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No todo lo que es técnica
V cientificamente posible,
¢s cticamente admisible

INTRODUCCION

La tendencia globalizadora, aunada al vertiginoso desarrollo cientifico y tecnoldgico al
que nos enfrentamos actualmente, trae consigo grandes ventajas y a la vez serios proble-
mas de rezago social, lo cual nes invita a poner sobre la mesa, asuntos de trascendencia
fundamental como son la propia identidad, la individualidad, la permanencia de valores
culturales, la unidad en la diversidad, la bioética y los derechos humanos.

Es obligacion moral contemplar la tendencia humanista en la que se pondera la dig-
nidad del hombre como ideal que compromete el derecho a la salud, sustentado en valo-
res y practicas orientadas hacia la igualdad, la justicia y la equidad, dentro de un marco
de respeto y convivencia pacifica y solidaria.

Toda sociedad que tenga objetivos a desarrollar y busque fortalecerse dia con dia, re-
quiere que sus miembros se desenvuelvan con salud integral en todos sus sentidos.

En el transcurso de la historia. nuestro pais se ha destacado por el compromiso moral
y constitucional de otorgar servicios de salud de vanguardia con igualdad y conciencia,
con su consecuente beneficio social.

Por tal efecto, es responsabilidad de todos los involucrados mejorar la calidad y con-
dicién de estos servicios, no sélo en su saber y en su préctica, sino también en la forma
de asumir estos compromisos que corresponden a cada integrante.

Por tal motivo se han desarrollado en todo el mundo, diversas cruzadas y campanas
para favorecer estas tendencias, entre ellas el estudio y desarrollo de la Bioética, discipli-
na cientifica que relaciona al hombre con los restantes seres vivos, teniendo como base
los aspectos €ticos de la medicina y la biologia en general.

El personal relacionado con la salud bucal también esta comprometido para el cum-
plimiento de estas acciones, con el apoyo de la propia Secretaria de Salud mediante la
Cruzada Nacional por la Calidad de los Servicios de Salud, que tiene como objetivos fun-
damentales promover un trato digno y adecuado para los enfermos y sus familiares, asi
como brindar en todas las instituciones de salud servicios mads efectivos.

Basados en consolidar estos compromisos, y cumpliendo con la primera linea de ac-
cion que recomienda esta Cruzada Nacional, en julio de 2002, a través de la Comision
Nacional de Bioética, se realizé una convocatoria abierta a los odontélogos del pais que
estuviesen interesados en el tema, asi como a las diversas asociaciones, escuelas, facul-
tades y demas organismos afines, para integrar un grupo representativo, plural y diver-
so, que desarrollara un documento que permitiera crear un vinculo entre la odontologia
y lacultura humanistica, con el firme objetivo de ofrecer mayor y mejor calidad en los
servicios de salud prestados a la comunidad.




Es asi como se elabora el Cddigo de Bioética para el Personal Relacionado con la Sa-
lud Bucal, que es un compendio de recomendaciones universaleg, basado en los princi-
pios bdsicos de la Bioética: autonomfa, beneficencia, no-maleficencia y equidad, con el
firme objetivo de invitar a que el gremio reflexione y lo utilice como herramienta viable,
comprensible y aplicable con beneficio cientifico, moral y social.

La intencidn es que estas recomendaciones penetren entre los profesionales, para que
estos actos éticos vy morales se vuelvan naturales y se realicen simplemente por propia
conviceién para beneficio de pacientes, familiares, colegas, estudiantado y demds invo-
lucrados en la profesiéon odontolégica.

Otra de sus finalidades es armonizar el desempefio individual de los profesionales en
la salud bucal en la biusqueda de la excelencia y que, a su vez, fortalezca su identificacidn
personal. También pretende prevenir conductas profesionales reprochables para favore-
cer la responsabilidad cientifica mediante un trato cdlido, digno y justo, entre pacientes,
colegas y demads integrantes relacionados.

Es primordial que estos principios éticos y morales también sean contemplados en la
ensefianza y en los adelantos cientificos y tecnolégicos de investigacion, para influir en
un correcto desempeno de la odontologia que satisfaga las necesidades y expectativas de
la poblacién, al igual que uniforme los aspectos de la conducta humana en lo relativo a
la intervencién con la vida, la salud y el respeto a la dignidad humana.




Si la ética es la estetica de lo interior,
la bioérica debe ser la conciencia
en las ciencias de la salud.

PRESENTACION

El presente Codigo de Bioética pretende ser una guia de conducta sus-
tentada en principios éticos, preceptos morales y ordenamientos juridicos,
con la finalidad de conocerlos y promoverlos para que su aplicacion se vea
reflejada en la préctica cotidiana de todo profesional, auxiliary técnico, asi
como del personal en formacion relacionado con la salud bucal.

Es importante mencionar que lo anterior involucra a todos los estudian-
tes y egresados de las diferentes licenciaturas: Cirujano Dentista, Estoma-
tologia, Odontologia, Médico Ciryano Dentista, Ciryjano Dental y toda
aquella orientada a la atencion de la sailud bucal.
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CAPITULO [
PRINCIPIOS GENERALES

El personal de salud bucal debe reconocerse a sf mismo como ser humano, para
posteriormente reconocer en el paciente al otro, a la persona que tiene una digni-
dad inalienable, poseedora de valores, que estd inmersa en su medio ambiente, y
no sélo como un individuo que busca y tiene necesidad de salud.

