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Cadigo de ética
de Enfermeria

Ofrecemos a la consideracion de todos los profesionales de Enfermeria este
proyecto orientado a conseguir para nuestro pais un codigo de ética profesional
actualizado. Lo hemos concebido como un conjunto de principios y normas que,
de ser aceptados, ayudaran a mantener, proteger y promover aquellos valores que
configuran nuestro ejercicio profesional en una sociedad cambiante, en la que la
Enfermeria tiene que cumplir su funcién con criterios de profesionalidad y
humanidad.

Para la elaboracién de este codigo profesional de Enfermeria hemos revisado los
de otros pafses asi como los intentos mas 0 menos logrados que se han hecho en
ellos para actualizarlos. Estos intentos han surgido como exigencia profesional de
un colectivo que ha adquirido su plena identidad y que desea responder como tal a
las exigencias y necesidades de nuestro tiempo, muy sensible al problema de
valores y derechos humanos.

La fuerza del codigo sera por el momento la que queramos darle, pero no
dudamos de que algtn dia habra de ser acogido de alguna forma en el ambito

juridico, que, como sabemos, es cronolégicamente posterior a la elaboracidn ética.

Con esta redaccion concluye el trabajo realizado por nosotras a lo largo de dos
anos de reuniones periodicas. Esperamos de vuestra consideracion propuestas de
mejora y de que sea asumido por un colectivo mas general y autorizado.
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1. Enfermeria es una profesion auto-
noma orientada hacia la salud. Su
objetivo es el cuidado integral de la
persona, tamilia y comunidad ayu-
dando a promover. mantener y res-
tablecer la salud, aliviando el sufri-
miento y preparando para una
muerte serena cuando la vida no
puede ser prolongada con dig-
nidad.

2. El cuidado y promocion de la salud
y el respeto a todos los derechos
humanos y sociales del individuo,
de la familia v comunidad ha de
constituir la actitud ética funda-
mental de la conciencia profesio-
nal. Los profesionales de Enferme-
ria nunca utilizardn sus conoci-
mientos ni colaboraran aunque sea
indirectamente en ninguna activi-
dad destinada a la manipulacion de



las conciencias o a la coaccion fisica
o psiquica de las personas.

El grado maximo de salud que se
pueda lograr es uno de los dere-
chos y responsabilidades funda-
mentales de la persona. Su defensa
y promocion es un bien piblico.
Los profesionales de Enfermeria
dentro de su competencia deben
velar para que el sistema sanitario
alcance a toda la poblacién y posea
un alto grado de calidad.

. Corresponde al profesional de En-
fermeria, en ¢l ejercicio de su pro-
fesion, crear un medio ambiente en
el que los valores, costumbres y
creencias del individuo sean respe-
tadas.

. Ningan profesional de Enfermeria
sera diseriminado profesionalmen-
te ni discriminard a nadie por razon
de sus convicciones. Sexo. raza,
etc., 0 por otros criterios ajenos a
la ética y capacidad profesional.

. El deber primordial de la profesion
de Enfermeria es hacer posible que
los seres humanos realicen su ciclo
vital de la manera mas gozosa, soli-
daria y auténoma que sea posible.
. La primera lealtad del profesional
de Enfermeria es la que debe al en-
fermo/usuario; por tanto, la salud
de éste debe anteponerse a cual-
quier ofra conveniencia o interés
personal. |

El profesional de Enfermeria debe
reconocer que la persona tiene la
capacidad para enfrentarse a sus
propias necesidades y problemas
de salud de una manera muy perso-
nal; por tanto, ayudard al enfermo
a mantener, desarrollar o adquirir
autonomia personal, autorrespeto
y autodeterminacion, guiandose
siempre por criterios profesionales.
Incluso en los casos de graves do-
lencias v en aquellos de falta de
conciencia, el profesional de En-
fermeria habra de proteger la inte-
gridad fisica y moral de la persona.
. El profesional de Enfermeria debe-
ra proteger los derechos del enfer-
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mo/usuario dentro de su competen-
cia, reconociendo la vulnerabilidad
del mismo.

Al proporcionar los cuidados al en-
fermo, el profesional de Enferme-
ria debera contemplarlo en sus di-
mensiones biologica, psicologica,
social, religiosa o ideologica.

El profesional de Enfermeria ha de
proteger al enfermo/usuario y al
publico en general cuando la salud
vy seguridad de éstos se ven amena-
zados por practicas deshonestas,
incompetentes, ilegales o contra-
rias a la ética.

2. Las relaciones interpersonales del

profesional de Enfermeria-enfer-
mo/usuario deben ser estrictamen-
te profesionales, efectudndose den-
tro de un clima humano, de con-
fianza y respeto mutuo.

