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RESUMEN

Este estudio tuvo como objetivo analizar la ética médica en el Estado Trujillo, Venezuela,
considerando sus principios e implicaciones legales en el ejercicio profesional. Se busco describir
el valor de la ética entre los médicos, conocer las implicaciones legales de esta ética en la practica
médica y contrastar el conocimiento del ordenamiento juridico de los médicos. Se realizd una
encuesta a médicos en Trujillo que abarcd 17 preguntas relacionadas con la ética médica, la
percepcion de la ética, el conocimiento legal y los desafios éticos en la practica. Los participantes
incluyeron médicos en diversas especialidades y niveles de experiencia. Los resultados destacan
una alta conciencia ética en los médicos, quienes consideran que la ética es esencial y estan al tanto
de las implicaciones legales en su préactica. Sin embargo, se perciben desafios éticos significativos,
especialmente relacionados con la presion econdémica e institucional. La mayoria de los
encuestados considera que el entorno para el ejercicio profesional no es favorable desde una
perspectiva ética. Ademas, se destaca la importancia de la formacién continua en ética médica y
la necesidad de mantenerse actualizado con los avances deontoldgicos y en bioética.

Palabras clave: Etica médica, Implicaciones legales, Desafios éticos, Deontologia.
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ABSTRACT

The objective of this study was to analyze medical ethics in Trujillo State, Venezuela, considering
its principles and legal implications in professional practice. The aim was to describe the value of
ethics among physicians, to know the legal implications of these ethics in medical practice and to
contrast the physicians' knowledge of the legal system. A survey was conducted among physicians
in Trujillo that included 17 questions related to medical ethics, perception of ethics, legal
knowledge and ethical challenges in practice. Participants included physicians in various
specialties and levels of experience. The results highlight a high ethical awareness among
physicians, who consider ethics to be essential and are aware of the legal implications in their
practice. However, significant ethical challenges are perceived, especially related to economic and
institutional pressure. The majority of respondents feel that the practice environment is not
favorable from an ethical perspective. In addition, the importance of continuing education in
medical ethics and the need to keep up to date with deontological and bioethical advances is
emphasized.

Key words: Medical ethics, Legal implications, Ethical challenges, Deontology.
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INTRODUCCION

La ética medica es un campo crucial en la practica de la medicina que se basa en un
conjunto de principios y valores fundamentales destinados a guiar a los profesionales de la salud
en latoma de decisiones dificiles y a garantizar la atencion de calidad y el respeto por los derechos
de los pacientes. En el Estado Trujillo, al igual que en cualquier otra region, la ética médica se
basa en principios universales, como la beneficencia, la no maleficencia, la autonomia y la justicia.
Estos principios se traducen en la obligacion de los médicos de actuar en beneficio de los pacientes,
no causar dafio, respetar la capacidad de decision de los pacientes y distribuir los recursos de

manera justa.

Sin embargo, lo que distingue a la ética médica son las implicaciones legales especificas
que influyen en el ejercicio de la profesion médica. Las leyes y regulaciones en salud varian de un
lugar a otro y pueden afectar significativamente la practica médica. En este sentido, es fundamental
comprender las leyes y regulaciones de caracter nacional como la Ley Organica de Salud y la Ley
de Ejercicio de Medicina, que ordenan el funcionamiento de la préactica médica en esta entidad
federal trujillana y el resto del pais, a los fines de garantizar que la atencién médica se brinde de

manera ética y dentro de los limites legales.

Aunado a ello, el sistema salud venezolano ha enfrentado numerosas limitaciones
estructurales a lo largo de los afios, y estas limitaciones han tenido un impacto significativo en los
profesionales de la salud y en la ética médica en el Estado Trujillo y en toda Venezuela. Una de
las limitaciones mas acuciantes en el sistema de salud venezolano es la escasez de recursos y
suministros médicos. La falta de medicamentos, insumos medicos basicos y equipos ha llevado a
una atencion medica deficiente, dificultando la capacidad de los profesionales de la salud para

brindar atencion de calidad. Esta falta de recursos también ha generado dilemas éticos, ya que los



19

médicos se enfrentan a la dificil decision de como asignar los escasos recursos disponibles de

manera justa.

Asimismo, la migracion de profesionales de la salud ha exacerbado la falta de personal
médico en Venezuela. Muchos médicos y enfermeras han emigrado en busca de mejores
condiciones laborales y calidad de vida. La falta de personal médico hace que los profesionales
gue permanecen en el pais enfrenten una carga de trabajo abrumadora, lo que puede llevar a la
fatiga y al agotamiento. Esta situacion puede poner en riesgo la calidad de la atencion médica y
generar dilemas éticos relacionados con la sobrecarga de trabajo y la disponibilidad limitada de

atencion médica.

Precisamente, la economia venezolana ha estado marcada por una hiperinflacion y la
devaluacién de la moneda, lo que ha afectado significativamente los salarios de los profesionales
de la salud. Los médicos y el personal médico a menudo enfrentan dificultades financieras debido
a la pérdida de poder adquisitivo. Esta presion econdmica puede generar dilemas éticos, ya que
algunos profesionales de la salud pueden sentir la necesidad de tomar decisiones que van en contra

de sus principios éticos para satisfacer sus necesidades econdémicas basicas.

Ademas, la intervencion gubernamental en el sistema de salud venezolano también ha
tenido un impacto importante en los profesionales de la salud. Las decisiones politicas y
administrativas pueden influir en la asignacion de recursos, la disponibilidad de medicamentos y
la regulacion de la practica médica. En ocasiones, estas intervenciones pueden generar tensiones
éticas, ya que los médicos pueden sentirse presionados para seguir directrices que van en contra

de su juicio clinico o de los principios éticos fundamentales.
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De alli que, las implicaciones legales en la ética médica pueden abordar varios aspectos,
como la responsabilidad profesional, el consentimiento informado, la confidencialidad, la
prescripcion de medicamentos y otros temas relevantes para la practica médica. Por ejemplo, los
médicos en el Estado Trujillo deben estar al tanto de las leyes que rigen la relacion médico-
paciente, incluyendo la importancia de obtener el consentimiento informado de los pacientes antes
de cualquier procedimiento o tratamiento médico. También deben cumplir con las regulaciones
relacionadas con la prescripcion y administracion de medicamentos, para evitar problemas legales

relacionados con el abuso de sustancias controladas.

En este contexto, el médico tiene la responsabilidad de equilibrar los principios éticos con
las restricciones legales. Esto puede ser un desafio, ya que, en algunos casos, lo que es legal no
siempre es ético y viceversa. Por ejemplo, en situaciones donde la ley puede permitir un
determinado procedimiento médico, el médico debe considerar si es moralmente correcto y si
respeta los principios fundamentales de la ética médica. Por otro lado, en situaciones donde la ley
prohibe ciertas practicas médicas, el profesional de la salud debe respetar estas restricciones

legales, incluso si considera que podria beneficiar a un paciente en particular.
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CAPITULO |
EL PROBLEMA

1.1 Planteamiento del Problema

La filosofia juridica, como una de las disciplinas auxiliares de la ciencia del derecho, aporta
a la realizacion de las bases légicas, €ticas, antropologicas, epistemoldgicas y ontologicas para el
entendimiento del derecho en su generalidad, creacién y aplicacion. Las principales escuelas del
pensamiento filoséfico-juridico, que han sido participes en la creacién de una pluralidad de
postulados a lo largo de la historia de la humanidad, tiene por finalidad la compresion de las
interrogantes sobre el ser humano en si, la sociedad, el Estado y su ordenamiento juridico,

pudiendo ver palpables las mismas en la sociedad como respuesta a un fendmeno social y juridico.

La presente disciplina es sumamente relevante, porque permite establecer un marco de
referencia para la toma de decisiones y acciones que buscan el bien comun, ademas, el respeto de
los Derechos Humanos. Sin lugar a dudas, es un pilar esencial para promover la convivencia
pacifica, desarrollo sostenible de las personas y comunidades, funcionando como guia en cada
proceder del individuo en aras del bien comun. En relacion con lo antes expuesto, se puede deducir
de manera preponderante, que la filosofia juridica es fundamental en la practica profesional, puesto
que, permite a los profesionales tomar decisiones, basando su actuacion de manera responsable,

honesta y justa en el desempefio de sus respetadas funciones.

Es menester puntualizar el fundamento de esta investigacion, si bien es cierto la medicina
radica en la idea de servir al ser humano en relacién a su salud, buscando su bienestar fisico y
mental, tratando de curar o mitigar su enfermedad. La ética que rige la practica médica es centrada

en el ser humano, basado en una perspectiva humanista. Sin embargo, la practica de la medicina y
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el pensamiento médico presentan una serie de dilemas filosoficos que abarcan desde la definicion

misma de la medicina, hasta cuestiones epistemologicas, ldgicas y éticas.

Es propicio traer colacion que ha surgido una pluralidad de problemas, con respecto al
ejercicio ético de la medicina, desde un sentido amplio, es decir, nivel MESO (mundial), nivel
MACRO (Venezuela), hasta un sentido estricto, nivel MICRO (Estado Trujillo). Por tanto, las
circunstancias mas latentes en el acto médico son: negligencia, mala praxis médica y
confidencialidad. Tomando en consideracion lo antes planteado, la problematica en el ejercicio
profesional de los médicos se refiere a la posibilidad de que surjan situaciones en las que las,
caracteristicas, principios y normas éticas que rigen la practica médica se encuentren vulneradas o
ignoradas, teniendo en cuenta las implicaciones legales que pueden acarrear dichas actuaciones,

lo que puede afectar negativamente la calidad y la confianza en el sistema de atencién médica.

Dichos escenarios negativos, se han visto evidenciados en el ambito mundial, tal como se
sustenta en la noticia de Balboa (Balboa, 2023), que puntualiza que se ha verificado, en la ciudad
de los Angeles, Estados Unidos, el pasado 12 de febrero del 2023, dos peritajes que confirman una
mala practica médica, una realizada por el Servicio Médico Legal, y otro, por un perito judicial,
esto luego de que dos médicos fueran acusados de operar a un paciente que terminé con infeccion

y muri6 en el Hospital de los Angeles, los mismos enfrentaran un juicio por negligencia médica.

Por otro lado, en el Hospital Virgen del Rocio, una paciente femenina con cancer denuncia
la mala praxis médica en Céadiz tras desfigurarle el rostro (Redaccion El Debate, 2023). En la
ciudad de Espafia, se registraron 15.000 negligencias médicas, y de dichos pacientes fallecieron

699, debido a los retrasos de los diagnésticos y los errores de los facultativos. Este desenlace podria
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haber sido el de Carmen Castafieda, de 67 afios, una vecina de San Fernando, Cadiz, que debido a

un error médico su cara termind completamente desfigurada.

Anuncio el Fiscal General, Tarek William Saab (2022), mediante entrevista realizada por
Juan Bautista Salas, especificamente a través del Diario Occidental el Impulso, que, a nivel
Nacional, en lo que va del transcurso del primer semestre del afio 2022, se han registrado 65
investigaciones por casos de mala praxis médica, solicitando al Colegio de Médicos tomar medidas
ejemplares para evitar la practica ilegal de la medicina, ya que, han cobrado victimas fatales y han

dejado dafios fisicos y psicoldgicos en venezolanos.

En este mismo sentido, el titular del Ministerio Publico, preciso en la misma entrevista que,
en la ciudad de Barquisimeto, hubo otro caso grave en la cual fue denunciada la Clinica las
Mercedes, en virtud, de que cinco denunciantes, sefialaron ser victimas de mala praxis médica y
falta de asepsia en las operaciones de mamoplastia, caso que es llevado ante el Ministerio Publico,
ya que, a los mismos trajo consigo dafos fisicos e infecciones por bacterias de origen nosocomial,

causandoles ademas dafios morales y psicoldgicos irreparables.

Ahora bien, en el Estado Trujillo, se evidencia en la noticia de Palmar (2022) que,
efectivamente, fueron detenidos por el Cuerpo de Investigaciones Cientificas Penales y
Criminalisticas (CICPC), cuatro médicos quienes realizaban una cesarea y ejecutaron una mala
praxis médica en el Hospital Pedro Emilio Carrillo, de la ciudad de Valera, fueron dos residentes
y dos médicos especialistas, ya que, aplicaron un uso indebido del bisturi, causandole una herida
en la cabeza al bebe, el padre del bebé, realizo la denuncia por ante la institucion pertinente, cabe

mencionar, que los médicos fueron detenidos y puestos a la orden del Ministerio Publico.
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En este mismo orden, en la ciudad de Valera, se constata en la noticia del portal web Valera
hoy. (2023, 11 junio). Denuncia: mala praxis en el hospital de Valera. Efectivamente se emitid
una denuncia realizada a la misma plataforma portal web Valera hoy. Mediante la cual, se suscitan,
dos casos de mala praxis en el hospital de Central Valera y pone en duda las capacidades

profesionales de los médicos que alli laboran. En sentido especifico, la denunciante manifesto:

"Soy amiga de una mujer que dio a luz en el Hospital Central de Valera, donde
lamentablemente se hizo una mala praxis médica, y es que, a la persona en cuestion,
en el momento de realizar una cesaria, le perforaron, por lo cual se le tuvo que

realizar una histerectomia, perdié mucha sangre y se encuentra en la UCI.

Ademas, caminando por las instalaciones del hospital, una persona que se
encontraba en el lugar, sefiald, que no es la primera vez que ocurre, pues la semana
pasada murié una joven que fue intervenida quirirgicamente hace unos meses

atras" (p. 2).