El personal de salud bucal debe cuidar y tratar con la misma conciencia y solici-
tud a todas las personas, sin distincién de raza, religion, ideas politicas, condi-
cién social, nacionalidad, género, preferencia sexual o cualquier otra circunstan-
cia personal o social.

El personal de salud bucal debe evitar cualquier acto que pueda denigrar el honor
o la dignidad del ejercicio de nuestra profesion, ya sea mentira, engario o abuso,
puesto que la practica odontolégica debe ser orientada bajo principios €ticos, cien-
tificos y legales.

La calidad de la atencién en los servicios de salud bucal que se otorgan a la pobla-
cién abierta, va sean del sector ptblico, privado o en instituciones educativas,
debe ser la misma. No debe haber diferenciacion de la atencidn entre una practica
institucional y la practica en consultorio privado. Asi mismo se debe evitar el
aprovecharse de la préctica institucional para llevar pacientes a la propia practica
privada.

El personal de salud bucal debe contar con las respectivas acreditaciones para lle-
var a cabo el ejercicio de su profesion, ya sea de practica general o como especia-
listas, y no ostentar un grado académico con el que no se cuenta.

El personal de la salud bucal estd obligado a guardar el secreto profesional, tanto
del contenido de la historia clinica, asi como también de tode lo que, por razén de
su profesién, haya visto, escuchado y/o comprendido en relacion con todos los pa-

_cientes. El secreto profesional debe mantenerse, atin cuando la relacion profesio-

nal haya finalizado, ya sea de manera temporal o definitiva; éste se podra violar,
sdlo si lo requiere alguna autoridad competente.

El personal de salud bucal debe asumir el compromiso para la educacién conti-
ntia y permanente en las areas ética, cientifica y técnica, con el fin de brindar a sus
pacientes el mdximo de posibilidades de atencion.

El personal de salud bucal debe efectuar tratamientos en los que cuente con el
equipo necesario para realizarlo y esté cientifica y técnicamente capacitado. De no
ser asi, derivarlo al especialista indicado.
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El cirujano dentista debe aplicar de manera responsable las nuevas tecnologias,
farmacos, materiales de recién ingreso al mercado, y tener conocimiento suficien-
te, basado en bibliograffa cientifica confiable y no sélo en informacién proporcio-
nada por el fabricante.

El cirujano dentista debe responsabilizarse y solucionar las iatropatogenias pro-
vocadas al paciente, ya sea por negligencia, impericia, imprudencia, abandono o
accidente.

El cirujano dentista debe integrar un expediente clinico que incluya una historia
clinica, asf como un consentimiento validamente informado.

Debe existir un respeto absoluto entre cirujanos dentistas y evitar comentarios ne-
gativos sobre la actuacion profesional de otros colegas. Cuando se haya recibido a
un paciente referido, se le realizard inicamente el tratamiento que fue solicitado v
se contrarreferird al colega que nos lo envid.

" El personal de salud bucal debe solventar sus diferencias de criterio, si existieran,

ya sean cientificas o éticas, en privado.

El personal de salud bucal debe fomentar y practicar la comunicacién inter y trans
disciplinaria para la atencidn integral de su paciente.

- El cirujano dentista debe fomentar y practicar el respeto absoluto con el personal

i

“auxiliar y demads personas con las que se interrelaciona en su dmbito de trabajo,
sin aprovechar su jerarquia.

- El cirujano dentista debe respetar los honorarios pactados inicialmente con el pa-
- ciente para llevar a cabo su tratamiento. En caso de modificacién, serd por mutuo

acuerdoe y debera quedar asentado en el expediente clinico.

El cirnjano dentista ¢n su prdctica privada establecerd sus honorarios de acuerdo
con su competencia y grados de formacién profesional, cientifica y técnicamente
aplicadas, calidad de materiales e infraestructura instalada.

. El personal de salud bucal no practicard la dicotomia en ninguna de sus modali-

dades. No aceptard ni dard comisiones u otra clase de retribucién por remisién y
aceptracion de pacientes.




CapituLo 11
COMPROMISO AMBIENTAL

La humanidad se reestructura dia a dia ante la necesidad de coexistir con su medio am-
biente en un mundo globalizado y con grandes amenazas para la supervivencia, amena-
zas que han sido ocasionadas por el consumismo y el constante y vertiginoso crecimien-
to econémico, incapaz de valorar los recursos naturales. Por esto, la preocupacion de la
educacion ambiental es formar al hombre con un comportamiento bioético, ante la socie-
dad v ante todos los seres de la naturaleza. Por lo tanto, el compromiso ambiental del
profesional de la salud bucal consiste en:

Saber que el cuidado ambiental no se limita a lo estrictamente ecoldgico; se am-
© plia hasta la determinacion historica de los problemas que ha heredado ¢ incre-
mentado el ser humano.

Saber que el cuidado del medio ambiente radica en cumplir los principios de inte-
gralidad, perseguir lo holistico sin olvidar lo esencial, y considerando la compleji-
dad, con el fin de transformar los actuales estilos de vida hasta lograr el desarrollo
sustentable.

Reconocer que toda actividad profesional tiene impacto ambiental.

Incluir en las acciones de fomento a la salud bucal la educacién ambiental, como
parte de la responsabilidad profesional que implica la prestacion de un servicio de
atencién a la salud.

Evaluar los procesos que el profesional realiza con el fin de disminuir al minimo

“ todo tipo de residuos y deshechos que producen sus actividades, sustituir todo lo
que sea posible por material biodegradable y minimizar los residuos de material
no biodegradable o utilizar el que tenga menor impacto ambiental.