El profesional de Enfermeria facili-
tard el ejercicio de la libertad reli-
giosa y respetara las convicciones y
jerarquia de valores del enfermo/-
usuario.

El profesional de Enfermeria debe-
ra procurar que el derecho a la inti-
midad fisica, psiquica v espiritual
del enfermo/usuario sea absoluta-
mente respetada, siendo particu-
larmente exigente en la propia
prestacion de cuidados al enfer-
mo/usuario.

El profesional de Enfermeria ten-
dré la obligacion de dar a conocer
al enfermo su nombre y responsa-
bilidad dentro del equipo de salud.
El profesional de Enfermeria reco-
nocera que sus deberes profesiona-
les se extienden a la familia del en-
fermo/usuario, cuyos derechos
siempre subordinados a los del pa-
ciente han de ser rigurosamente
respetados y protegidos.

El profesional de Enfermeria ten-
dri en cuenta que el enfermo
forma parte de una familia y una
comunidad. Procurard en la medi-
da de lo posible, integrar a los
miembros mds cercanos al enfermo

en ¢l plan de cuidados con el previo
consentimiento del mismo.

El profesional de Enfermeria debe-
ra informar al enfermo/usuario de
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los cuidados que ha de prodigarle y
también, desde el ambito de sus
competencias, de las exploraciones
o tratamientos que se le vayan a
Tealizar.

El profesional de Enfermeria cola-
borard con el médico para que el
paciente reciba la debida informa-
c106n por los medios v personds mas
adecuadas y pueda asi tomar, con
conocimiento de causa y libremen-
te, las decisiones relativas a los cui-
dados necesarios y a las diversas
posibilidades que se le ofrecen.

El profesional de Enfermeria antes
de ofrecer cualquier informacion o
consejo al enfermo o familia, debe-
ra poseer un conocimiento adecua-
do y suficiente de la situacion y evi-
tard en todo caso proporcionar in-
formaciones indebidas. parciales y
consejos contradictorios,

El profesional de Enfermeria facili-
tara al maximo la comunicacion
abierta y continua del paciente con
el personal sanitario- para que
pueda participar en las decisiones
que le afecten.

. El profesional de Enfermeria debe-

ra recordar que tiene la obligacién
de informar adecuadamente a los
familiares durante todo el proceso
de la enfermedad dentro de los li-
mites de sus competencias y deseos
del paciente.
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. El profesional de Enfermeria debe-

ra observar rigurosamente el secre-
to profesional manteniendo estric-
tamente reservada toda informa-
cién que el enfermofusuario le
haya confiado u obtenga en el ejer-
cicio de la profesién. Protegerd,
ademds, el derecho a la vida priva-
da de cada individuo. Ha de ser
discreto en sus manifestaciones, de
modo que ni siquiera indirecta-
mente desvele o que le haya sido
confiado.

Al compartir con los miembros del
equipo el secreto profesional, se
debe tener en cuenta que solo es
materia de comunicacién, cuanto
interesa dar a conocer para la salud
del paciente y solamente a quienes
pueden ayudar a ello.
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El profesional de Enfermeria no

viola el secreto profesional cuando:

A. Manifiesta a los miembros del
equipo de salud algo que el en-
fermo/usuario le ha confiado y
de su revelacion se presupone
un bien cierto para el mismo.

B. Certifica un nacimiento (silen-
ciando el nombre de la madre si
ésta lo desea).

C. Si del silencio hubiera de se-
guirse un peligro colectivo (en-
fermedades contagiosas, men-
tales, salud de las personas res-
ponsables de la res publica,
etc.) o se:previera un peligro
cierto y grave para el paciente u
otra persona inocente.

D. Su informacion se refiere a ac-
cidentes y a enfermedades con-
tagiosas.

E. Responde a las demandas de la
medicina forense o peritaje ju-
dicial.

Ante una citacion judicial, el pro-
fesional de Enfermeria tendrd en
cuenta los principios enunciados en
el articulo anterior.
En el momento actual en que nues-
tra sociedad tiende a informatizar-
se se ha de tener especial atencién
en mantener, en colaboracién con
todo el equipo, el secreto de los
datos que permitan la identifica-
cién del enfermo a personas que
persiguen otros fines que el propio
interés del enfermo/usuario.

El profesional de Enfermerfa tiene

el derecho de exigir que todo el

equipo de Enfermeria guarde el se-
creto profesional.

Corporativamente los profesiona-

les de Enfermeria ticnen el deber

de defender el secreto profesional

y a los colegas que se vean perjudi-

cados a causa del cumplimiento de

este deber.