De acuerdo a lo precedentemente expuesto, podemos evidenciar las probleméaticas medicas
a nivel Internacional, Nacional y Estadal, porque si bien es cierto que el area de la salud, es un
gremio totalmente delicado en el cual se debe tener mucha prudencia a la hora de la realizacion de
determinadas acciones e incluso la abstencién de las mismas, abundando la mala préactica en el
ejercicio profesional de la medicina, que trae como resultados dafios fisicos, morales e incluso el
fallecimiento de pacientes por tales escenarios, aunado a las implicaciones legales de las cuales es
susceptible el medico por incurrir en tales actos. Circunstancia que es objeto de enfoque del
presente trabajo de investigacion, en virtud, de que, el Estado Trujillo, no estd exento de tal

problematica.
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Por ello, el objetivo es canalizar si la incursion de los errores médicos, se arraiga a la falta
de principios éticos a la hora de su formacion como profesional. Asi como también a la instruccion
de las repercusiones legales que trae consigo la ejecucién de dichos actos en el desenvolvimiento

de los profesionales de la salud.
1.2 Problema de la investigacion

En consecuencia y conforme a la problematica planteada previamente se formula el

problema general:

¢Qué importancia tiene la Etica médica en el Estado Trujillo, como principios e

implicaciones legales en el ejercicio profesional?
Siendo en tal caso los problemas especificos que se formulan en torno al tema planteado:

e ;Cual es el valor de la ética que poseen los médicos en el ejercicio del cumplimiento de
sus funciones?

e Cuales son las implicaciones legales que se tienen de este valor en el ejercicio de la
medicina?

e ;Qué nivel de percepcidn y de conocimiento del ordenamiento juridico poseen los médicos

trujillanos?
1.3 Obijetivos de la investigacion

1.3.1 Objetivo general
e Analizar la Etica Médica en el Estado Trujillo, como Principios e Implicaciones legales en

el ejercicio profesional.
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1.3.2 Objetivos especificos
e Describir el valor de la ética que poseen los médicos en el ejercicio del cumplimiento de
sus funciones.
e Conocer las implicaciones legales que se tienen de este valor en el ejercicio de la medicina.
e Contrastar los niveles de percepcion y de conocimiento del ordenamiento juridico que

poseen los medicos trujillanos.

1.4 Justificacion de la investigacion

Se ha verificado la necesidad imperante de realizar una investigacion exhaustiva, con
respecto a los presentes topicos, ya que, al nivel Nacional, e incluso Estadal nos vemos envueltos
en circunstancias desfavorables, producto de una accién equivocada, e incluso omision de actos,
que, al gremio médico, desfavorece en materia legal, siendo esto sumamente interesante, puesto,
que lo mencionado es resultado de una pluralidad de valores éticos desconocidos u omitidos por
parte del presente gremio. Torndndose relevante, realizarse ciertas interrogantes, donde los
abogados basados en la materia auxiliar de la ética y la responsabilidad del médico pueden
contribuir a la disminucidn de la mala praxis médica o su eliminacién, como parte del aporte social

y solidaridad con el gremio médico.

El ejercicio de la profesion médica, es cambiante, acosado o susceptible a problemas de
cualquier indole, situacién ésta donde se debe mantener una posicién arraigada, a lo que sostenia
el padre de la medicina, Hipdcrates, en su juramento hipocratico de como deben ejercer su
profesion dignamente los médicos, y que el objetivo de los mismos debia apuntar a la fomentacion
en el ejercicio de sus funciones, en base a la honestidad, autorregulacion, persistencia, disciplina,

humanismo, tolerancia, prudencia, confidencialidad, respeto entre otros. La problematica, podria
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recaer en como los médicos, enfrentan situaciones donde debe imperar la moralidad, a la hora de

realizar algun proceder.

Por ende, es relevante establecer, algunos pensamientos de profesionales de la medicina:
El Dr. Yudel Koris, especialista en Dermatologia, afirma que sus valores fundamentales son el
respeto, la ética y la honestidad. Por su parte, el Dr. Mario Chicas, experto en Cirugia Plastica,
destaca la importancia de promover "El bienestar y autonomia del paciente, respetar su voluntad,
siempre que se ajuste al marco de la ética médica y que no implique una préactica indebida (Gibson

Research Consultancy, 2019).

1.5 Delimitacion de la investigacion

En cuanto a la delimitacion de la presente investigacion, el contexto geografico donde se
va a circunscribir nuestro problema serd en el territorio de la Republica Bolivariana de Venezuela,

especificamente en el conglomerado de los médicos en el Estado Trujillo.

1.5.1 Espacial
En términos geogréaficos, se decidid extender nuestra investigacion a los Médicos del

Estado Trujillo de la Republica Bolivariana de Venezuela.

1.5.2 Temporal

Ahora bien, con respecto a la delimitacion temporal, se deduce, el tiempo de duracién para
el desarrollo y conclusion de este estudio, se ubica entre un lapso comprendido desde el segundo
semestre del afio 2023, abarcando los meses de, junio, julio, agosto, septiembre, octubre y

noviembre respectivamente.

1.6 Metodologia
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Con respecto al tipo de investigacion, sera cuantitativo-descriptivo, cuyo disefio es de
campo Yy sus técnicas de recoleccion se encuentran previstas en encuestas, cuestionarios,

recopilacién documental y andlisis de documentos.
1.7 Linea de investigacion

La ética como principio axiologico en el ejercicio de los profesionales de la medicina en el

Estado Trujillo.



29

CAPITULO II
MARCO TEORICO

En este capitulo se exponen los antecedentes que respaldan la investigacion y se presentan

las diversas teorias abordadas por los autores que sustentan las bases tedricas de estudio.

1.1  Antecedentes de la investigacion

1.1.1 Nacionales

Araujo (2021), propone en un articulo de investigacion publicado en la Revista Mexicana
Médico Forense, titulado “Cuando la responsabilidad profesional del médico puede constituirse
en un delito como parte de la lex artis”, analizar el marco juridico venezolano que regula la
responsabilidad profesional del médico y las posibles consecuencias penales, cuando se verifiquen
tres elementos: una conducta determinada por valores subjetivos (dolo y culpa), un dafio y una
relacion causal entre ambos. Se sefiala que la responsabilidad medico juridica esta sujeta a un
conjunto de principios y normas juridicas que contemplan disposiciones ético-morales de caracter

publico, como también, privado.

Efectivamente estas circunstancias pueden implicar sanciones penales, civiles,
administrativas y laborales, estas dos ultimas cuando se trate de un funcionario publico. Se hace
énfasis en el articulo 11 del Cddigo de Deontologia Médica (1985), que establece que el acto
médico debe realizarse en condiciones Optimas y con respeto a la dignidad de la persona, a la
relaciéon médico-paciente, a la responsabilidad individual y al secreto profesional. Se resalta la
importancia de la ética como fundamento de todo médico, desde la perspectiva de la
responsabilidad moral, desde el inicio de la medicina racional (400 afios a.C), con el juramento
Hipocratico, que contiene los pilares del ser y del hacer del médico, siendo los fines del médico la

beneficencia y el voto, que seria el compromiso del médico con la absoluta dedicacién al enfermo.
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Complementando este antecedente, es importante destacar la relevancia de la formacion
continua de los medicos en relacion con la legislacion y la ética médica. Los profesionales de la
salud deben estar al tanto de las leyes y regulaciones que rigen su practica, asi como de los
principios éticos que guian su labor. Los medicos deben comprender no solo los aspectos médicos
de su profesion, sino también las implicaciones legales y éticas de sus acciones. Esto no solo les
permitird evitar posibles problemas legales, sino que también contribuird a una atencion médica

de mayor calidad y una relacion més sélida con los pacientes.

Nuevamente, Araujo (2021), a través de la Revista Mexicana Médico Forense, al
puntualizar un topico meramente importante del area de la salud, como lo es “Las implicaciones
médico-legales dentro de los preceptos deontoldgicos y juridicos durante el avance de internado y
la residencia medica de posgrado en Venezuela”, donde analizaron la responsabilidad profesional
deontoldgico-juridica del médico durante la evolucion de internado y la residencia medica del
posgrado en su ejercicio profesional, que dichas actuaciones debian estar basadas en el

conocimiento, la pericia, la ética y la experiencia.

Cabe mencionar, que se llevaron a cabo ciertas entrevistas para canalizar o no, si los
médicos, en el desenvolvimiento del estudio de su especialidad, gozaban de alguna asignatura que
se enfocara a dar a conocer sobre la responsabilidad deontoldgica o legal profesional, teniendo
como resultado de 97,0%, que expresaron la no existencia de alguna actividad o de una asignatura
que le proporcionara conocimientos sobre la responsabilidad deontolédgica-legal en su ejercicio

profesional.

Circunstancia lamentable, ya que, es palpable en dicho articulo de investigacion que no
existe una asignatura que se enfoque a ilustrar a los médicos residentes de posgrado o asistencial,

sobre las prevenciones y repercusiones a la hora de su ejercicio. Es por ello, la relevancia de este
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articulo de investigacion para nuestro trabajo de grado, en virtud, de que el mismo hace un analisis
exhaustivo de la legislacion venezolana, en cuando a los deberes y derechos de los médicos, y
cudles son las repercusiones legales que pueden ser susceptibles los profesionales de la salud, si
incurren errores en exceso (imprudencia), en menos (negligencia) o medicina legal mal hecha

(impericia).

Como puede observarse, la falta de enfoque en la responsabilidad deontoldgica y legal en
la educacion médica es, sin duda, una deficiencia significativa que merece atencién. Sin embargo,
este problema no es exclusivo de Venezuela; muchas regiones del mundo también carecen de una
formacion adecuada en ética y responsabilidad legal en la educacion médica. Esta laguna en la

formacion puede tener consecuencias graves tanto para los médicos como para los pacientes.

En ese orden, D’ Amico et al. (2020), ratifican este criterio, en el articulo “Conocimiento y
percepcion de la eutanasia en estudiantes y profesionales de la medicina”, donde puntualizan el
método de eutanasia, como el método de terminar con la vida del paciente a solicitud manifestada
por él, para terminar con el sufrimiento propio de alguna enfermedad sin una posible cura, con el
objetivo de analizar cudl es la percepcion que tienen los estudiantes y profesionales de la medicina
con respecto a este tdpico en el Hospital Central de Maracay, este tipo de estudio es clinico-

epidemioldgico, observacional, cualitativo-cuantitativo.

A partir de estudio se dedujo, tras realizaciones de encuestas, que dichos personajes no
observan dicho método como negativo, demostrando una alta significancia en atencién a las
implicaciones éticas que rodean éste concepto, tanto en la sociedad como en la profesion médica,

resaltando que un tema que se encuentra en tabu, para evitar confrontaciones éticas.
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Cabe mencionar, que, en la formacidn académica del médico, la eutanasia es un contenido
de la bioética, que debe ser profundizado en el &rea filosofica, socioldgica, legal y en algunas areas
de conocimiento, en virtud de la cual se interrelaciona, palpdndose que un namero significativo de
personas, el objetivo de estudio, estan de acuerdo con la eutanasia no es negativo, y que, con el
trascurso del desenvolvimiento de los cambios de la sociedad, el presente topico sera susceptible

a ser ahondado.

Este estudio, proporciona una valiosa perspectiva sobre debates bioéticos de suma
controversia, de hecho, es importante considerar que la eutanasia es un tema complejo y
controvertido que evoluciona con el tiempo y la sociedad. Por ello, frente a cuestiones de este
orden, se debe hacer énfasis en la necesidad de un didlogo continuo y abierto. En este sentido, es
fundamental que la educacion médica incluya una discusion profunda sobre la eutanasia desde una
perspectiva ética, legal y filosofica. Esto permitird a los futuros médicos comprender mejor las

complejidades como la eutanasia y tomar decisiones informadas.

1.1.2 Internacionales

Fernandez y Sanchez (2023), determinan, a través de un articulo cientifico titulado
Incidencias hospitalarias y sus consecuencias ante la responsabilidad juridica en la Revista
Cientifica Multidisciplinar Ciencia Latina, en virtud del cual argumentaron un analisis de las
situaciones hospitalarias en México y sus implicaciones legales. Cabe resaltar que, la investigacion
se llevé a cabo en centros médicos a travées de un elemento que verifica la correcta aplicacion de
los procesos efectuados por el personal de salud, especificamente médicos y enfermeras, para

acrecentar la condicion de salud de aquellos pacientes ingresados.

Sin embargo, dedujeron de manera palmaria, que en oportunidades se produce mala praxis,

lo que dificulta la salud del paciente y esquivan el procedimiento legal idoneo, cambiando
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diagnosticos o cubriendo la incidencia. Ademas, la falta de comunicacion adecuada por parte del
médico incrementa el peligro de cometer errores que presuponen en peligro la seguridad del
paciente. Es por ello que, todo el personal de salud debe mantener sus expectativas en salvaguardar
la integridad del paciente y apoyo para mejorar su estado de salud durante su estancia. La carga de
trabajo es completamente entendible, pero no se debe olvidar tomar el tiempo para aplicar los
valores, principios éticos y deontol6gicos de manera adecuada, ser empaticos con los demas y

cumplir con las responsabilidades que Ilevan consigo.