Optimizar el uso de agua y energfa en toda actividad profesional.

Llevar a la practica todos los procedimientos para prevencion y control de infec-
ciones establecidos en la normatividad vigente.




Capituro T
INVESTIGACION

La investigacion puede ser definida como la transformacion controlada o dirigida de una
situacion indeterminada o desconocida, en otra que es tan determinada en sus distincio-
nes y relaciones constitutivas que convierte los elementos de la situacién original en un
todo unificado o conocido.

Como generadora de conocimiento, la investigacion estd llamada a enmarcarse tam-
bién dentro de un ambito bioético.

Considerando que la Bioética es una parte de la Filosofia que considera la licitud de la
intervencion sobre la vida del ser humano, particularmente aquellas intervenciones re-
lacionadas con la prdctica y el desarrollo de de las ciencias médicas y bioldgicas, motivo
por el cual se le ha llamado también la ciencia de la supervivencia, se torna indispensa-
ble establecer un apartado en cuanto a investigacion se refiere.

Hasta antes de los afios setenta, se decfa que la ciencia y la investigacién debian ser
“moralmente neutras”, ya que si se inclufa la moralidad les restaria objetividad y entor-
peceria su desarrollo. Sin embargo, la aplicacién de los conocimientos generados a tra-
vés de la investigacion, asi como los métodos con los que se realiza, deben estar contem-
plados dentro de un marco ético y juridico.

Por todo lo anterior, el profesional de la salud bucal que se dedica a la investigacién
debe:

Establecer que todos los resultados de la investigacién serdn utilizados al servicio
de la humanidad y nunca que el hombre sea objeto de experimentacién.

' Analizar, de manera particular, todos y cada uno de los estudios que propone y
realiza para evitar lesionar la dignidad humana.

Estar consciente de que no todo Jo técnica y cientificamente posible es éticamente
© admisible o permitido.

. Tener rigor cientifico en el diserio de protocolos, el andlisis de resultados, asi
“como en la interpretacion de los mismos.

. Analizar los medios a utilizar asf como los posibles resultados de la investigacién
mediante la reflexién consciente de los mismes, con responsabilidad.

i

Saber que el fin nunca justifica los medios.

Nunca manejar, de manera fraudulenta, los datos de una investigacién, manipu-
landolos de acuerdo con su hipétesis.

No debe aparecer como autor de articulos en los que su contribucién fue pobre o
casi nula, atin cuando el creador de la investigacién sea uno de sus colaborado-
res, ni tampoco presentarlo publicamente atribuyéndose su autorfa.




Capituro IV
MARCO JURIDICO

Las costumbres, habitos y normas que heredan los miembros de una sociedad se vuelven
parte de la conformacion legal y juridica de una regién, pueblo y de un pais; para muchos
individuos, las normas y los reglamentos que los rigen son producte de la moral, de la
ética v actualmente de la bioética en su sociedad, las cuales brindan a sus pobladores
ciertas jerarquias o estatus de permanencia.

En México se considerd por mtuicho tiempo que el ejercicio de la profesién odontolégi-
ca debia quedar al libre entendimiento entre profesionales, pacientes y miembros de la
sociedad, y que el Estado no debfa intervenir en estas cuestiones. En la actualidad la an-
terior idea a evolucionado, tal como ha sucedido en otras profesiones de la salud. Tanto
en México como en otras naciones del mundo, se comprendié la necesidad de crear tanto
leyes como codigos éticos y lineamientos técnicos.

Asien 1984 se establecid la Ley General de Salud: en 1986 se conocieron las Normas
Técnicas Mexicanas, y en 1992 las Normas Oficiales Mexicanas. Ademas, se publicaron
una serie de leyes, normas, reglamentos, codigos deontolégicos, cartas de derechos y
cédigos éticos de Asociaciones, Academias, Colegios y Consejos.

Se trataba de dar orientacién en los distintos campos y modalidades cuyo conoci-
miento y significado son prescindibles para actuar correctamente desde los puntos de
vista cientifico, técnico, humanistico, administrativo, econdmico, laboral. de investiga-
cién, ecoldgico, docente y de servicio.

Estas diferentes dreas, y los documentos que las guian, se refieren a continuacion:

I. Sobre la prestacion de servicios de salud bucal

El personal de salud bucal deberd mostrar interés por conocer las leyes, normas y regla-
mentos relacionados con su profesién, asi como fomentar las estrategias que permitan la
prevencion y solucion oportuna de enfermedades y alteraciones bucales, dentro de un
marco ético, juridico vy administrativo que favorezca la calidad del servicio en el ambito
privado, ptiblico e institucional conforme a los siguientes instrumentos legales y civiles:

Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos.
Art. 4°. P(fr]’cg/‘bs HVIl.

Ley Reglamentaria del Articulo 5° Constitucional, relativo al ejercicio de
las profesiones

Legislacion en Materia de Educacion y Profesiones. Arts. 1°. 2°. ¥ 3°.

Capitulo V. Del Ejercicic Profesional. Arts. 24. 30, 31, 32, 33. 34y 35.

Ley General de Salud.

Capitulo Unico. Disposiciones Generales. Arts. 1, 2, y 3. Fraccion XXIII.
Sobre Atencion Médica Arts. 32 y 33

Usuarios de servicios de salud y participacion de la comunidad. Arts. 50, 51 y 52.