El concepto de muerte y la manera
de asumirla puede variar segin la
religion o ideologia que hayan
dado sentido a la vida del enfermo.
El profesional de Enfermeria pro-
curard que todos los derechos del
paciente derivados de esta concep-
cién sean respetados y que se le
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avude en el proceso de muerte, de
suerte que pueda vivir ésta con la
maxima dignidad, libertad y con-
fort que sean posibles.

El profesional de Enfermeria con-
siderar a la familia como parte in-
tegrante de la asistencia debida al
enfermo terminal y le procurard el
sostén apropiado para disponerle a
afrontar la muerte del ser querido,
cuando ésta sea inevitable.

El profesional de Enfermeria debe
compartir responsablemente con el
equipo de salud las decisiones or-
denadas a la supresion de ayudas
técnicas al paciente, de manera
particular en los casos de coma so-
brepasado (muerte del tronco cere-
bral) y cuando alarguen la vida me-
ramente biolégica del paciente en
un proceso irreversible.

El profesional de Enfermeria en
cualguier medio donde desarrolle
su trabajo: ensefanza, asistencia,
administracion ©  investigacion
debe poseer los conocimientos,
cualidades psicolégicas y la habili-
dad técnica necesaria que le permi-
tan asumir sus responsabilidades
profesionales.

. El profesional de Enfermeria debe

comprometerse. durante toda su
carrera profesional, a asumir la res-
ponsabilidad personal de mantener
y enriquecer su competencia profe-
sional, incorporando las nuevas
técnicas y conocimientos, fruto del
avance cientifico; de esta manera,
los cuidados de enfermeria que
proporcionard poseerin calidad y
ayudarin a la evolucién de la pro-
fesion de enfermeria.

El profesional de Enfermeria debe
valorar cuidadosaménte sus pro-
pias posibilidades y competencias.
por lo que, si no se considera ade-

cuadamente preparado para de-.

sempefar una funcién o tarea, o si
la complejidad de las necesidades
que presenta el paciente exceden &
sus conocimientos debe comunicar-
lo a su inmediato superior jerarqui-
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co. Ante la duda no arriesgard nin-
guna accién que pueda causar dano
al enfermo, debiendo recurrir a la
consulta de colegas del equipo de
salud. Igualmente valorard cuida-
dosamente el grado de competen-
cia del personal subalterno cuando
deba delegar una tarea.

El profesional de Enfermeria no
debe prestar su cooperacion en
précticas contrarias a la ética, ni las
encargard a colegas o personal sub-
alterno.

El profesional de Enfermeria en el
ejercicio de su profesion no aban-
donara al enfermo/usuario que pre-
cise vigilancia o cuidados de enfer-
meria sin asegurar la continuidad
de los mismos.

El profesional de Enfermeria debe
exigir las condiciones de trabajo
necesarias que le permitan ejercer
responsable y dignamente su profe-
si6n; si no se dieran ha de procurar
utilizar las vias profesionales, so-
ciales y juridicas que rectifiquen
esta situacion.

El profesional de Enfermeria debe
conocer la legislacion relativa a la
salud en cuanto le afecta, asi como
la politica y reglamento de la insti-
tucion que le emplea.

Ante un error en el ejercicio de la
profesion que pueda causar dano al
enfermof/usuario, el profesional de
Enfermeria tiene la obligacion de
utilizar los recursos a su alcance
para que el error, cuando sea posi-
ble, se evite o se subsane. En todo
caso, la sensibilidad y la prudencia
guiardn su actuacion.

Todo profesional de Enfermeria
tienc derecho a negarse a colaborar
en acciones contrarias a su concien-
cia sin que pierda su puesto de tra-
bajo ni sus derechos profesionales.
En situaciones de urgencia, procu-
rard que los derechos del enfer-
mofusuario sean debidamente
atendidos.

El profesional de Enfermeria debe-
rd intercambiar conocimientos v
experiencias con otros prefesiona-
les y estudiantes de enfermeria y
participar ademas en Cursos y pro-
gramas de formacién continuada.
Debe procurarse en la formacion
de los estudiantes de enfermeria el
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contacto con los enfermos, obser-
vando el cddigo ético profesional y
el respeto debido a la dignidad v
derechos del enfermo/usuario. Los
profesores de enfermeria deben
velar para que los alumnos conoz-
can las disposiciones del cédigo. los
interioricen y acepten.

El profesional de Enfermeria
nunca podrd estar presente ni cola-
borar aunque sea de forma indirec-
ta en acto alguno que comporte ¢l
uso o la amenaza de tortura o de
cualquier acto cruel, inhumano,
degradante o que signifique mani-
pulacion de la conciencia de la per-
sond.