Sefialan, que la mala praxis se refiere a la responsabilidad que tiene el profesional de la
salud por las acciones que realiza, que pueden ser consideradas como negligencias. Se entiende
por negligencia médica todo acto que causa un dafio al paciente por una actuacion negativa
(UNITECO, 2022). Por lo tanto, se deduce que el personal de salud, si no presta la atencion
requerida o se niega a hacerlo, puede enfrentar consecuencias civiles o penales, e incluso perder

su cargo si fuera el caso.

Posteriormente, los autores realizaron un estudio estadistico, que mostré que los médicos
y el personal de enfermeria son los que mas cometen errores, pues son los que mas interactian con
el paciente, realizando diversas tareas en el hospital. Asi, el personal de salud tiene una gran
responsabilidad, pues debe responder y asumir las consecuencias de sus acciones, omisiones o
errores, que ocurren en el ejercicio de su profesion, por lo que estaran sujetos a la responsabilidad

juridica que corresponde cuando actlen con imprudencia, impericia o negligencia.

Este estudio arroja luz sobre un problema crucial en la atencion médica. Como
complemento, es importante destacar la necesidad de una educacién y formacidn continua en ética
médica y deontologia profesional para los profesionales de la salud. En este sentido, las

instituciones educativas y los programas de capacitacion médica deben incluir de manera constante
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y prominente la ética médica en su plan de estudios. Los médicos y enfermeras deben estar bien
versados en los principios éticos que rigen su profesion y entender las consecuencias éticas y

legales de sus acciones.

Esto puede ayudar a prevenir la mala praxis y garantizar una atencién médica de calidad y
segura. Ademas, es esencial fomentar una cultura de responsabilidad y rendicion de cuentas en el
entorno hospitalario. Los profesionales de la salud deben sentirse empoderados para informar
sobre errores o situaciones de mala praxis sin temor a represalias. La transparencia y la
comunicacion abierta son fundamentales para abordar y prevenir problemas de seguridad del

paciente.

Por otro lado, Riquelme (2021), a través una revista llamada Cuadernos Médico-Sociales,
realizo una obra denominada “Nihil nocere vs. Obediencia sumisa: Casuistica en ética profesional
de médicos y psicologos en América del Sur”, hace hincapié en la ética profesional en momentos
de crisis durante los gobiernos civico-militares en Argentina, Chile y Uruguay en la segunda mitad
del siglo XX, ya que, hubo mala praxis por parte de médicos e incluso psicélogos, creando
situaciones de conflicto con la ética y los derechos humanos. En dicha época, la conducta adoptada
por dichos profesionales fue variada, debido a que algunos profesionales de estas areas colaboraron
con el sistema represivo; mientras que otros actuaron con ética en su trabajo diario y denunciaron

el abuso evidente que se cometia contra los Derechos Humanos.

Cabe mencionar, que en la mencionada revista se realiza un andlisis casuistico de tales
circunstancias y muestra en situaciones ejemplares como se dafio sistematicamente la nocion de
ética profesional, asi como que tipo de acciones se tomaron para su defensa y restitucion,
enviciandose en entrevistas realizadas a algunos médicos y psicologos que fueron susceptible a

dicho contexto, aunado a actas del Tribunal especializado en ética de la salud.
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Incluso, el autor del articulo, puntualiza la distincion propuesta por Max Weber (1e 968),
entre ética de conviccion, que se funda en creencias e ideas trascendentes basadas en principios
concebidos como irreductibles mas alla de un criterio individual, siguiendo criterios de autoridad,
al punto de no realizar un anlisis reflexivo de sus actuaciones, a diferencia de la ética de
responsabilidad, que tiene su base argumentativa de criterio propio, motiva a los implicados a
tomar decisiones fundamentadas en lineas de pensamiento reflexivo, sin influencia de ningdn

personaje.

Este enfoque en la ética profesional es fundamental no solo para comprender el pasado sino
también para guiar las decisiones y acciones de los profesionales en el presente y el futuro. De esta
manera, se evidencia que la ética profesional no es estética, sino que debe ser dindmica y adaptable
a las circunstancias cambiantes. Los profesionales de la salud, como médicos y psicélogos,
enfrentan dilemas éticos en su trabajo diario, y es esencial que puedan reflexionar sobre sus
acciones y tomar decisiones basadas en una ética de responsabilidad. Esto significa que deben
considerar cuidadosamente las implicaciones éticas de sus acciones, independientemente de las

presiones externas o las influencias de terceros.

Aunado a ello, Izaguirre (2019), present6 un articulo cientifico especial denominado
“Importancia de la formacion ética de los estudiosos de la medicina” dirigido al Departamento
Académico de Pediatria, en la facultad de medicina, ubicada en la Universidad Nacional Mayor
de San Marcos, en Lima, Peri. También, al Instituto Etico en Salud, de la facultad de medicina,
en la Universidad Nacional Mayor de San Marcos. de Lima, Peru. El objetivo de este autor fue,
argumentar y entender la relevancia de la formacion ética de los alumnos de medicina, para ser
profesionales dignos, ademas de ello, plantea analizar la situacién actual de la educacién médica

para establecer qué principios éticos y morales se le debe ensefiar a los futuros médicos.
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Se establece que, durante su formacion sean profesionales excelentes con responsabilidad
ética y juridica, al enfocar la ensefianza en el estudiante como persona, en la excelencia técnica
para ser buen médico, y en la excelencia moral para ser un médico respetable. Por lo tanto, se
puede inferir de manera urgente, que es importante con el tema en cuestion, ya que, el médico debe
ejercer sus funciones, basdndose en autonomia y en el fin supremo de la justicia, para tomar las

decisiones que deben ser prudentes, responsables y morales.

Expresa la relevancia, de los principios éticos en el ejercicio profesional de la medicina,
determina que los principios éticos de maleficencia, beneficencia, autonomia y justicia, es decir,
no causar dafo, hacer el bien, respetar la autonomia y distribuir justamente los recursos deben
aplicarse a los pacientes de todas las condiciones, teniendo en cuenta su desarrollo y madurez. Es
por ello que, el principio de hacer el bien implica buscar lo que el paciente considera beneficioso,

no lo que el médico cree que es mejor.

Ademas, el principio de autonomia exige que se conozca y comprenda el proyecto de vida
del paciente, sin coaccionarlo para que tome decisiones basadas en informacién completa y veraz
proporcionada por el médico. El principio de no causar dafio obliga a evitar cualquier dafio fisico,
psicoldgico, moral o social al paciente, mientras que el principio de justicia requiere una

distribucion equitativa de los recursos y beneficios limitados en el sistema de salud.

Es importante que, conforme a estas bases, los profesionales médicos entiendan la
responsabilidad moral de brindar una atencion excelente a los pacientes, sin ser paternalistas y
respetando su autonomia. Deben tener en consideracion que, la responsabilidad legal siempre es
posterior al dafio causado, pero la responsabilidad ética busca prevenirlo mediante la excelencia
en la calidad del acto médico. La ética juridica establece las obligaciones con la sociedad, mientras

que, la ética se enfoca en las obligaciones personales. Siendo importante acotar como la proporcion
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de informacién inadecuada al paciente para tomar una decisién informada se considera negligencia

y puede resultar en una agresion o delito.

En consonancia con este estudio, se observa que a medida que la atencién médica se vuelve
cada vez mas compleja y tecnoldgica, no debemos perder de vista el aspecto ético de la practica
médica. Mi aporte personal en este contexto se centra en la idea de que la ética no solo debe ser
un componente integral de la formacion de los médicos, sino que también debe ser una parte

fundamental de su practica diaria.

Conforme a ello, la ética médica no debe ser simplemente una materia mas en el curriculo
académico, sino una filosofia que impregne todas las acciones y decisiones de un profesional de
la salud. Esto significa que la ética no es algo que se aprende solo en el aula, sino que debe ser
cultivada a lo largo de toda la carrera y la vida profesional. Los médicos deben comprender que,
mas alla de los conocimientos técnicos y cientificos, su capacidad para tomar decisiones éticas es

lo que realmente distingue a un médico ejemplar.
1.2 Bases tebricas

1.2.1 El valor de la ética médica

El postulado “Etica” proviene del griego ETHOS, que simboliza caricter o
comportamiento. Ocupéandose éste de las relaciones personales de cada persona, en las actividades
de la vida cotidiana a nivel individual y general, en virtud, se desprende el establecimiento de una
pluralidad de reglas, que definen o indican lo que es correcto e incorrecto, ya sea de forma general
0 mas concreta, siendo el caso, éste ultimo, ya que, el valor de la Etica en el area de la salud,
especificamente en el desenvolvimiento del ejercicio profesional del médico, constituyendo el

pilar fundamental que orienta al médico en su accionar, es por ello, que Brussino (2001) sostiene
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que, de acuerdo al analisis exhaustivo de su teoria a través de su articulado denominado ética de
las virtudes y la medicina, en la revista de Filosofia de Santa Fe, su objetivo fundamental era
establecer la relevancia de una ética de las virtudes, de estilo aristotélico, en el ambito de la ética

clinica.

Se basa en la relacion establecida por Maclntyre entre las practicas y los "patrones de
excelencia"” que rigen internamente su ejercicio, asi como en el enfoque de Pellegrino y Thomasma
(2019) de la medicina como una "comunidad moral”, en la que las habilidades técnico-cientificas
y la disposicion moral del agente configuran una unidad indivisible en el acto médico. Esto sirve
como base para analizar la especificidad de la practica médica y los requisitos éticos

correspondientes de quienes la llevan a cabo.

La crisis de la medicina occidental en las Gltimas tres décadas ha provocado importantes
rupturas con la tradicion hipocratica, lo que ofrece una oportunidad para reinterpretar sus propios
fines. Como resultado, es necesario retomar las lineas de la tradicién que han sido obstruidas por
el ideal de la medicina cientifica, las reglas del mercado y la burocratizacion de la atencion
sanitaria. En tales circunstancias, la ética de las virtudes, que se enfoca en el ethos profesional y el
compromiso con las personas concretas cuyo beneficio da sentido a la accion y a las instituciones
médicas, resulta esencial para equilibrar las deficiencias de una ética basada en principios, sin que

ello implique renunciar a los logros efectivos del universalismo moral.

De esta manera, podemos evidenciar que el valor de este postulado, es indispensable en el
ejercicio profesional del médico, porque origina una conciencia profunda y humanista basada en
una pluralidad de principios a la hora de ejercer su labor, todo ello debe hacerse con justicia y
equidad, ya que, su objetivo es llevar a cabo, una actitud cuidadosa, oportuna, esmerada y sin

ninguna distincion, relacionando los valores éticos y conocimientos con la practica médica, para



39

evitar repercusiones en primer lugar morales, y en segundo lugar, legales, porque al fin y al cabo,
la ética médica, funciona como marco legal, regulador de todo tipo de conflictos que se generen

en el &mbito empirico de la labor del médico.

Ahora bien, Araujo (2020), a través de un articulo publicado por medio de la Gaceta
Internacional de Ciencias Forenses, puntualizé un tema controversial, denominado “El delito de
Tortura y otros tratos crueles, inhumanos y degradantes. La responsabilidad juridica deontolégica
de los médicos en Venezuela”, que tiene por enfoque identificar segin el ordenamiento juridico
interno e internacional, cual es la responsabilidad legal que tienen los médicos de Venezuela, como
ejecutores 0 no en los casos de tortura u otros tratos crueles, inhumanos y degradantes, ya que,

constituye actos en contra de los Derechos Humanos de las personas.

Asimismo, tiene por objetivo, determinar que constituye segun la norma juridica
venezolana, este tipo de delitos, aunado a un analisis exhaustivo de las mismas para prevenir y
sancionar la tortura y otros tratos crueles, junto al protocolo de Estambul, como norma en ambito
Internacional. Ya que, los médicos constituyen un papel fundamental en tales contextos,
oponiéndose rotundamente desde una Optica ética, que los méedicos asuman el rol de asesores,
supervisores 0 como ejecutores en este tipo de castigos despiadados, como lo es la tortura. Es por
ello, que la ética y la moral, deben estar arraigadas al personal de salud, para no contribuir en
dichas actuaciones tan nefastas.

1.2.1.1 Etica en el ejercicio profesional

Si bien es cierto, Hirsch (2003), hace notar que, en la competencia del ejercicio profesional,
se requiere que el sujeto posea los conocimientos, habilidades y actitudes necesarias para brindar
un servicio adecuado. Esto se atenua a la capacidad o habilidad para resolver los problemas propios

de su trabajo, lo que otorga autoridad y valor social al profesional. Ahora bien, la competencia
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profesional implica la sintesis del saber y hacer, de la doctrina y la capacidad, y del conocimiento

y la accion eficiente.

Cuando contratamos los servicios de un profesional, se espera que este no solo tenga
competencia, es decir, que domine los saberes tedricos-practicos de su profesion, sino que también
utilice adecuadamente esa competencia y tenga una conducta ética en su ejercicio profesional. En
la actualidad, el tema de la ética profesional es de gran importancia y de sensibilidad social debido
a las faltas de moralidad en la vida publica y en el oficio de las profesiones, asi como a los
problemas que algunos colegios profesionales presentan al no funcionar adecuadamente.