Profesionales, Téenicos y Auxiliares. Recursos humanos para los Servicios de Sa-
lud. Arts. 79, 83.
Servicio social de pasantes y profesionales. Arts. 84, 85, 86, 87 y 88.

Ccodigo Civil. .
Capitulo I. De la Prestacion de Servicios Profesionales. Arts. 2606, 2607, 2608,
2609, 2610, 2611, 2612, 2613, 2714y 2615.

codigo Penal para el D.F.

Capitulo 11, Responsabilidad Frofesional y Técnica Art. 322.

Usurpacion de Profesion. Arts. 323.

Abandono, Negacion y Prdctica Indebida del Servicio Médico. Arts. 324, 325y 326

Carta de los Derechos Generales de los Ciryjanos Dentistas.
2006. Secretaria de Salud, México.

Carta de los Derechos Generales de los Pacientes.
2001-2006. Secretaria de Salud, México, Derechos 1, 2 y 3.

Recomendaciones generales para mejorar la practica odontologica.
Revista CONAMED, Numero 25, Vol. 8, Numere 1. Enero-Marzo 2003, www.cona-
med.geb.mx

NOM-013-55a2-1994.Para la prevencion y control de enfermedades
bucales.
Numeral 5. Disposiciones Generales (MODIF. DOF. 19 de Mayo 2006).

NOM 190-AS5a1-1999. Prestacion de Servicios de Salud. Criterios para
Atencion Médica de la Violencia Familiar.
Numeral: 5.3.

1l. Sobre la confidencialidad

La confidencialidad en las actividades en la salud bucal, de lo visto, confiado o testifica-
do; debe ser una prioridad del personal de salud bucal, considerando que existen princi-
pios éticos y limites juridicos en su aplicacién conforme a;

Ley de Profesiones
. Capiruio V, Art. 36 Del Ejercicio Profesional.

Cédigo Penal para el DF.
Delitos contra la intimidad personal y la inviolabilidad del secreto. Arts. 212y 2135.

Codigo Penal Federal.
Revelacion de Secretos y Acceso llicito a Sistemas de Equipo de Informdtica.
Arts. 210,211, 211Bis y 211Bis 1. )




Carta de los Derechos Generales de los Pacientes.
Derecho 6.

NOM-168-S5a1-1998, Del Expediente Clinico
Nurmeral 5.6

NOM-013-§5a2-1994, Para la Prevencion y Control de Enfermedades
Bucales
Numeral 5.8 (MODIF. DOF. 19 de Mayo 2006).

IIl. Sobre el consentimiento informado
El personal de salud bucal debe elaborar, integrar y actualizar el consentimiento valida-
mente informado por escrito con base en la normativa vigente:

Ley General de Salud.

Investigacion para la Salud. Titulo Quinto. Art. 100, Fraccion 1V,
Investigacion en Seres Humanos Arts. 101 y 102

Teraqpéutica a seguir en la Relacion Médico-Paciente Art. 108Z.

codigo Civil.
Sobre el Consentimiento Informado y sus Vicios. Arts. 1803y 1812

Carta de los Derechos Generales de los Pacientes.
Derecho 3, 4, 5y 7

Recomendaciones para Mejorar la Prdctica Odontologica

NOM-168-55a1-1998, Del Expediente Clinico
Numeral; 4.2

NOM-013-55a2-1994, Para la Prevencion y Control de Enfermedades
Bucales
Numerales 9.5 y9.5.2.12 (MODIF. DOF. 19 de Mayo 2006).

IV. Sobre la elaboracion, intregacion, usoy archivo del expediente
clinico odontologico.

El personal de salud bucal debe elaborar, integrar y archivar el conjunto de documentos
que conforman el expediente clinico de acuerdo con la normativa vigente:

Reglamento de la Ley General de Salud,
Materia de Prestacion de Servicios de Atencion Médica, Art. 37.
Disposiciones Para la Prestacion de Servicios de Consultorios Arts. 64y 65

s



Carta de los Derechos Generales de los Pacientes.
Derccho 9.

Recomendaciones para Mejorar la Practica Odontologica.

NOM-168-S5a1-1998, Del Expediente Clinico
Numerales, 5.3, 5.6, 5.11, 5.14y 6.1 al 7.2 (MODIF. 22 de Agosto 2003).

NOM-013-§5a2-1994, Para la prevencion_y Control de Enfermedades

Bucales
Numerales. 9. y 9.2.12 (MODIF. DOF. 19 de Mayo 2006).

V. Sobre el diagnostico, pronostico y tratamiento odontologicos

El personal de salud bucal debe emitir juicio verdadero sobre el estado de salud
buco-dento-maxilar del usuario, fundamentado en el diagndstico, prondstico y plan de
tratamiento para cada paciente en particular, de forma ética, cientifico-técnica y juridico
-administrativa conforme a la normativa vigente.

Ley General de Salud.

Capitulo. VIII. Arts. 262, 263, 264 y 265.

Control Sanitario de Productos y Servicios y de Importacion y Exportacion. Arts.
139,140y 141.

Disposiciones para la Prestacion de los Servicios Auxiliares de Diqgndsticoy Tra-
tamiento.

Reglamento de la Ley General de Salud.
Servicios de Atencion Médica. Capitulo. IX.

Carta de los Derechos Generales de los Pacientes.
Derechos 3, 4y 7

Recomendaciones para Mejorar la Practica Odontologica

NOM-013-55a2-1994, Para la Prevencion y Control de Enfermedades

Bucales
Numerales; 5.2, 5.4, 7.4.1, 9.2.13 (MODIF. DOF, 19 de Mayo 2006_,5.