El profesional de Enfermeria debe
denunciar a los colegios profesio-
nales cualquier acto de este tipo
que €l conozea, y la corporacion
estd obligada a luchar para evi-
tarlo.

. El profesional de Enfermeria al

efectuar o colaborar en una investi-

gacion con seres humanos ha de

estar seguro de que:

A. El protocolo cumple con las
normas nacionales e internacio-

nales.

B. El paciente (o los capacitados
legalmente para suplirlo en
caso de necesidad) ha dado su
consentimiento lacido y libre vy
de que posee la suficiente infor-
macién que le permite conocer
los riesgos a que puede ser so-
metido.

€. Se respetara la vida privada del
paciente, no revelando su iden-
tidad, al ser publicada la inves-
tigacion, sin la autorizacion ex-
presa del interesado.

D. No se emplearin procedimien-
tos que puedan afectar la con-
ciencia moral o dignidad del
paciente.

E. La investigacion sera interrum-
pida si en el transcurso de la
misma surge un peligro impre-
visto para el paciente o si éste
lo solicita.
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F. Si el paciente no desea partici-
par en el estudio, no se tomaran
represalias contra €l y se asegu-
rara que la calidad de los servi-
cios asistenciales no se vea afec-
tada por su decision.

El profesional de Enfermeria no
podra efectuar una investigacion
en enfermeria si no posee la cualifi-
cacion adecuada, garantizando los
derechos, voluntad o deseos del
enfermo.
El profesional de Enfermeria, al
colaborar en una investigacion de-
berd exigir que se le informe del
protocolo de la misma, asi como de
los riesgos. Si considera que no se
salvaguardan suficientemente los
derechos del enfermo/usuario debe
negarse a participar en ella, sin que
pierda su puesto de trabajo ni sus
derechos profesionales.

El profesional de Enfermeria ha de
tener en cuenta que la obligada fi-
delidad para con el paciente, in-
trinsecamente ligada a la profesién
e independiente de circunstancias
personales o colectivas, pone estre-
chos limites al marco en que el lla-
mado derecho a la huelga—en sen-
tido lato— se puede emplear ho-
nestamente incluso en la actividad
privada. Una huelga sanitaria no es
homologable con otro tipo de
huelgas.

El profesional de Enfermeria ha de
considerar que ¢l derecho de los
enfermos a ser cuidados tiene prio-
ridad sobre el derecho a la huelga,
¥ que el respeto por el sufrimiento
humano es un principio absoluto
que no puede ser violado, ni siquie-
ra en las controversias de sindica-
tos, dignificacién de la profesién,
peticién de aumentos salarios, pro-
testas ante la Administracion, etc.
El profesional de Enfermeria ha de
tener en cuenta que bajo ningin
concepto puede utilizar la negacién
de asistencia a los enfermos, po-
niendo en peligro su vida, para de-
fender derechos profesionales,
economicos, laborales, politicos,
etc.

La desasistencia 0 abandono de los
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servicios de urgencia o similares no
pueden ser nunca un medio ético
de reivindicacion, sino que. por el
contrario, constituye un hecho gra-
visimo que afecta a la esencia
misma de la profesion.

En los casos en que se creyera jus-
tificada una huelga, y se hubieran
agotado todos los medios posibles
para resolver los conflictos causan-
tes del litigio, deberan observarse
los minimos asistenciales, amplia-
mente considerados v fijados por
un Comité ad hoc que tenga como
preocupacion esencial la protec-
cion de los derechos de los pa-
cientes.

34. El profesional de Enfermeria ha de

tener en cuenta que ¢l fin del ejer-
cicio profesional nunca sera exclu-
sivamente el lucro.

. El profesional de Enfermeria tiene

el derecho de ser remunerado justa
y dignamente. de acuerdo a sy cali-
ficacion profesional y responsabili-
dad que asuma.

En el ejercicio de la profesion, el
profesional de Enfermeria debe
responsabilizarse en el uso del
tiempo. recursos, material y fondos
ante las personas u organismos
competentes.

El profesional de Enfermeria no
recibird, en ningdn caso, una so-
bregratificacion  econémica por
parte de los pacientes para com-
pensar sus deficiencias salariales.
En el ejercicio libre de la profe-
si6n, el profesional de Enfermeria
no compartira sus honorarios con
otros profesionales.

El profesional de Enfermeria no
utilizard ningin medio de comuni-
cacién publico o profesional para
hacer, en su propio beneficio, de-
claraciones que sean falsas, fraudu-
lentas, injustas o que conduzcan a
engano.

