fungir como foro para la reflexión de
problemas y casos bioéticos.

2.

▪ Promover la participación de la población
en el debate de los problemas bioéticos.

3.

un proceso interpersonal
terapéutico, entre una persona
que tiene necesidad de ayuda y
una enfermería capaz de
responder a la necesidad de
ayuda, la utilización terapéutica
de sus conocimientos y de su
propia persona llevan a la
enfermera a practicar el
arteenfermero.



Bioética 
EN EL

CUIDADO

Enfermería y

Factores de
deshumanización

de la práctica
sanitaria

Factores
Sociológicos

La «cosificación» del
paciente que «pierde sus
rasgos personales e
individuales, se prescinde
de sus sentimientos y
valores y se le identifica
con sus rasgos externos», y
pasar a ser tratado como:
«la cama número tal», «la
colecistitis» o «la historia
clínica más cual».

Ausencia de un
entreveramiento creativo
entre los ámbitos
personales del paciente y
de
los miembros del equipo
asistencial que favorezca
formas mutuamente
enriquecedoras de
encuentro.

 Crisis de la cultura
Pluralidad de
sistemas éticos
Exigencias
paradójicasMedicaliz
ación de la sociedad

Falta de calor en la relación
humana, distanciamiento
afectivo por parte del personal,
rayano en fría indiferencia o
indolencia.

Violación de los derechos del
enfermo (privacidad,
confidencialidad, autonomía...),
que puede llegar incluso a la
negación de sus opciones últimas.﻿

Factores Secundarios a
la Organización y

Funcionamiento de las
Estructuras
Sanitarias

Inestabilidad del personal y
fragmentación de los
servicios de salud
Criterios parciales de
evaluación de la calidad de
los servicios de salud