NOM-168-SSal-1998, Del Expediente Clinico
Numeral. 5.5.

VI. Sobre el servicio de urgencias

El personal de salud bucal debe llevar a cabo atencidn de urgencia con base en su forma-
cion profesional, competencia y conocimiento de sus limites de actuacion, de forma éti-
ca, cientifico-técnica y jurfdico-administrativa conforme a la normativa vigente;




Ley General de Salud.

Capitulo IV, Usuarios de los Servicios de Salud y Participacion de la Comunidad.
Arts. 50,81y 55.

Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Prestacion de Servicios de
Atencidn Médica. Arts. 71y 73.

Ley de Profesiones.
Capitulo V. Del Ejercicio Profesional. Art. 35.

carta de los Derechos Generales de los Pacientes.
Derecho 8.

Recomendaciones para Mejorar la Practica Odontologica

NOM-168-55a1-1998, Del Expediente Clinico.
Numerales; 4.10, 7.- 7.1. 8.

NOM-013-55a2-1994, Para la Prevencion y Control de Enfermedades
Bucales.
Numerales 5.9,y 7.5.3

VII. Sobre la capacitacion y actualizacion profesional

El personal de salud bucal tiene el compromiso de capacitarse y actualizarse en areas de
los conocimientos humanistico, cientifico-técnico, ecologico y juridico-administrativo
conforme a:

Ley General de Salud.
Capitulo Il Capacitacton y Actualizacion del Personal. Art. 89, 90,91, 92, 93, 94 y 95.

Recomendaciones para Mejorar la Practica Odontologica

Carta de los Derechos Generales de los Cirujanos Dentistas.
Derecho 1y 6

NOM-013-85a2-1994, Prevencion y control de enfermedades bucales.
Numeral. 5.9 (MODIF. DOF. 19 de Maye 2006)

NOM-087-ECOL-SSa1-2002 Proteccion ambiental, Salud Ambiental.
Residuos Peligrosos Biologico-Infecciosos. Clasificacion y
Especificaciones de Mane¢jo.

VIII. Sobre las medidas de seguridad y riesgos profesionales

El personal de salud bucal debe tener presente la interaccién dinamica que se establece
entre los factores de orden biolégico, social, de produccidn y de la distribucion de servi-
cios de salud bucal, los cuales seran atendidos conforme a la normativa vigente:



Ley General de Salud.
Capitulo 1. Medidas de Seguridad Sanitaria. Art. 402, 403, 404 y 405.

Codigo Civil.
Capitulo VI. Del Riesgo Profesional. Arts. 1935, 1936y 1937.

Recomendaciones para Mejorar la Prdctica Odontoldgica
Carta de los Derechos Generales de los Cirujanos Dentistas.
Derechos 5 y 8.

NOM-013-55a2-1994, Prevencion y Control de Enfermedades Bucales
Numerales; 8.- 8.5.7 (MODIF. DOF. 19 de Mayo 2006).

NOM-087-ECOL-SSa1-2002 Proteccion ambiental, Salud Ambiental.
Residuos Peligrosos Biologico-Infecciosos. Clasificacion y
Especificaciones de Mangjo.

NOM-178-55al-1998. Requisitos Minimos de Infraestructuray
Equipamiento de Establecimientos para la Atencion Médica de Pacientes
Ambulatorios.

NOM-197-55a1-2000. Requisitos Minimos de Infraestructuray
Equipamiento de Hospitales Generales y Consultorios de Atencion
Médica Especializada.

IX. Sobre investigacion en odontologia

El personal de salud bucal que realice investigacién debe respetar y apegarse a los proto-
colos establecidos por las instituciones y autoridades de competencia en materia de in-
vestigacion clinica, conforme a los principios éticos y lineamientos juridicos establecidos
por la normativa vigente.

Reglamento de la Ley General de Salud.

En Materia de de Investigacion para la Salud de los Aspectos Eticos de la Investi-
gacion en Seres Humanos. Arts. 13, 14, 15, 16, 17, 18, 19, 20, 21, 22, 23,
24,25, 26y 27.

Reglamento de la Ley General de Salud.
Capitulo V. De la Investigacion y Docencia.

Recomendaciones para Mejorar la Prdactica Odontologica

Carta de los Derechos Generales de los Ciryjanos Dentistas.
Derechos 6y 7.
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CApituLo VI
GLOSARIO

ABANDONO. Acto de desamparo injustificado, a uno o varios miembros de la familia con
los que se tienen obligaciones que derivan de las disposiciones legales v que ponen en
peligro la salud.

Acro. Es un fragmento de comportamiento o conducta en el hecho o intento de un agen-
te (moral), de producir un cambio a la realizacidon de una opcidn o decisién (el no ac-
tuar se considera un acto.)

AMBIENTE. Conjunto de elementos naturales y artificiales o inducidos por el hombre que
hacen posible la existencia y desarrollode los seres humanos y demas organismos vi-
VoS que interactien en un espacio y tiempo determinados. Debera entenderse tam-
bién como medio ambiente. Ley General de Salud.

ATENCION DE URGENCIA. Son acciones de tipo médico estabilizadoras inmediatas, que dis-
minuyen el riesgo de muerte o lesiones permanentes en caso de urgencia.