1.2.1.2 Principios éticos de la practica médica

Segun Aguirre (2004), al hacer referencia a los principios éticos de la practica médica, que
los médicos estan protegidos por el derecho a la salud, mas, sin embargo, deben realizar las
actividades de la préctica médica con el propdsito de buscar el bienestar del paciente y de la

sociedad, mediante la prestacion de la atencién médica, tales como:

Principio de beneficencia: hace referencia que, el foco de todos los procesos médicos
debe ser el beneficio del paciente, y se debe precaver cualquier actividad que pueda provocar un
dafo (el principio de no maleficencia). Por lo tanto, es importante asegurarse de que todos los
actos médicos busquen alcanzar el mayor beneficio para el paciente con el menor riesgo posible.
La atencion médica debe cumplir con los méas altos estandares de calidad, y el médico que la
proporciona debe basarse en los conocimientos médicos actuales. Para mantenerse actualizado, el
médico debe participar en un proceso continuo de educacion médica y actualizar su certificacion

de acuerdo con los plazos establecidos.

Principio de autonomia: hace alusion que, los pacientes tienen derecho a decidir sobre

su propia atencién médica, siempre que estén en plenas condiciones mentales. Especificamente, el
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paciente tiene derecho a saber quién es su médico, aunque sea atendido por un equipo médico,
ademas, el paciente tiene derecho a escoger a su médico y a pedir un cambio si asi lo quiere, por
lo tanto, no se puede internar a un paciente en contra de su voluntad, salvo que un juez lo ordene
0 haya un peligro para las personas con las que vive, incluso, el paciente tiene derecho a buscar
una segunda opinidn, el paciente tiene el derecho de dar su consentimiento para procedimientos

diagndsticos y terapéuticos especificos o de rechazarlos.

Principio de justicia: Es menester puntualizar, que este es uno de los principios que mas
se relaciona con la carrera de derecho, en este sentido es necesario resaltar el precepto expresado
por el jurista Ulpiano, quien decia que “la justicia es la constante y perpetua voluntad de dar a cada
uno su propio derecho”. Siguiendo esta misma linea, este principio se refiere al compromiso de
dar a cada persona lo que le corresponde segun el derecho o la razén. Esto incluye los siguientes
aspectos: Como respuesta al derecho constitucional a la salud otorgado al paciente por la ley, es

responsabilidad del médico participar en la preservacion y restauracion de la salud del paciente.

Ademas, el médico debe evitar participar en actos médicos que puedan considerarse delitos,
como la eutanasia, el aborto o la expedicion de certificados falsos, junto a ello, la responsabilidad
del médico informar a las autoridades y al Comité de Etica sobre las faltas de honestidad, principios
éticos y mala préactica de sus colegas, siempre que tenga pruebas objetivas de ello y haya informado

previamente a la persona involucrada. Si no lo hace, se convierte en complice.

Cabe destacar que, no se puede justificar el abandono del paciente por parte del médico,
en ninguna etapa del proceso de atencion, especialmente en los momentos finales de su vida y en
el instante de su muerte o hasta que quede bajo la responsabilidad de otro médico, ademas, Es
necesario dar a cada paciente la atencion médica que requiere para atender sus necesidades de

salud, expectativas y derechos, de acuerdo con los principios de una buena practica médica y
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respetando las leyes y normas vigentes, sin restricciones ni limitaciones, dentro del ambito de
competencia del médico, evidentemente, la atencion médica debe ser dada con base en los

conocimientos médicos actuales y con las destrezas necesarias. (pp. 4-10).

1.2.2 Implicaciones legales de la ética en el ejercicio de la medicina.

Agregando a lo anterior, la practica de la medicina se vincula estrechamente con los
derechos humanos, es por ello que, resulta un tema meramente relevante y complejo. Ciertamente
el comportamiento y el buen proceder ético de los profesionales de salud son indispensables para
el desenvolvimiento de su préactica diaria. Ahora bien, en cuanto a las implicaciones legales de la
ética en la medicina, existen diversas leyes y regulaciones que rigen el comportamiento, como

también, los tipos de responsabilidades de los profesionales de la salud.

Bajo esta misma perspectiva, es relevante sefialar que la Constitucion Nacional de la
Republica Bolivariana de Venezuela (1999) consagra en su Articulo 83 el derecho a la salud, un
derecho social de suma importancia otorgado por el Estado venezolano a sus ciudadanos. A través
de este articulo, el Estado se compromete a garantizar el derecho a la vida mediante politicas
apropiadas y equitativas, con la colaboracion de profesionales de la medicina. Simultaneamente,
el Codigo de Deontologia Médica (1985) establece los diversos tipos de responsabilidades de los

médicos, que son el foco de interés en esta investigacion.

Siguiendo esta linea de pensamiento, el Codigo de Deontologia Médica (1985) expone en
sus disposiciones que la ética médica se fundamenta en un cddigo de conducta ampliamente
aceptado por los profesionales, el cual debe ser observado de manera estricta. A pesar, que las
normas éticas y las leyes pueden tener origenes diferentes, a menudo hay coincidencias entre ellas.
Por ejemplo, una conducta inapropiada es una ofensa tanto para el gremio médico como para el

ordenamiento legal. Sin embargo, algunos aspectos de la practica meédica pueden no estar
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contemplados por la ley, siguen siendo importantes y merecedores de la desaprobacion del gremio

médico si no se cumplen adecuadamente.

El actual Cddigo establece de manera inequivoca la obligatoriedad de acatar sus principios
por parte de todos los médicos que ejerzan legalmente en Venezuela. Ademas, sefiala que las
violaciones a estas normas seran evaluadas y castigadas inicialmente por los Tribunales
Disciplinarios de los Colegios de Médicos de la Republica, y en instancias posteriores, por el
Tribunal Disciplinario de la Federacion Médica Venezolana, a menos que las leyes vigentes

dispongan lo contrario.

Dentro de este contexto, el capitulo 11 de este codigo delinea las responsabilidades que los
profesionales de la salud deben asumir. Entre estas responsabilidades, se encuentra la obligacion
de que los médicos, en su practica profesional, se adhieran a principios éticos arraigados en el
respeto, la dignidad de la persona y la relacion médico-paciente, asi como en la responsabilidad
individual y la confidencialidad de la informacion. Esto se alinea perfectamente con el articulo 83
del codigo, destacando la aplicacion de valores y principios que orientan su ejercicio diario, tales
como la busqueda del bienestar del paciente, el respeto por su autonomia, la evitacion de causar

dafio y la busqueda de la equidad.

De acuerdo a lo antes planteado, los médicos tienen la responsabilidad de cumplir con los
deberes y derechos establecidos en los reglamentos internos de la Federacién Médica Venezolana
y de los Colegios de Médicos de la Republica. Es decir, deben mantener una actitud decorosa y
honorable respecto a sus pacientes, auxiliares de la medicina y la ciudadania en general respetando
las normas sefialadas por las respectivas leyes de ejercicio profesional y la norma constitucional

todo ello en base al articulo 102 y 119 de este codigo.
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En consecuencia, los médicos tienen una responsabilidad primordial en asegurar el
cumplimiento de los principios éticos y legales inherentes a su profesion. Entre estos, se destaca
la preservacion y la no revelacion de informacion relativa a un paciente, ya que el secreto médico
se erige como un pilar esencial en la préctica de la medicina. Esta salvaguarda la integridad del
paciente y protege la reputacion del profesional de la salud. En este sentido, el secreto médico se
considera inviolable y es un deber ineludible para el médico, abarcando no solo aspectos médicos
sino también cualquier dato o conocimiento adquirido en el ejercicio de su profesion, incluyendo
la informacién consignada en las historias clinicas, en conformidad con las disposiciones

establecidas en este Codigo en sus articulos 123, 128 y 180 respectivamente.

En este mismo contexto, los médicos cargan sobre sus hombros diversas y significativas
responsabilidades, las cuales pueden llevarlos a cometer transgresiones contra la ética profesional,
sin que esto exima su posible responsabilidad legal o civil. Estas infracciones pueden
materializarse cuando un médico registre informacion falsa o términos con implicaciones legales
0 administrativas de importancia, emita certificados sin verificar personalmente el fallecimiento
de un paciente, remita un certificado de defuncién de un paciente al que no haya tratado antes de
su deceso, o proporcione certificados de vacunacion falsos. También pueden surgir cuando un
médico certifica la realizacién de una intervencion quirargica que no ha tenido lugar, diagnostica
una enfermedad mental que no existe, contrata a estudiantes de medicina para brindar atencién sin

supervision calificada, de acuerdo con lo establecido en los articulos 142 y 166 de este Cadigo.

En este contexto, es esencial considerar que cualquier transgresion a los principios éticos
de la medicina, ya sea por desconocimiento, negligencia, falta de habilidad o incluso intencion
maliciosa, que sea debidamente probada, conllevara sanciones impuestas tanto por los Tribunales

Disciplinarios de los Colegios de Médicos como por la Federacion Médica Venezolana. En tales
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circunstancias, la consecuencia podria ser la suspension de la licencia profesional ante las
autoridades competentes, ademas de las penalizaciones establecidas por la Ley de Ejercicio de la
Medicina (2011) y el Cddigo Penal (2005). Importante destacar que, en situaciones de
incompetencia recurrente que denote una falta de conocimiento en la materia, se notificara a la
universidad que otorgo el titulo para que tome conocimiento del caso, y las correspondientes

sanciones seran aplicadas por el Tribunal Disciplinario apropiado.

Es crucial tener en cuenta que el Codigo Penal de Venezuela (2005), en su articulo 4009,
establece que cualquier individuo que, debido a su negligencia, falta de habilidad en su campo
profesional o desobediencia a las normas y directrices, cause la muerte de otra persona, enfrentara
una pena de prision que oscila entre seis meses y cinco afios. Esto subraya enfaticamente la
importancia de ejercer la medicina de manera ética y en pleno cumplimiento de las instrucciones

y regulaciones legales.

Adicionalmente, es imprescindible destacar que la ética médica desempefia un papel
fundamental en la préctica de la medicina, ya que guia el comportamiento de los profesionales de
la salud hacia la consideracién, la ayuda, la prevencion de dafios, la autonomia y la equidad con
sus pacientes. Como se ha demostrado de manera evidente, la ética médica también conlleva
obligaciones legales, ya que los médicos deben cumplir rigurosamente con las normativas y
regulaciones que supervisan su ejercicio profesional, y estan expuestos a sanciones o demandas en

caso de incumplimiento de sus deberes o causar dafio a sus pacientes.

1.2.3 Percepcion y de conocimiento del ordenamiento juridico de los médicos trujillanos
Aunque indiscutiblemente, la comparacion entre la ley y la aplicacion de la medicina se
presenta como un desafio de gran envergadura, ya que abarca cuestiones éticas, legales y

profesionales en el campo médico, es evidente que la ley se constituye como el cuerpo normativo
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que establece las pautas para el comportamiento de los individuos dentro de una sociedad,
estableciendo los derechos y deberes de los ciudadanos, asi como las sanciones por su
incumplimiento. El objetivo del ordenamiento juridico, es garantizar la convivencia pacifica,

justicia y el orden social.

Ahora bien, este punto requiere una vision integral y multidisciplinaria, teniendo en
consideracion las dimensiones juridicas, éticas, sociales y clinicas de cada situacion, el objetivo es
encontrar el equilibrio en el respeto a la ley, a los derechos humanos, a la autonomia del paciente
y a la responsabilidad profesional del médico. De este modo se puede enfatizar que en la Ley del
Ejercicio de la Medicina (2011), gira entorno a la forma y sobre que pardmetros debe regirse la ley

con el profesional de la salud en su ejercicio.

Teniendo en cuenta esto, el principal deber de los médicos es adherirse de manera irrestricta
a los principios de honestidad, equidad y respeto por la vida y la integridad humana. Su principal
deber, en cualquier circunstancia, es cuidar de sus pacientes con responsabilidad, sin importar sus
creencias religiosas, afiliaciones politicas o situacion econdémica. Esto se debe a que los médicos
que trabajan en instituciones medicas deben llevar a cabo su labor de acuerdo con las regulaciones
y los valores que guian la practica médica, incluyendo el respeto por la dignidad de la persona, la
relacién medico-paciente, la responsabilidad individual y la confidencialidad profesional, como se

establece en los articulos 24 y 91 de esta ley.

Resulta claro mencionar que, la practica de los médicos en el ejercicio profesional, consiste
en la aplicacion de los conocimientos, habilidades y valores médicos para prevenir, diagnosticar y
tratar las enfermedades que se presenten, asimismo, para promover la salud y el bienestar de los
pacientes es necesario el basamento en los principios éticos, cientificos y humanisticos. En efecto,

la diversidad de valores, creencias y opiniones entre los médicos, pacientes y la sociedad en general
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pueden dar lugar a conflictos morales o culturales. En este sentido puede considerarse posible, que
la falta de conocimiento o de formacion sobre los aspectos legales y éticos e la medicina por parte

de algunos médicos, pueden conducir a errores o negligencias.

Es importante destacar que el avance de la ciencia y la tecnologia médica presenta nuevos
retos éticos y legales, como, por ejemplo, la utilizacién de métodos de reproduccion asistida,
trasplantes de drganos y la eutanasia. Por esta razon, la investigacion clinica debe basarse en
principios éticos y cientificos solidos, y no debe llevarse a cabo sin pruebas de laboratorio
suficientes y un ensayo correspondiente, todo en conformidad con el articulo 92 de esta legislacion.
De esta manera, se garantiza la proteccion de los derechos humanos, tal como lo establecen
acuerdos internacionales como la Declaracion Universal de Bioética y Derechos Humanos de la

UNESCO (Relator Especial sobre el derecho de toda persona a la salud fisica y mental, 2023).