El profesional de Enfermeria en el
ejercicio de la profesion no debe
intervenir ni directa ni indirecta-
mente en la propaganda, venta o




promocion de productos comercia-
les con fines lucrativos.

61. La complejidad de los servicios de
salud exige una colaboracion inter-
disciplinar. El profesional de En-
fermeria, miembro del equipo de
salud, debe buscar en otros profe-
sionales la colaboracion necesaria,
integrando conocimientos, compe-
tencias v recursos que aseguren al
publico servicios de salud de buena
calidad.

62. Las relaciones entre los profesiona-
les de Enfermeria y los miembros
de las otras profesiones de salud
deben basarse en el respeto mutuo
y en la delimitacién de las funcio-
nes propias de cada profesional.

63. Los problemas profesionales ha-
bran de ser discutidos entre profe-
sionales de Enfermeria y en el seno
de sus organismos profesionales. y
inicamente cuando esta via esté
agotada podrd recurrirse a ofros
medios.

64. En situaciones dificiles o conflicti-
vas del equipo terapéutico. el buen
juicio y la colaboracion con todos
sus miembros ha de encontrar solu-
ciones que respeten la profesionali-
dad, los derechos de los pacientes y
la dignidad de todos los miembros
del equipo.

65. Elprofesional de Enfermeria debe-
ra cumplir las ordenes legitima-
mente delegadas de otros profesio-
nales, salvo cuando considere com-
petentemente gue son erroneas y
que al hacerlo puede causar grave
dano al paciente, o vayan en contra
de su conciencia.

66. El profesional de Enfermeria que
se encuentre en situacion de tener
que cooperar con procedimientos
que responsable y competentemen-
te considere erroneos deberd co-
municarlo a quien corresponda so-
lucionarlo.

La urgencia y exigencia ética de ha-
cerlo y el grado de riesgo a que ha
de exponerse viene determinado
por la gravedad del peligro para ¢l
paciente u otros pacientes, la fre-

cuencia con que se den estas situa-
ciones, la posibilidad real de preve-
nirlas y la proximidad de su coope-
Tacion.

67. En el caso excepcional de que el
profesional de Enfermeria hubicse
tenido que proceder en contra de
una orden, o tomar una iniciativa
de tratamiento o cambio del
mismo, sin el previo recurso a la
decision de una autoridad superior,
se hace responsable ante una ins-
tancia competente 0 autoridad res-
ponsable (Direccion de Enferme-
ria, Médica, Comité de Etica, etc.)
que habra de emitir un juicio,
cuando el caso lo requiera, sobre el
sentido de responsabilidad y la
competencia profesional que hayan
presidido el disentimiento o la ini-
ciativa.

68. La corporacion y el profesional de
Enfermeria individualmente y con
independencia del cargo o lugar de
trabajo que ocupe. deben respon-
sabilizarse de efectuar las acciones
necesarias para promover el desa-
rrollo de la profesion ya sea investi-
gando, ampliando conocimientos o
procurando una mayor calidad
asistencial.

69. El profesional de Enfermeria debe
asumir la responsabilidad de com-
prometerse por la buena marcha de
los organismos representativos, sin
la cual se dificultaria el desarrollo
de la profesion y el ofrecer al enfer-
mo/usuario cuidados de enfermeria
de calidad.

70, El profesional de Enfermeria como
miembro de los colegios profesio-
nales ha de urgir que éstos cumplan
con ¢l deber de:

A. Exigir que los derechos profe-
sionales sean debidamente pro-
tegidos.

B. Defender que las condiciones
de trabajo econémicamente Yy
socialmente sean justas.

C. Velar para tener las condicio-
nes de trabajo que le permitan

ejercer su profesién de una ma-
nera auténoma, obteniendo
una legitima satisfaccion perso-
nal y profesional.

D. Identificar, promover y contro-
lar el cumplimiento del c6digo
de ética profesional.

E. Defender a los colegas que se
vean perjudicados por causa
del cumplimiento de los princi-
pios éticos.

F. Arbitrar en los conflictos de en-
fermeria que surjan en el ejerci-
cio de la profesion.

(. Velar por la buena calidad de
la ensefianza de la enfermeria,
intervenir en la organizacion
sanitaria del -pais y en todo
aquello que pueda afectar a la
salud de la poblacion.

H. Combatir el intrusismo profe-
sional.

[. Velar para que los profesionales
estén presentes en los organos
de gobierno del pais, responsa-
bles de la planificacion y orde-
nacion sanitaria.

J. Promover la formacion conti-
nuada del personal de enfer-
meria.

K. Sancionar la mala prictica pro-
fesional.
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