AuToNOMiA. Libertad de la persona para decidir su conducta sobre si mismo, respetando
su propia dignidad.

BENEFICENCIA. Principio de la Bioética que postula siempre buscar el hacer el bien a los
pacientes.

BioETICA. Estudio sistemdtico de la conducta humana en el d&mbito de las ciencias de la
vida yde la salud, analizadas a la luz de los valores y principios morales de las profe-
siones sanitarias, y de la poblacion, que incluye la consideracion del entorno ecolégi-
co, demografico y ambiental. Tiene por finalidad el analisis racional e interdisciplina-
rio de los problemas morales de la biomedicina y su vinculacién con el ambito del de-
recho y las ciencias humanas; implica la elaboracion de lineamientos éticos con ba-
ses racionales y metodoldgicamente cientificas.

COp1Go DE BIOETICA. Una guia de conducta sustentada en principios éticos, preceptos
morales y ordenamientos juridicos con la finalidad de conocerlos y promeverlos. para
que su aplicacidn se vea reflejada en la prdctica cotidiana, tanto en los recursos hu-
manos en formacion como en el personal, auxiliar y técnico relacionado con la salud
bucal. Dicha aplicacién también deberd influir en la educacién ambiental v las necesi-
dades de atencion de los servicios otorgados en el ambito institucional, ptblico y pri-
vado.

CODIGO DE CONDUCTA. Guia de comportamiento o conducta que delimita la actuacién del
personal en situaciones concretas, atendiendo a las funciones y actividades propias
de una institucion.

CompPLENIDAD. Cualidad de complejo. Complejo. Se dice de lo que se compone de elemen-
tos diversos. Dificil de comprender por estar formado de diversos aspectos.

CompPROMISO. Con €l se expresa la determinacién moral del individuo humano, conscien-
te-de hallarse en una situacion social y politica concreta imposible de eludir, de tomar




partido por aquellos con quienes se comparte una situacién vital o una misma época.
En filosofia. supone el abandono de una perspectiva meramente individualista para
adherirse a otra en la que domina la condicion comiin de “ser-en-el-mundo”. En sus
repercusiones sociopoliticas, es una manera de negar el subjetivismo y el aislacionis-
mo, tomando partido por una causa comun. Diccionario de filosofia..

CONFIDENCIA. Revelacion reservada o secreta, especialmente si es personal, que se hace o
se dice en confianza o en secreto, reservado.

CONFIDENCIALIDAD. Relativo a confidencia. Revelacidn de un secreto.

CONSENTIMIENTO VALIDAMENTE INFORMADO. Autorizacién que expresa, firma y documen-
ta oficialmente el paciente o sus responsables legales ante testigos, para la realiza-
cién en su persena de procedimientos o maniobras diagndsticos, terapéuticos o su
participacion en proyectos de investigacién, habiendo sido informado previamente
de manera amplia y comprensible de los beneficios, riesgos o complicaciones que pu-
dieran presentarse.

ConsuLTORIO. Establecimiento ptiblico, social o privado, independiente ¢ ligado a una
clinica, sanatorio o servicio hospitalario que tenga como fin prestar atencién a la sa-
lud de los usuarios ambulatorios.

DANO AMBIENTAL. Toda pérdida, disminucién, detrimento o menoscabo inferido al am-
biente 0 a uno o mas de sus componentes. Ley general de salud.

DEBER. Del latin debere. Aquello por lo que estd el hombre obligado por las leyes divina,
natural, o positiva / expresa en el sentido especifico en el cual el comportamiento hu-
mano, sus acciones, estan determinadas conforme a un orden racional y necesario o
por una norma o conjunto de normas propias para dirigir el comportamiento huma-
no. Estar obligado, en general la obligacién moral, la necesidad de actuar moralmen-
te, se expresa en juicios dednticos. Es el concepto fundamental de los sistemas éticos
deontolégicos, a saber, aquellos que se fundan en un principio de obligatoriedad li-
bremente aceptado. Seguido de un infinitivo expresa obligacién de que se haga lo que
ese infinitivo indica.

DEREcHO. Conjunto de normas juridicas que encauzan la vida de la sociedad, que asegu-
ran el concierto de paz y respeto de los unos por los otros y de éstos por aquéllos que
exige el estado de sociedad.

DERECHOS GENERALES DE LOS PACIENTES. Compromisos establecidos por el estado para la
debida, oportuna y eficiente atencién de la salud, en log dmbitos oficial y privado.

DESARROLLO SUSTENTABLE. El proceso evaluable mediante criterios e indicadores de ca-
racter ambiental, econdmicoy social que tiende a mejorar la calidad de vida y la pro-
ductividad de las personas, que se funda en medidas apropiadas de conservacién del
equilibrio ecoldgico, proteccion del ambiente y aprovechamiento de recursos natura-
les, de manera que no se comprometa la satisfaccién de las necesidades de las gene-
raciones futuras (Ley General de Salud). Es aguel que satisface la necesidad de la ge-
neracion presente sin comprometer la capacidad de las generaciones futuras para sa-
tisfacer sus propias necesidades. E/ Programa de Educacion Ambiental de la Facultad
de Odontologia de la Universidad Autonoma del Estado de México y su impacto en las
percepciones de los alumnos.




DESHECHOS. Denominacién genérica de cualguier tipo de productos residuales, restos,
residuos o basura procedentes de la industria, el comercio, el campo o los hogares.

DIAGNOSTICO. Determinar una enfermedad a través del examen de los signos y sintomas
que presenta.