En la misma linea, la Declaracién fomenta entre los paises miembros de la UNESCO
discusiones acerca de cuestiones éticas y como abordarlas. Ademas, este instrumento de alcance
mundial busca concienciar, educar y divulgar informacion acerca de los principios fundamentados
en la dignidad de los individuos. Asimismo, destaca el Codigo aleman de NUremberg (1947) como
el pionero Cadigo Internacional que sentd las bases de los principios morales, éticos y legales

esenciales para la investigacion en seres humanos.

1.3 Bases Legales

1.3.1 Constitucion de la Republica Bolivariana de Venezuela
El Articulo 83 de la Carta Magna (1999) establece que el Estado tiene la responsabilidad
de asegurar el derecho fundamental a la salud, como parte inherente del derecho a la vida. Para

alcanzar este propdsito, se compromete a fomentar politicas que mejoren la calidad de vida y el
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bienestar de la sociedad, al mismo tiempo que garantiza el acceso a servicios de salud. Todas las
personas gozan del derecho a recibir proteccion para su salud, y a su vez, tienen la responsabilidad
de ser activos en la promocion y defensa de este derecho, asi como de acatar las normas sanitarias

establecidas por la ley, de acuerdo con los tratados internacionales ratificados por la Republica.

Mas adelante, el articulo 85 expone que el Estado asume la responsabilidad de financiar el
sistema puablico nacional de salud, combinando recursos fiscales, contribuciones de seguridad
social y cualquier otra fuente de financiamiento que la legislacion determine. Asegurara un
presupuesto adecuado para el &ambito de la salud, de manera que se puedan alcanzar los objetivos
de la politica sanitaria. Ademas, en colaboracion con las instituciones educativas y centros de
investigacién, promovera una politica nacional de capacitacion para profesionales y el desarrollo
de una industria nacional enfocada en la produccién de insumos de salud. El Estado regulara tanto

las instituciones de salud publicas como las privadas.

Asimismo, el articulo 105 dispone que la ley establecera las profesiones que requieran
titulacion y las condiciones necesarias para ejercerlas, incluyendo la colegiacion. Teniendo en
cuenta esto, la vinculacion de estos articulos con la ética médica es clara y fundamental, al
establecer el derecho a la salud como un derecho fundamental, en linea con los principios éticos

se promueve la atencién médica de calidad y el bienestar de los pacientes.

Ademas, se enfatiza la importancia de la autonomia y la responsabilidad individual en la
toma de decisiones de salud. Asimismo, se aborda el financiamiento del sistema de salud, lo que
es esencial para garantizar que los profesionales de la salud puedan brindar atencion ética y de
calidad a los pacientes, fomentando también la formacion de profesionales de la salud y la
produccién de insumos de salud a nivel nacional, en linea con los principios éticos de mejora

continua y desarrollo profesional. Por ultimo, se destaca la regulacion de las profesiones de la
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salud y la titulacién como garantias de competencia y ética en la atencién médica. Por lo que, en
conjunto, estos articulos respaldan la ética médica al establecer las bases para el acceso a una
atencion medica ética y de calidad, el financiamiento adecuado del sistema de salud y la regulacién

de las profesiones de la salud.

1.3.2 Ley Organica de Salud

La LOS (1998) en su articulo 58 dicta que la practica de disciplinas relacionadas con la
salud sera responsabilidad de individuos con una reputacion ejemplar, probada competencia y el
titulo profesional pertinente en dicha area. Asimismo, el articulo 59 contempla que, dentro de la
Administracion Pablica en salud, la practica de las profesiones de la salud se basara en un sistema
de reglas y procedimientos que abarcan el ingreso, reintegro, traslados, ascensos, compensacion,
restricciones, sanciones y otros aspectos relacionados con la prestacion de servicios. Estas normas
estardn en conformidad con esta ley y los reglamentos correspondientes, asi como las leyes que
rigen las respectivas profesiones, la Ley de Carrera Administrativa, la Ley Organica del Trabajo y

los acuerdos colectivos laborales.

Seguidamente, el articulo 62 menciona que el personal de la Administracion Publica en
salud debe garantizar en todo momento, incluso en situaciones conflictivas, la atencion de
pacientes graves o en situaciones de urgencia, la supervision y control epidemioldgico, asi como
el mantenimiento de las instalaciones, equipos, suministros y cualquier otro recurso necesario para
Ilevar a cabo sus labores, de acuerdo con lo establecido en el articulo 498 de la Ley Organica del

Trabajo.
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Por otro lado, de acuerdo con el articulo 63, en el caso de transgresiones cometidas por las
personas mencionadas en esta ley, la autoridad competente deberd iniciar un expediente detallado
que incluird todas las circunstancias y pruebas relevantes para una evaluacion precisa del incidente.
Cualquier individuo afectado tendra el derecho de ser escuchado y de ejercer plenamente su
defensa de acuerdo con las leyes vigentes. Las infracciones cometidas por profesionales y técnicos
de la salud al servicio de las entidades publicas de salud serdn sancionadas por el superior

jerarquico, ya sea de oficio o tras recibir una denuncia de parte de cualquier ciudadano.

En este sentido, el articulo 64 dispone como los trabajadores en el campo de la salud que
laboran para las entidades publicas de salud estaran sujetos a las sanciones disciplinarias, tales
como: apercibimiento verbal, apercibimiento por escrito, suspension de sus funciones y
destitucion. Las circunstancias que justifican la imposicién de estas sanciones se establecen en la
Ley de Carrera Administrativa y en las leyes correspondientes de las entidades estatales y

municipales.

Estos articulos, al establecer que el ejercicio de las profesiones de la salud debe ser llevado
a cabo por individuos de reconocida moralidad y competencia comprobada, subrayan la profunda
conexion entre la practica médica y la ética. La exigencia de moralidad en los profesionales de la
salud no solo se basa en la competencia técnica, sino también en la responsabilidad moral que
implica el cuidado de la salud y el bienestar de los pacientes. La ética médica se convierte en un
pilar fundamental al garantizar que quienes prestan servicios de salud dentro de la Administracion
Plblica actien con integridad y empatia, manteniendo siempre el interés y la seguridad de los
pacientes como prioridad, lo que contribuye a mantener la confianza en el sistema de atencion

médica y a promover un estandar ético en la practica médica.
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1.3.3 Ley del Ejercicio de la Medicina

La Ley del Ejercicio de la Medicina (2011), a partir de su articulo 56, establece una serie
de responsabilidades tanto para los colegios de médicos como para las organizaciones medico-
gremiales. Entre sus deberes se incluyen supervisar el cumplimiento de las normas éticas de los
médicos, promover la ciencia médica, proteger los intereses de la sociedad en el ambito de la
medicina y defender los derechos y bienestar de sus miembros. También se espera que fomenten
la calidad de los servicios médicos, colaboren con las autoridades en la supervision de las
regulaciones legales y respondan a consultas sobre temas de salud y medicina. Ademas, deben
mantener registros actualizados de sus miembros y cumplir con cualquier otra funcién que les

impongan las leyes y regulaciones.

En ese sentido, el Articulo 70 establece las responsabilidades de las federaciones médicas.
Entre sus funciones se incluye la aprobacion del Codigo de Deontologia Médica en consulta con
la Academia Nacional de Medicina, la elaboracion y aprobacién de estatutos y reglamentos
internos, la promocion de la ética profesional, la defensa de los intereses de la sociedad en asuntos
médicos y la coordinacion de actividades entre colegios médicos y organizaciones médico-
gremiales. También deben fomentar la educacién medica continua, colaborar en la formacién de

postgrados y representar al gremio médico ante organismos publicos.

Con relacion a la aplicacion de sanciones y su procedimiento, el articulo 102 plantea que,
incurren en infraccion médicos que, desafiando el espiritu de esta normativa, ejerzan la medicina
de forma ilegal. Ademas, la norma se extiende a aquellos médicos que, desafiando las medidas de
suspension impuestas segun esta Ley o las inhabilitaciones declaradas legalmente, sigan ejerciendo

su profesién. Incluso si cuentan con el consentimiento de la persona afectada, los médicos que
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realicen experimentacién o intervenciones mutilantes no autorizadas en seres humanos también

infringen esta Ley.

Conforme a ello, la colaboracidn con establecimientos o individuos que ejerzan la medicina
ilegalmente, ya sea mediante el apoyo, el encubrimiento o el patrocinio, es motivo de infraccion.
Ademas, suscribir recetas en blanco o emitir certificaciones falsas con el fin de burlar las leyes o
favorecer el incumplimiento de las obligaciones laborales se considera una violacién. Aquellos
médicos que se autodenominen especialistas sin cumplir los requisitos estipulados en esta Ley

también estan incumpliendo la normativa.

De igual manera, anunciar o promocionar servicios de salud, alivio o curacion mediante
métodos, medicamentos o procedimientos cuya eficacia no haya sido comprobada cientificamente,
asi como el comercio de medicamentos o la induccion de pacientes a adquirir productos o servicios
especificos, también constituyen infracciones. La particién de honorarios con otros profesionales
médicos o para-médicos, o la recepcidn de comisiones por actividades profesionales, son practicas

igualmente sancionables.

Por su parte, el articulo 103 plantea que, quienes ejerzan ilegalmente la medicina son objeto
de la presente normativa. Esto incluye a aquellos que, a pesar de haber obtenido el titulo de médico,
practiquen la medicina sin cumplir los requisitos legales o lo hagan estando impedidos por las
autoridades competentes. Asimismo, aquellos que, sin poseer el titulo requerido por esta Ley, se
anuncien como médicos, se atribuyan ese caracter, utilicen simbolos exclusivos de meédicos o
realicen examenes o tratamientos medicos sin la indicacion de un profesional médico estan

ejerciendo ilegalmente.
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También se incluyen en esta categoria los profesionales relacionados con la atencién
médica que no estan regulados por sus propias leyes de ejercicio profesional y que prescriban
medicamentos o realicen tratamientos médicos sin la debida supervision de un medico tratante.
Ademas, aquellos que promuevan la automedicacién, independientemente del medio que utilicen

para hacerlo, estan infringiendo esta Ley.

Se exceptian de estas sanciones ciertas circunstancias, como la intervencion de
farmacéuticos en situaciones especificas, las acciones de personas no autorizadas en casos de
emergencia para salvar vidas, y la practica del personal auxiliar, técnico-sanitario o para-médico
dentro de los limites de sus funciones, siguiendo las instrucciones de médicos y las normativas de

los organismos de salud del Estado.

En consonancia con lo establecido en el Codigo Penal, el articulo 104 dicta que las
penalizaciones contempladas en esta Ley se dividen en tres categorias: (i) Sanciones de naturaleza
disciplinaria, (ii) Sanciones de indole administrativa, (iii) Sanciones de caracter penal.
Seguidamente, el articulo 105 plantea que las sanciones disciplinarias se desglosan de la siguiente
manera: (i) amonestacion verbal o privada, (ii) amonestacion escrita y de carécter privado, (iii)
amonestacion escrita y de caracter publico, (iv) exclusiéon o privacién de honores, derechos y

privilegios en el ambito gremial o profesional.

En este sentido, las sanciones administrativas comprenden, en primer lugar, una multa que
oscila entre trece Unidades Tributarias (13 U.T.) y sesenta y seis Unidades Tributarias (66 U.T.),
asimismo, también acarrea la suspension del ejercicio profesional por un periodo de hasta dos
afios. Teniendo en cuenta esto, las sanciones disciplinarias y administrativas se aplicaran sin
menoscabo de la responsabilidad civil o penal que pueda surgir como consecuencia de acciones,

omisiones, incompetencia, imprudencia o negligencia en el ejercicio profesional.



54

En cuanto a los elementos necesarios para la aplicacion de las sanciones disciplinarias, el
articulo 108, seran determinados por los Tribunales Disciplinarios de los colegios de médicos y
otras asociaciones medico-gremiales, y, en apelacion, por el Tribunal Disciplinario de la
Federacion Médica, siguiendo las regulaciones contempladas en esta Ley y sus reglamentos. No
obstante, la facultad de imponer sanciones administrativas recae en el Ministro del Poder Popular
con competencia en asuntos de salud o en los funcionarios a los que el Ministro o Ministra del
Poder Popular autorice expresamente mediante Resolucion, conforme a lo establecido en el

articulo 109 ejusdem.

Por otro lado, el articulo 110 plantea que, en el momento en que el Tribunal Disciplinario
de un Colegio de Médicos u organizacién médico-gremial, o el Tribunal Disciplinario de la
Federacion Médica, estime que un médico o médica debe ser sancionado con una multa o la
suspension de su ejercicio profesional segun lo dispuesto en los puntos 1y 2 del articulo 106 de
esta Ley, remitira el expediente al Ministro o Ministra del Poder Popular con competencia en salud,

quien tomaré una decision mediante una Resolucion debidamente fundamentada.

Con relacion a las sanciones impuestas por las autoridades de salud, conforme al articulo
111 estas se emitiran previa Resolucién razonada del funcionario competente, notificandose al
infractor. En caso de imponerse una multa, se proporcionara un formulario de liquidacion en
triplicado que deberéa ser abonado en una oficina recaudadora de fondos nacionales dentro de un
periodo de diez dias habiles a partir de la fecha de notificacion. El funcionario que aplique la multa
remitira una copia de todos los procedimientos junto con un ejemplar de la planilla de liquidacion
debidamente pagada al Ministro o Ministra del Poder Popular con competencia en salud. Ademas,
el articulo 112 dicta que, en el caso de reincidencia, se podra imponer hasta el doble de la sancion

estipulada en el articulo 106 de esta Ley.
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En cuanto a la actuacion de los tribunales disciplinarios en caso de infracciones a la ley y
violaciones a la ética profesional, el articulo 113 contempla que estos tribunales deben llevar a
cabo investigaciones para determinar la culpabilidad del acusado. Si se descubren indicios de
responsabilidad penal, el caso se remitira a las autoridades competentes, y el proceso se seguira de

acuerdo con el reglamento correspondiente.

