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Proceso mediante el cual el paciente
recibe/informacion clara, veraz y
suficiente sobre un procedimiento médico
otratamiento.

 El paciente acepta o rechaza de manera
libre, voluntaria y consciente.

» Garantiza el respeto a la autonomia del
paciente.

» Favorece la relaciéon médico-paciente
basada en la confianza.

» Reduce riesgos legales y conflictos éticos.
« Asegura una atencién medica
transparente.

* Menores de edad.

- Personas con discapacidad mental o
inconsciencia.

» Estados de urgencia donde no hay tiempo para
explicar.

» Cuando el paciente no comprende la
informacién (barrera idiomatica,
analfabetismo).

*Paciente en coma: Estd totalmente inconsciente,
no puede hablar, razonar ni firmar.

» Datos de identificacion del paciente.

« Informacion sobre diagnéstico, procedimiento y
alternativas.

 Riesgos y beneficios del procedimiento.

» Declaracion de aceptacion o rechazo.

» Firma del paciente o representante legal.

» Firma del médico responsable y testigos (si
aplica).

Cirugias mayores y menores.

» Procedimientos diagndsticos invasivos
(biopsias, endoscopias, punciones).

« Tratamientos de alto riesgo
(quimioterapia, radioterapia).

« Esterilizacién, transfusiones, trasplantes.
« Participacion en investigaciones clinicas.
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