DicoToMiA. Practica condenada por la recta deontologia, que consiste en el pago de una
comisién por el médico consultante, operador o especialista, al médico de cabecera
que le ha recomendado un paciente. Divisidn en dos elementos o partes, especialmen-
te cuando son opuestos. Divisién de un concepto en otros dos que agotan toda su ex-
tension.

DiGNIDAD. Cualidad constitutiva de la persona, que la singulariza y concretiza en un ser
{inico no sustituible. Conjunto de valores que hacen merecer a la persona ante si mis-
ma y los demds el respeto, consideracion y solidaridad en lo que se refiere a su inte-
gridad, bienestar, desarrollo y libertad.

EcoLoGiA. Ciencia que estudia las relaciones entre los seres vivos y el medio ambiente en
que viven. Defensa y proteccién del medio ambiente. Se dedica al estudio del mas alto
nivel de organizacién de la materia, desde el individuo hasta la biosfera, aceptando
como unidad funcional al ecosistema v como operacional al individuo. £/ Programa
de Educacion Ambiental de la Facultad de Odontologia de la Universidad Autonoma
del Estado de México y su impacte en las percepciones de los alumnos.

EDUCACION AMBIENTAL. Proceso permanente de cardcter interdisciplinario orientado a la
formacién de una ciudadania que reconozca valores, aclare conceptos y desarrolle las
habilidades y actitudes necesarias para una convivencia arménica entre seres huma-
nos, su cultura y su medio biofisico circundante (Ley General de Salud). Es un proce-
so educativo permanente en que los individuos y la colectividad cobran conciencia de
su medio y adquieren los conocimientos y los valores para resolver los problemas ac-
tuales y futuros del medio ambiente. £/ Programa de Bducacion Ambiental de la Fa-
cultad de Odontologia de la Universidad Auténoma del Estado de México y su impacto
en las percepciones de (os alumnos.

EDUCACION CONTINUA. Instruccién por medio de accidn docente constante y perseverante.
Estudios profesionales que se hacen o se extienden sin interrupcion.

EMERGENCIA. Suceso o accidente stibito. Situacién de peligro o desastre que requiere una
accién inmediata.

EJERCICIO PROFESIONAL. La realizacion habitual, a titulo oneroso o gratuito, de tode acto,
la prestacion de cualquier servicio propio de cada profesion, aungue sOlo se trate de
simple consulta o la ostentacion del cardcter del profesionista por medio de tarjetas,
anuncios, placas, insignias, o de cualguier otro modo.

Eouipap. Cualidad que consiste en juzgar con imparcialidad. Cualidad de atribuir a cada
uno aquello a lo que tiene derecho. Justicia natural, por oposicidn a justicia legal y a
justicia ideal. Valor que otorga a las personas la pesibilidad de ejercer los mismos de-
rechos y obligaciones.




ETica. Estudio o disciplina que se interesa por los juicios de aprobacién o desaprobacidn,
lo correcto o incorrecto, virtud o vicio, bondad o maldad de las acciones, fines y dispo-
siciones de los actos. Es una visién de lo que debe ser el mundo para garantizar la so-
brevivencia de la especie.

ESENCIAL. Del latin, essentialis de esse, ser, existir, ousfa, Pertenecienté o relativo a la
esencia. Sustancial, principal, notable. Traducido también por substantia. Propia-
mente, lo que una cosa realmente es. Platén utiliza el término para designar la "reali-
dad" de una cosa, lo que una cosa es en verdad. Aristételes aplica este concepto a la
expresién "lo que es", una cosa es lo que es por razén de su esencia, o su forma. De
modo que, para €l esencia es tanto "ser" como "forma". La filosoffa escoldstica: lo que
hace que el ente sea un sentido mds débil, pero usual, la esencia comprende concep-
tualmente el conjunto de caracteristicas definitorias con que se determina un término
0 concepto. Diccionario de filosgfia. Componente que otorga a cada ser su naturaleza.

EXPEDIENTE CLINICO. Es el conjunto de documentos escritos, graficos e imagenolégicos o
de cualquier otra indole, en los cuales el personal de salud deberd hacer los registros,
anotaciones y certificaciones correspondientes a su intervencién, con arreglo a las
disposiciones sanitarias.

HISTORIA CLINICA. Es la relacion ordenada y detallada de los datos y conocimientos, tanto
anteriores, personales y familiares, como actuales, relativos a un enfermo y que sir-
ven de base para el juicio acabado de la enfermedad actual.

HoLisTico. Perteneciente o relativo al holismo. De holo- e -ismo. Del griego /olos: todo,
entero. Doctrina que propugna la concepcion de cada realidad como un todo distinto
de la suma de las partes que lo componen. Concepcién filoséfico-cientifica que apare-
ce primeramente, en el ambito de la biologia, a comienzos del siglo XX. Sostiene que
la realidad entera es como un todo orgdnice o un holismo orgdnico. Posteriormente
se denomina asi a todo enfoque tedrico que tienda a considerar el objeto de estudio de
una ciencia primariamente como un todo, aplicando los principios organicistas de
que los individuos o los elementos de una estructura no tienen otro sentido que el que
les confiere el todo, o la estructura, y el de que “el todo es mas que la suma de las par-
tes de que se compone”. Diccionario de filosofia.

HumaNisTIco. Relativo al humanismo o a las humanidades.

IATROPATOGENIA. Parte de la patologfa que estudia cémo se engendra un estado morboso
producido por el médico.