En cualquier caso, de préactica ilegal de la medicina, el articulo 114 contempla que el
Tribunal Disciplinario con jurisdiccién sobre el lugar donde ocurri6 el incidente iniciard una
investigacion de manera automatica o a solicitud del afectado o afectada. Se reunird la
documentacion pertinente y la enviara a la Fiscalia del Ministerio Publico, sin menoscabo de la

sancidn disciplinaria que pueda aplicarse al medico o médica responsable, si procede.

Finalmente, el Articulo 115 establece las consecuencias para aquellos que no cumplan con
las contribuciones reglamentarias de las organizaciones médico-gremiales a las que pertenecen.
También detalla las sanciones para los médicos que infrinjan el Cédigo de Deontologia Médica en
términos de ética, honor, verdad o disciplina profesional, que van desde la suspension del ejercicio
profesional por uno a doce meses, dependiendo de la gravedad de la falta. La aplicacién de estas
sanciones recae en un organo del Ministerio del Poder Popular con competencia en salud, y existe

la posibilidad de apelacion ante la Jurisdiccion Contencioso Administrativa.

En cuanto al médico o médica que no cumpla con la obligacién de notificar al Ministerio
de Salud Publica, al Colegio de Medicos u otra entidad medica, su aceptacion o renuncia a un
cargo dentro del mes siguiente a tomar dicha decision, segun lo estipulado en el articulo 16 de esta
ley, el articulo 116 prevé que serd objeto de sanciones administrativas. Si no proporciona la

informacion requerida, se le impondréa una multa que oscilara entre trece y sesenta y seis Unidades
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Tributarias. Asimismo, el incumplimiento por parte de un médico o médica de las normas

establecidas en los articulos 17 y 26 sera sancionado de acuerdo con las disposiciones de esta ley.

En cuanto a las infracciones a las disposiciones contenidas en esta ley seran objeto de
sanciones disciplinarias. En caso de renuencia o reincidencia, se aplicaran sanciones
administrativas que variaran entre veintiséis y sesenta y seis Unidades Tributarias. Por otro lado,
el incumplimiento normativas referentes a investigaciones sobre personas sera sancionado con la
suspension del ejercicio profesional por un periodo de tres a seis meses, ademas de otras

consecuencias legales aplicables.

Por su parte, la violacion del punto 6 del articulo 102 dara lugar a sanciones disciplinarias,
y en caso de reincidencia, se impondra una multa que oscilara entre trece y treinta y nueve
Unidades Tributarias. La violacion del punto 7 del mismo articulo 102 serd sancionada
disciplinariamente, y en caso de reincidencia, se suspendera el ejercicio profesional por un periodo

de tres a seis meses.

En materia de responsabilidad penal, el articulo 121 establece que se considera un delito y
se castigara de acuerdo con la ley a: Aquellas personas que, sin cumplir los requisitos establecidos
en esta ley, falsifiquen total o parcialmente titulos de medicina o modifiquen uno auténtico,
usurpen la identidad de profesionales médicos debidamente autorizados y ofrezcan servicios
médicos, enfrentaran penas de prision que van de dieciocho meses a cinco afios. Los complices,
encubridores o colaboradores de personas fisicas o juridicas que ejerzan la medicina ilegalmente

seran sancionados con penas de prision de seis a doce meses.

Del mismo modo, los médicos que ejerzan la profesion sin cumplir los requisitos legales o

durante la suspension o inhabilitacion impuesta por las autoridades competentes enfrentaran penas
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de prisién de uno a seis meses. Los profesionales médicos que, de manera encubierta o explicita,
deriven pacientes a instituciones privadas en busca de ganancias econémicas, seran sancionados
con penas de prision de seis a dieciocho meses. Los medicos que emitan recetas en blanco o
proporcionen certificados falsos con el fin de eludir la ley o favorecer el incumplimiento de las

obligaciones laborales seran castigados con penas de prision de seis meses a dos afos.

Adicionalmente, el articulo 122 contempla que los médicos que colaboren con aquellos
que practican la medicina en contra de lo establecido en esta ley, ademas de enfrentar las sanciones
previstas en el punto 2 del articulo 121, seran suspendidos en el ejercicio de su profesion por un
periodo de seis meses a un afio. En ese orden de ideas, quienes se anuncien como medicos sin serlo
o se atribuyan dicho titulo enfrentaran penas de prisidn que van de seis meses a dos afios. La accion

judicial se llevara a cabo de oficio ante la jurisdiccion penal ordinaria.

Finalmente, la negligencia, impericia e imprudencia médica seran investigadas por los
Tribunales Disciplinarios en los colegios de médicos u otras organizaciones médico-gremiales, los
cuales podran recomendar al Ministro o Ministra de Salud Publica la suspension del ejercicio
profesional, ademéas de las sanciones previstas en el Cdédigo Penal. Para llevar a cabo estas
investigaciones, los tribunales disciplinarios podran contar con la asesoria de expertos médicos

debidamente cualificados conforme a lo previsto en el articulo 124.

En consecuencia, los articulos mencionados establecen claramente la vinculacion entre los
colegios de médicos, las organizaciones medico-gremiales y las federaciones médicas con la ética
médica. Estas entidades tienen la responsabilidad de velar por el cumplimiento de las normas éticas
y principios de la profesion médica, asi como de promover y hacer cumplir los cddigos de

deontologia médica.
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Ademas, su proposito es velar por los intereses de la sociedad en relacion con el ejercicio
de la medicina y promuevan un ejercicio de la profesién basado en principios de solidaridad
humana y responsabilidad social. De ese modo, se reitera como la ética médica es un pilar
fundamental en la practica de la medicina, y estas instituciones desempefian un papel crucial en su
promocion y supervision para garantizar que los medicos acten de manera ética y en beneficio de

la sociedad.

1.3.4 Codigo de Deontologia Médica

Este Cddigo (1985), piedra angular de nuestro estudio en relacion al ejercicio profesional
de la medicina con apego irrestricto a las normas ética, plantea en su declaratoria de principios
como los conceptos de Ethos médico, Codigo de Etica y Ley de Ejercicio de la Medicina estan
estrechamente interconectados, sin embargo, resulta necesario destacar algunas diferencias. El
Ethos médico representa las actitudes distintivas que definen la cultura y la vocacién médica,
reflejando una dedicacion a valores y servicio a la comunidad por encima de las ganancias
financieras. Por otro lado, el Cédigo de Etica en medicina tiene como objetivo fortalecer el Ethos
médico al guiar a los médicos en mantener un alto nivel de conducta ética en su relacion con

pacientes, colegas y la sociedad en general.

Es importante notar que las pautas éticas en el Codigo de Etica son diferentes de las
regulaciones impuestas por la Ley de Ejercicio de la Medicina. Cumplir estrictamente con el
primero puede prevenir la intervencion del Estado en asuntos médicos internos. La ética médica
se basa en un codigo de comportamiento aceptado por la profesion y se considera un deber
autoimpuesto, incluso cuando no conduce a sanciones legales, sigue siendo crucial en términos de

desaprobacion moral por parte de la comunidad médica.
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En la practica médica, algunos principios éticos son intrinsecos y fundamentales, como el
respeto a la dignidad de la persona y la responsabilidad médica que va mas all& de las implicaciones
penales. Ademas, se espera que los médicos cumplan con responsabilidades sociales para
promover la salud de la comunidad. En consecuencia, el Cddigo de Etica es de obligado
cumplimiento para todos los medicos que ejerzan en Venezuela y sus infracciones se sancionan a
través de tribunales disciplinarios médicos. Ninguna otra entidad medica puede promulgar reglas

éticas que entren en conflicto con el Cédigo.
1.4 Términosy conceptos

Etica: La palabra "ética” tiene sus raices en el griego “ethos", que se refiere al caracter,
comportamiento y la forma en que uno se desenvuelve en la vida. Su principal enfoque recae en la
exploracion de la moral y las acciones humanas, con el proposito de fomentar conductas que sean
socialmente deseables. Su objetivo es establecer pautas y principios que definan lo que se
considera apropiado o inapropiado. Ademas, es importante sefialar que la ética, también conocida
como filosofia moral, constituye una rama de la filosofia que se dedica a la reflexion tedrica sobre

la conducta humana y los aspectos morales de nuestras acciones.

La Bioética: Se refiere a la rama de la ética que se enfoca en cuestiones éticas vinculadas
a las ciencias de la vida, la cual tiene un campo amplio, en el que intervienen disciplinas tan
diferentes como la filosofia, biologia, medicina, derecho, ecologia, antropologia, psicologia entre
otros. En este contexto particular, hablamos de la bioética medica, la cual se dedica a examinar los
dilemas éticos surgidos a raiz de la investigacion en biologia y sus aplicaciones. Esto se debe a
que los médicos tienen la responsabilidad fundamental de salvaguardar la salud de las personas,
respetar la vida y la dignidad humanas, y esforzarse al maximo por preservar el bienestar de sus

pacientes.
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Concretamente, es la rama de ética que intenta armonizar los cuatro principios éticos
clésicos que guian la actividad sanitaria: No-maleficencia; ben beneficencia; autonomia y justicia.
Incluso, se presentan problemas éticos en la practica de la medicina, como el aborto, clonacion,

trasplante de Grganos, eutanasia entre otros, que se ven susceptibles a ser cuestionados, desde una

La Moral: Es un conjunto de principios que surgen tanto de forma individual como
colectiva y que rigen las acciones que llevamos a cabo en nuestra vida cotidiana. Estas pautas
dirigen a cada persona, ofreciendo una brajula para sus decisiones y valoraciones en términos de
lo ético o inmoral, adecuado o inadecuado, positivo 0 negativo. La moral se relaciona con las
creencias fundamentales y los estandares establecidos que las personas, familias y sociedades

adoptan para guiar sus acciones y comportamientos en su dia a dia.

Acto médico: Se trata de una serie de medidas que el paciente experimenta en el &mbito
de la atencion medica, disefiadas para restablecer su salud y llevadas a cabo por un profesional de
la salud. Podriamos también describirlo como un conjunto de servicios personalizados dirigidos a

la persona con el propdsito de preservar, fomentar y restituir su bienestar fisico.

Mala préaxis: Lanocion de mala praxis médica se refiere a la responsabilidad que conllevan
las acciones profesionales que pueden ser consideradas como descuidos. En este contexto, se
define la negligencia médica como cualquier accion que se realice de manera perjudicial y que
cause dafo al paciente. Es importante resaltar que la mala praxis puede originarse a partir de una

variedad de errores, que incluyen:

e Imprudencia: Actuar sin el debido juicio o sensatez requeridos.

e Negligencia: Descuido, omision o falta de esfuerzo en las acciones médicas.
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Incumplimiento de normas: No seguir el plan de tratamiento previamente acordado por

un grupo de profesionales para un paciente en particular.

Impericia: Carecer de la experiencia o habilidad necesaria para llevar a cabo un

procedimiento médico de manera adecuada.
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CAPITULO Il
MARCO METODOLOGICO

En este capitulo, se ponen de relieve todos los elementos relacionados con la metodologia
empleada en este estudio. Esto abarca desde la estructura y enfoque de la investigacion hasta la
definicion de la poblacién y la seleccién de la muestra, pasando por la creacion y validacion de la
herramienta utilizada, y culminando con la fase de analisis de los datos. En resumen, este capitulo
sienta las bases concretas para llevar a cabo la investigacion de manera efectiva.

2.1 Tipo de investigacion

La investigacion se lleva a cabo es de carécter cuantitativo-descriptivo. El enfoque
cuantitativo se basa en emplear la recopilacion de informacion como una referencia para poner a
prueba las suposiciones, con apoyo en mediciones precisas y un minucioso escrutinio estadistico,
con el fin de desentrafiar los misterios de los patrones de conducta. Este proceso orienta, no solo a
través de los datos, sino también en funcién del contexto, la situacion actual, los recursos
disponibles, nuestros objetivos y, por supuesto, la esencia misma del problema que se investiga.

Por otro lado, la investigacion descriptiva, segun Baena (2019), brinda la oportunidad de
revelar las caracteristicas esenciales del tema que estamos investigando. Permite observar las
diversas formas de comportamiento y actitudes dentro del grupo que estamos estudiando, ademas
de identificar comportamientos especificos. También da la posibilidad de descubrir y confirmar
las relaciones entre las diferentes variables que se analizan.

Por otro lado, Van y Meyer (1983) explican que el propdsito fundamental de la
investigacion descriptiva es obtener un conocimiento profundo sobre las situaciones, costumbres
y actitudes predominantes mediante una descripcion precisa de las actividades, objetos, procesos

y personas involucradas en nuestro estudio.
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En esta etapa, se busca describir y caracterizar detalladamente los fendmenos relacionados
con la ética médica y las implicaciones legales en el ejercicio profesional en el Estado Trujillo. El
enfoque seré en recopilar informacion precisa sobre los aspectos éticos y legales en la practica
médica, identificar patrones y tendencias, y comprender la situacién actual en términos de
cumplimiento de principios éticos y consecuencias legales.

2.2 Disefio de la investigacion

La planificacion de la investigacion, segun lo planteado por Arias (2012), se refiere a la
estrategia global que el investigador elige para abordar el problema que se plantea. Es fundamental
subrayar que el disefio de investigacion se adapta de acuerdo a los objetivos especificos
establecidos en el estudio, lo que significa que no existe un enfoque Unico o un modelo universal
aplicable a todas las investigaciones. Cada enfoque lleva consigo un grado particular de detalle y
puede orientarse hacia la exploracion, la descripcion, la explicacion, la experimentacion o hacia la
formulacién de una solucién préctica, entre otras posibilidades.

Por lo tanto, resulta esencial proponer un disefio que se ajuste a los objetivos establecidos,
al tiempo que permita implementar ciertos controles durante la recopilacion de datos. Este disefio
representa el plan o la estrategia concebida por el investigador para abordar las cuestiones,
objetivos e hipotesis de su investigacion de manera efectiva. Conforme a ello, el disefio a utilizar
seré el de investigacion de campo. De acuerdo Arias y Covinos (2021), este disefio permitird
obtener informacion directa y especifica de los médicos que ejercen en la region, lo que nos
permitira comprender sus percepciones, actitudes y practicas relacionadas con la ética medica en
el contexto local. Asimismo, el enfoque de investigacion de terreno abre la puerta a la adquisicion
de datos de manera directa, lo que puede facilitar una comprension méas profunda de las cuestiones

éticas que estan en juego.
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Por altimo, las variables independientes (como el marco legal, la formacion ética y la
cultura organizacional) se examinaran en su entorno natural sin intervenir en ellos. De igual
manera, se pondra un énfasis especial en el anélisis de los datos, lo cual resulta fundamental en el
disefio de investigacion no experimental, ya que se busca descubrir las relaciones y patrones que
se encuentran presentes en los datos que se han recopilado.

2.3 Poblacién

Segun Arias (2012), la poblacion se refiere a un conjunto de elementos, seres o eventos que
comparten caracteristicas comunes y de los cuales es posible extraer informacion relevante. En la
misma linea, Hernandez y sus colaboradores (2014) definen la poblacion como la totalidad de
casos que cumplen con ciertas especificaciones y que se representan mediante un conjunto
completo de elementos a tener en cuenta en una situacion particular.

La poblacién objetivo de este estudio esta compuesta por médicos que ejercen en el Estado
Trujillo. Esto incluye médicos de diversas especialidades, tanto en hospitales publicos como
privados, clinicas y consultorios médicos de la region. Dado que la ética médica es relevante para
todos los profesionales de la medicina, es fundamental incluir a médicos de diferentes areas y
niveles de experiencia para obtener una vision completa de las cuestiones éticas en el ejercicio
profesional.

24 Muestra

Considerando gue la poblacion es limitada y facilmente accesible para el investigador, se
llevara a cabo un censo poblacional, que consiste en contar a todos los individuos que forman parte
de una poblacion especifica. Para esta investigacion, se ha optado por emplear una técnica
estadistica que permitira obtener una muestra representativa de la poblacion y, de esta manera,

inferir el comportamiento de la poblacion objetivo con la méaxima precisién posible (Arias, 2012).
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Dado que el trabajo implica trabajo de campo, se utilizara un muestreo aleatorio no
probabilistico para seleccionar a los médicos que participaran en nuestro estudio. Esta seleccion
se basara en su disponibilidad y voluntad de participar en la investigacion. Con este enfoque no
probabilistico, se realizardn entrevistas a un total de 20 médicos que estén dispuestos a compartir
sus perspectivas sobre la ética médica en el contexto del Estado Trujillo.

La muestra se ha seleccionado con el objetivo de garantizar una representacion completa y
adecuada de las diversas perspectivas, enfoques y aspectos relacionados con la ética médica y las
implicaciones legales en el ejercicio profesional en el Estado Trujillo, siguiendo la metodologia
propuesta por Hernandez et al. (2014).

2.5 Técnica e Instrumento

Hernandez et al. (2014) establecen que las fuentes y técnicas constituyen los medios para
poder recolectar la informacion. Segun Baena (2019) el instrumento de recoleccion de informacién
son los medios de los que se vale el investigador para recolectar la informacion necesaria para su
estudio. Por su parte, Arias (2012), sefiala que las técnicas de recoleccidn de datos son las distintas
formas o maneras de obtener la informacion y es mediante una adecuada construccion de los
instrumentos de recoleccion, que la investigacion alcanza el equilibrio necesario entre teoria y
hechos.

Para recopilar datos de los médicos, se utilizara una combinacion de técnicas e
instrumentos. La técnica principal serd la encuesta, que se administrara en forma de cuestionario.
Para aumentar la accesibilidad y facilitar la recopilacion de datos, se utilizard una plataforma en
linea, como Google Forms, para crear el cuestionario. Este cuestionario contendra preguntas
cerradas relacionadas con cuestiones éticas en el ejercicio médico, principios éticos, desafios éticos

comunes y conocimiento de las implicaciones legales.
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2.6 Validez

De acuerdo con Hernandez et al. (2014), la validez se relaciona con cuan precisamente un
instrumento puede capturar la esencia de la variable que se pretende medir. Para garantizar la
validez, se empleara la evidencia de contenido, que evalla en qué medida un instrumento
realmente representa el conocimiento especifico del campo relacionado con la variable en cuestion.
Por otro lado, Arias y Covinos (2021) definen la validez como la capacidad de una prueba para
medir con precision aquello que se propone evaluar.

Este aspecto cobra un significado crucial, ya que asegura al investigador que los datos
recopilados seran efectivamente relevantes para su proposito. Siguiendo estos principios, los
instrumentos disefiados para recopilar informacién en nuestra investigacion actual han sido
sometidos a un proceso de validacion realizado por un grupo de expertos, incluyendo un
especialista en metodologia de la investigacion y dos profesionales destacados en el campo del
Derecho.

2.7 Criterios éticos

Los criterios éticos, como brajulas morales, sefialan el camino de la conducta humana,
orientandola hacia lo que la sociedad considera apropiado, equitativo y éticamente aceptable en
diferentes circunstancias. En el ambito de la investigacion académica, estos criterios desempefian
un papel crucial al asegurar que el proceso de investigacion y sus conclusiones sean sélidamente

éticos, respetando los derechos y la dignidad de todas las partes implicadas.

e Respeto por la dignidad humana: Este principio implica tener en cuenta la igualdad
intrinseca de todos los individuos y su derecho innato a ser tratados con cortesia y
consideracion. En el contexto de la investigacion, esto implica la necesidad de abordar

cualquier cuestion ética con sensibilidad, evitando difamar o estigmatizar a cualquier
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persona o grupo. Asimismo, al lidiar con asuntos legales, es crucial preservar la privacidad

y la confidencialidad de las personas involucradas en los casos bajo estudio.

Beneficencia y no maleficencia: El principio de beneficencia exige que se tomen medidas
para promover el bienestar de otros, mientras que la no maleficencia impulsa a evitar causar
dafio deliberadamente. En el &mbito de la investigacion, es imperativo garantizar que las
acciones no perjudiquen a las personas que participan en el proceso investigativo ni a las
comunidades a las que pertenecen. Ademas, si existe informacion potencialmente
perjudicial, se debe considerar cuidadosamente como presentarla de manera responsable,

sin infligir dafio innecesario.

Confidencialidad y privacidad: Mantener la confidencialidad y salvaguardar la
privacidad es esencial al lidiar con documentos delicados y fuentes que contienen datos
sensibles, como expedientes legales o historiales médicos. Es imperativo que no se revele
informacion que pueda permitir la identificacion de individuos especificos sin su expreso
consentimiento. En la medida de lo posible, se deben emplear alias o términos genéricos

para resguardar la identidad de las personas involucradas.

Justicia y equidad: El principio de justicia demanda que todas las personas sean tratadas
de manera igualitaria, garantizando que las decisiones y la distribucion de beneficios y
cargas sean imparciales. Cuando se investigan las cuestiones éticas médicas y legales en el
contexto del Estado Trujillo, es vital considerar como estas problematicas impactan de
manera equitativa en diversos grupos, ya sean profesionales de la salud, pacientes o
ciudadanos en general. Es crucial evitar cualquier tipo de sesgo o discriminacion al

presentar los resultados de la investigacion.
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* Integridad académica: Mantener la integridad académica es esencial en cualquier
investigacion. Esto significa citar adecuadamente todas las fuentes utilizadas en tu tesis,
dandoles el reconocimiento apropiado. La falta de atribucion adecuada puede considerarse

plagio y socava la confianza en tus hallazgos y en tu trabajo en general.

« Transparencia: La transparencia en la investigacion implica ser claro y honesto en la
presentacion de los métodos, procesos y resultados. Si bien la investigacion se basa en
fuentes documentales, es importante que se describa detalladamente como se seleccionaron

las fuentes, se analiz6 la informacion y como se llegaron a las conclusiones.

« Evitar conflictos de interés: En el caso de la existencia de algun tipo de conexidn
personal, financiera o profesional que pueda influir en tu investigacién, es importante que
la misma sea revelada. La transparencia en los posibles conflictos de interés asegura la

imparcialidad y la integridad de la investigacion.

Procedimiento de la Investigacion

El presente estudio se desarrollé bajo los siguientes aspectos:

« Revision bibliografica inicial: Identificar y recopilar fuentes clave relacionadas con la
ética médica y las implicaciones legales en el ejercicio profesional en el Estado Trujillo.

« Anélisis documental: Leer y analizar criticamente los documentos seleccionados,
extrayendo informacién relevante sobre las variables dependientes e independientes.

« Clasificacion y categorizacion: Organizar la informacion en categorias tematicas,
relacionando las variables dependientes e independientes.

« Andlisis comparativo: Comparar las diferentes fuentes para identificar patrones,

tendencias y discrepancias en la practica ética y las implicaciones legales.
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Sintesis y conclusiones: Sintetizar los hallazgos y extraer conclusiones sobre como los
principios éticos impactan en el ejercicio médico y las implicaciones legales en el Estado
Trujillo.

Elaboracion del informe: Redactar el trabajo de grado siguiendo una estructura légica
que incluya introduccion, revision de literatura, metodologia, resultados, discusion,

conclusiones y recomendaciones.

Variable independiente

Etica Médica: En el marco de esta investigacion, la ética médica se erige como la piedra
angular, la fuerza motriz que sera escudrifiada y evaluada minuciosamente para descifrar
su poder de influencia en las demas variables. Se encarna en un cumulo de principios y
valores morales que dirigen el rumbo de la conducta de los médicos en el desempefio de su

vocacion.

Variables dependientes:

Valor de la Etica Médica en el Cumplimiento de Funciones: Esta variable encapsula la
valoracion que los profesionales de la medicina atribuyen a la ética en el ejercicio de su
profesion. Su apreciacion se puede evaluar mediante métodos que incluyen encuestas,

entrevistas y otros enfoques tanto cuantitativos como cualitativos.

Implicaciones Legales en el Ejercicio de la Medicina: Esta variable representa el nivel
de comprension que los médicos tienen en relacion con las implicaciones legales que
conllevan sus acciones profesionales. Su medicién puede llevarse a cabo a través de
cuestionarios o entrevistas diseflados para evaluar su conocimiento acerca de las leyes y

regulaciones pertinentes.
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Percepcion del Ordenamiento Juridico por Médicos Trujillanos: Esta variable analiza
la percepcion que los medicos del Estado Trujillo tienen del sistema legal y normativo que
rige su actividad profesional. Su evaluacidn puede basarse en encuestas que exploren su

grado de familiaridad con las leyes y regulaciones médicas aplicables.



MAPA DE VARIABLE

OBJETIVO GENERAL: Analizar la Etica Médica en el Estado Trujillo, como Principios e Implicaciones legales en el ejercicio profesional.

OBJETIVOS VARIABLE DIMENSIONES INDICADORES ITEMS
ESPECIFICOS
Describir el valor Valor de la Etica  Percepcion del valor ético Funciones ejercidas por los profesionales de 1
de la éticaen el enel en el ejercicio profesional la salud
cumplimiento de Cumplimiento de Percepcion de la importancia de la ética en el 2-3
sus funciones. Funciones cumplimiento de funciones médicas.

Frecuencia de enfrentamiento a dilemas 4-5

éticos en el trabajo.
Conocer las Implicaciones Conocimiento de leyes y Conocimiento de leyes y regulaciones 6-7
implicaciones Legales en el regulaciones medicas medicas vigentes.
legales en el Ejercicio de la Identificacion de casos de consecuencias 8-9
gjercicio de la Medicina legales en la practica médica.
medicina.
Contrastar los Percepcidn del Percepcion del Percepcion del sistema legal en relacion con 10-11
niveles de Ordenamiento ordenamiento juridico enla  la préctica médica.
percepcion y de Juridico por practica médica Experiencia de situaciones que requirieron 12-13
conocimiento del Médicos decisiones éticas con implicaciones legales.
ordenamiento Trujillanos Formacion especifica en ética médica durante 14-15
juridico que poseen la carrera profesional.
los médicos Identificacion de desafios éticos mas 16-17
trujillanos. relevantes.