IMPACTO AMBIENTAL. Modificacién del ambiente ocasionado por el hombre o por la natu-
raleza. Ley general de salud.

IMPERICIA. Es la falta de los conocimientos técnicos, basicos e indispensables que se debe
tener obligatoriamente en determinada arte o profesion.

IMPRUDENCIA. E$ afrontar un riesgo sin haber tomado las debidas precauciones para evi-

tarlo, procediendo con apresuramiento innecesario, sin detenerse a pensar los incon-
venientes que resultardn de esa accién u omisién.



INTEGRAL. Del latin integralis: global, total. Dicho de cada una de las partes de un todo:
Que entra en su composicién sin serle esencial, de manera que el todo puede subsis-
tir, aunque incompleto, sin ella.

INTEGRIDAD. Cefiir la conducta puiblica y privada, de modo tal que las acciones y palabras
sean honestas y dignas de credibilidad, fomentando una cultura de confianza y de
verdad. En la atencién de la salud la aplicacién oportuna y experta del conocimiento,
destrezas y habilidades técnicas y humanisticas, vigentes y comuinmente aceptadas.

INTEGRALIDAD. [ntegral, global, total. Dicese de las partes que entran en la composicion
de un todo. Signe con que se indica la integracidn. Diccionario enciclopédico.

iNTEGRO. Que nio carece de ninguna de sus partes. Dicho de una persona: recta, proba, in-
tachable.

Juicio. Acto mental de afirmar 6 negar un contenido asertivo (real o que esté sucediendo)

JusTicia. Del latin dustitia, justicia, conformidad con el derecho, (ius). Significa prima-
riamente equidad en la distribucién de cargas y beneficios sociales. Término de dificil
definicién concreta por la multiplicidad de significados, que se extienden desde el
&mbito religioso (justicia como “justificacién” por la fe) al social (justicia legal, distri-
butiva, social), al privado (justicia como virtud), al ptblico e institucional {justicia
como poder judicial). Una de las cuatro virtudes cardinales, que inclina a dar a cada
uno lo que le corresponde o pertenece con derecho, razén y equidad.

MORAL. Teoria de los deberes interiores. Conducta dirigida o disciplinada por normas.
LA MORAL. Objeto de la Etica, manda o prohfbe todo lo.que el Derecho ordena o prohibe.

NEGLIGENCIA. Del latin negligentia. Descuido, falta de cuidado, falta de aplicacion. Dejar
de hacer algo que es debido u obligatorio.

NO MALEFICENCIA. Principio de la Bioética que determina no causar dano.

NORMAS JURIDICAS. Disposiciones emanadas de los érganos legislativos, obligatorias a la
obediencia general y en caso de inobservancia el poder ptiblico las hace cumplir por
medio de los érganos judiciales.

PERSONAL DE SALUD BUCAL. Los profesionales, técnicosy auxiliares de salud autorizados
para prestar servicios en una unidad de atencién odontologica.

PERSONAL TECNICO Y AUXILIAR. A todo aquel que apoya directamente al médico, enferme-
ria, trabajo social, dietologfa, psicologfa, servicios auxiliares de diagndstico y trata-
miento.

Principio. Fundamento de un razonamiento. Lo que contiene en si la razén de alguna
otra cosa. Maximas por las que cada cual se rige.

RECONOCER. Examinar con cuidado a una persona o cosa para enterarse de su identidad,
naturaleza y circunstancia. Registrar una cosa para acabarla de comprender o rectifi-
car el juicio antes formado por ella. (Diccionarie enciclopédico).

REsIDUO. Cualquier material generado en los procesos de extraccién, beneficio, transfor-
macién, produccion, consumo, utilizacién, control o tratamiento cuya calidad no per-

mita usarlo nuevamente en el proceso que lo generd. (Ley General de Salud).




RESPETO. Considerar sin excepcién alguna la dignidad de la persona humana, los dere-
chos y las libertades que le son inherentes, siempre con trato amable y tolerante.

SERVICIOS DE SALUD. Todas aquellas acciones realizadas en beneficio del individuo y de
la sociedad en general, dirigidas a proteger, promover y restaurar la c;alucl de la perso-
na y de la colectividad.

SoLIDARIDAD. Adhesion incondicional a la causa o empresa de otros. Entera comunidad
de intereses y responsabilidades, entre personas contemporaneas habitantes del mis-
mo planeta y, sobre tode, con las futuras generaciones. Responsabilidad que no im-
plica sentirse culpables o actuar como si los problemas no afectasen; sino de ser cons-
cientes, de reflexionar, de implicarse y principalmente de actuar.

URGENCIA. Todo problema médico-quirirgico agudo, que ponga en peligro la vida, u 6r-
gano o funcién y que requiera atencién inmediata.

VALOR. Del latin valor, de valere, estar vigoroso o sano, ser mas fuerte; en griego, axvios,
merecedor, digno, que posee valor, de dende proceden términos como axiologia,
axiomatico, etc. Todo aquello que hace que el hombre aprecie o desee algo, por si mis-
mo O por su relacioén con otra cosa; la cualidad por la que se desean o estiman las co-
sas por su proporcion o aptitud a satisfacer nuestras necesidades. En economia, lo
util, el precio de una cosa.

VALORES. Del latin valororis. Cualidad o conjunto de cualidades y aptitudes de una per-
sona y cuya virtud es apreciada por su entereza de animo para cumplir los deberes
profesionales con vocacién de servicio.
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