Fuente: Elaboracion propia.
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CAPITULO IV
ANALISIS DE RESULTADOS

3.1 Analisis de resultados de la encuesta

Primera pregunta: Especialidad Médica

Tabla 1
Resultados de la primera pregunta.

Especialidad Resultados

[E=Y

Anestesiologia
CIRUGIA
EPIDEMIOLOGA
GINECOLOGIA/OBSTETRICIA
MEDICINA GENERAL
Médico Cirujano
Otorrinolaringélogo
PEDIATRIA
Residente de MGl

PR R P OWREW

Fuente: Elaboracion propia.

Los resultados muestran una variedad de especialidades médicas y titulos diferentes. En
primer lugar, la especialidad de Medicina General es la mas representada con 8 resultados, lo que
podria indicar una mayor presencia de médicos generales en el grupo o en la muestra de datos
analizada. Esto podria sugerir que la medicina general es una especialidad médica comun en la

poblacién estudiada o en el conjunto de datos en cuestion.

La especialidad de Cirugia y Ginecologia/Obstetricia tienen 3 resultados cada una, lo que
sugiere que estas especialidades también son representativas en el grupo, pero en menor medida
que Medicina General. Esto podria reflejar la presencia de cirujanos y ginecologos en la muestra,
indicando una distribucién mas equitativa de estas especialidades en comparacion con Medicina

General.



73

Por otro lado, se observan especialidades con un solo resultado, como Anestesiologia,
Epidemiologia, Médico Cirujano, Otorrinolaringologia, Pediatria y Residente de MGI. Esto podria
indicar que estas especialidades son menos comunes en el grupo o que solo una pequefia

proporcion de profesionales pertenece a estas areas médicas.

En general, los resultados proporcionan una instantanea de la diversidad de especialidades
médicas dentro de la poblacion o muestra de datos analizada, con Medicina General destacando

como la especialidad mas comun, seguida por Cirugia y Ginecologia/Obstetricia en segundo lugar.

Especialidad Médica

B Anestesiologia

M CIRUGIA

I EPIDEMIOLOGA
GINECOLOGIA/OBSTETRICI
A

M MEDICINA GENERAL

M Médico Cirujano

B Otorrinolaringdlogo

M PEDIATRIA

M Residente de MGI

Figura 1 Expresion grafica de la primera pregunta.

Nota. Elaboracién propia.

De esta expresion se evidencia que:

1. Medicina General: Esta es la especialidad mas representada con un total de 8 resultados.
Esto sugiere que hay un namero significativo de médicos generales en esta poblacion o

conjunto de datos.
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2. Cirugia: La especialidad de cirugia ocupa el segundo lugar en representacion, con un total
de 3 resultados. Esto indica que hay una presencia considerable de cirujanos en la poblacion

estudiada.

3. Ginecologia/Obstetricia: Al igual que la cirugia, esta especialidad tiene 3 resultados. Esto

sugiere que hay un nimero similar de ginecélogos/obstetras en comparacidn con cirujanos.

4. Médico Cirujano: Aungue es similar a la especialidad de cirugia, es importante destacar
que hay una entrada especifica para "Médico Cirujano™ con 1 resultado. Esto podria
representar una distincién importante en la poblacién, ya que no todos los médicos

generales pueden ser cirujanos.

5. Anestesiologia, Epidemiologia, Otorrinolaringologia, Pediatria y Residente de MGI:
Cada una de estas especialidades tiene solo 1 resultado en la gréfica. Esto sugiere que hay
una representacion bastante limitada de estos profesionales en la poblacion o conjunto de

datos.

En lineas generales, la grafica muestra una distribucion diversa de especialidades médicas
o profesionales de la salud, con una concentracion relativamente alta en medicina general, cirugia
y ginecologia/obstetricia. Esta informacidn puede ser Gtil para comprender la composicion de un
grupo de profesionales de la salud o para identificar areas de fortaleza o debilidad en términos de

especialidades disponibles en una region o institucion especifica.

Segunda pregunta: En mi practica médica, considero que la ética es totalmente importante

Tabla 2

Resultados de la segunda pregunta.

Opciones Resultados
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TOTALMENTE DE ACUERDO 16
TOTALMENTE EN DESACUERDO 1

Fuente: Elaboracion propia.

Los resultados de la segunda pregunta indican que la gran mayoria de los encuestados,
especificamente 16 de ellos, estan "TOTALMENTE DE ACUERDO" en que la ética es de suma
importancia en su practica méedica. Esto sugiere que la ética es un valor fundamental en la toma de
decisiones y la atencion médica para la mayoria de los encuestados. Es un hallazgo positivo que

demuestra un fuerte compromiso con la ética y la integridad en el ejercicio de la medicina.

Solo 1 persona indico estar "TOTALMENTE EN DESACUERDO" con la importancia de
la ética en su préctica médica. Esto podria deberse a razones personales o diferentes perspectivas
éticas, pero representa una minoria significativamente pequefia en la muestra. En general, la
abrumadora mayoria de los encuestados considera la ética como un principio fundamental en su
ejercicio médico, lo que es esencial para proporcionar una atencion médica de alta calidad y

asegurar la confianza de los pacientes.

En mi practica meédica, considero que la
ética es totalmente importante

M DE ACUERDO

B TOTALMENTE DE ACUERDO
TOTALMENTE EN
DESACUERDO

Figura 2 Expresion gréfica de la segunda pregunta.
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Nota. Elaboracion propia.

Tal y como se evidencia, la grafica muestra que la gran mayoria de los encuestados estan
"Totalmente de acuerdo" con la afirmacion o pregunta, lo que sugiere un alto grado de consenso
en la comunidad encuestada. Sin embargo, es importante considerar y comprender las razones
detras de la respuesta Unica de "Totalmente en desacuerdo"” para obtener una imagen completa de

las opiniones en juego.

En primer lugar, se puede observar que la mayoria de las respuestas son "Totalmente de
acuerdo™ (16), mientras que solo una respuesta es "Totalmente en desacuerdo” (1). Esta
distribucion sugiere una fuerte tendencia hacia el acuerdo con la afirmacidn o pregunta en cuestion

por parte de la mayoria de los encuestados.

En ese sentido, la presencia de un alto nUmero de respuestas "Totalmente de acuerdo”
indica un alto grado de consenso en la comunidad encuestada. Esto sugiere que la mayoria de las
personas que participaron en la encuesta comparten una opinion o punto de vista similar sobre el

tema.

No obstante, la Gnica respuesta de "Totalmente en desacuerdo” representa una minoria
significativamente pequefia en comparacioén con la mayoria que esta de acuerdo. Puede ser
importante investigar mas a fondo por qué esta minoria tiene una perspectiva tan diferente. Dado
el desequilibrio en las respuestas, resulta valioso profundizar en el andlisis para comprender las

razones detras de esta fuerte inclinacion hacia el acuerdo.

Tercera pregunta: La ética es esencial para tomar decisiones médicas adecuadas.

Tabla 3
Resultados de la tercera pregunta.
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Opciones Resultados
DE ACUERDO 4
TOTALMENTE DE ACUERDO 15
TOTALMENTE EN DESACUERDO 1

Fuente: Elaboracion propia.

Los resultados de la tercera pregunta muestran un fuerte consenso en la importancia de la
ética en la toma de decisiones médicas. La mayoria abrumadora de los encuestados, un total de 15,
estan "TOTALMENTE DE ACUERDO" en que la ética es esencial para tomar decisiones médicas
adecuadas. Esto resalta la conviccion generalizada de que la ética es un componente critico en la

toma de decisiones médicas y que influye significativamente en la calidad de la atencién brindada.

Adicionalmente, 4 personas estan "DE ACUERDO" con la importancia de la ética en la
toma de decisiones médicas, lo que refuerza ain mas la idea de que la ética es considerada como
un factor esencial en el proceso de tomar decisiones médicas adecuadas. Solo 1 persona indicd
"TOTALMENTE EN DESACUERDO" con esta afirmacién, lo que representa una minoria

pequena en la muestra.

La ética es esencial para tomar
decisiones médicas adecuadas.

Bl DE ACUERDO
M TOTALMENTE DE ACUERDO
TOTALMENTE EN

= DESACUERDO

Figura 3 Expresion gréfica de la tercera pregunta.
Nota. Elaboracién propia.
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La mayoria de las respuestas (15) son "Totalmente de acuerdo”, lo que sugiere que una
gran proporcion de los encuestados comparten una opinion similar sobre la afirmacion o pregunta.
También hay 4 respuestas que indican que los encuestados estan simplemente "De acuerdo” en
lugar de "Totalmente de acuerdo”. Esto sugiere que hay cierta variabilidad en los niveles de

acuerdo dentro del grupo de encuestados.

Aun asi, un porcentaje infimo muestra que alguien esta "Totalmente en desacuerdo” con la
afirmacion. Por lo que, en general, parece haber un consenso en el grupo encuestado, con la
mayoria de las personas inclinadas hacia el acuerdo. Sin embargo, es importante investigar mas a
fondo para comprender las razones detras de las diferencias de opinion, especialmente en el grupo

de personas que estan simplemente "De acuerdo” en lugar de "Totalmente de acuerdo."”
Cuarta pregunta: Frecuentemente me encuentro con dilemas éticos en mi trabajo como
médico

Tabla 4

Expresidn grafica de la tercera pregunta.

Opciones Resultados
DE ACUERDO 10
EN DESACUERDO 2
NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDO 4
TOTALMENTE DE ACUERDO 4

Fuente: Elaboracion propia.

Un total de 4 personas estan "TOTALMENTE DE ACUERDO" en que se encuentran
frecuentemente con dilemas éticos en su trabajo como médicos. Esto indica que un segmento

considerable del grupo experimenta dilemas éticos de manera regular en su practica médica.
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Ademas, 10 personas indicaron estar "DE ACUERDO" en que encuentran dilemas éticos,
lo que sugiere que una parte significativa también enfrenta este tipo de situaciones, aunque quizas

no tan frecuentemente como el primer grupo.

Por otro lado, 4 personas expresaron gque no estan ni de acuerdo ni en desacuerdo ("NI DE
ACUERDO NI EN DESACUERDOQO") con la afirmacion de enfrentar dilemas éticos en su trabajo,
lo que podria indicar cierta ambigiiedad o una frecuencia variable de tales situaciones en su

experiencia.

Solo 2 personas estan "EN DESACUERDO" con la declaracion, lo que indica que un
pequefio porcentaje del grupo no considera que se enfrenta regularmente a dilemas éticos en su
practica médica. La presencia de dilemas éticos es una caracteristica comun en la practica médica
y puede requerir una reflexion ética constante para tomar decisiones adecuadas en situaciones

complejas.

Frecuentemente me encuentro con
dilemas éticos en mi trabajo como
médico

Bl DE ACUERDO
B EN DESACUERDO
. NI DE ACUERDO NI EN
- DESACUERDO
TOTALMENTE DE ACUERDO

Figura 4 Expresion gréafica de la cuarta pregunta.

Nota. Elaboracién propia.
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En general, la grafica circular refleja una diversidad de opiniones sobre el tema en cuestion,
pero la opinion mayoritaria es favorable ("De acuerdo™). Esta mayoria sugiere que la mayoria de
las personas encuestadas estan a favor o estan de acuerdo con el tema. Aun asi, las respuestas "en
desacuerdo™ representan una minoria significativa, lo que indica que hay algunas voces que

discrepan con la opinion mayoritaria.

Sin embargo, la presencia de respuestas "Ni de acuerdo ni en desacuerdo™ sefiala que un
numero de personas no ha tomado una posicién clara en este asunto. Aun asi, la categoria
"Totalmente de acuerdo” es interesante, ya que muestra que hay un grupo de personas que no solo

estan de acuerdo, sino que estan totalmente de acuerdo con la afirmacion.

Quinta pregunta: Los dilemas éticos son una parte rara de mi practica médica.

Tabla b

Resultados de la quinta pregunta.

Opciones Resultados

DE ACUERDO 6

EN DESACUERDO 7

NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDO 2
TOTALMENTE DE ACUERDO 3
TOTALMENTE EN DESACUERDO 2

Fuente: Elaboracion propia.

Un total de 3 personas indicaron estar "TOTALMENTE DE ACUERDO" en que los
dilemas éticos son una parte rara de su practica médica. Esto sugiere que un pequefio segmento
del grupo encuestado raramente se encuentra con dilemas éticos en su trabajo como médicos. Por
otro lado, 7 personas estan "EN DESACUERDOQO" con la afirmacion de que los dilemas éticos son
raros en su practica médica. Esto indica que la mayoria de los encuestados no considera que los
dilemas éticos sean poco frecuentes en su trabajo y que, en su experiencia, estos son un

componente mas comdn en su préactica.
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Se observa que 6 personas estan "DE ACUERDQO™" en que los dilemas éticos son raros en
su practica médica. Esto representa una parte del grupo que considera que los dilemas éticos son
menos frecuentes en su experiencia clinica. Ademas, 2 personas estdn "NI DE ACUERDO NI EN
DESACUERDOQ" con la afirmacion, lo que podria indicar cierta ambigliedad o una experiencia

variable en relacién con los dilemas éticos.

Finalmente, 2 personas estan "TOTALMENTE EN DESACUERDO" con la declaracion,
lo que sugiere que, para un pequefio nimero de encuestados, los dilemas éticos son una parte
comun o incluso predominante en su practica médica. En conjunto, estos resultados sefialan que
existe una diversidad de percepciones en cuanto a la frecuencia de los dilemas éticos en la practica
médica, con la mayoria de los encuestados no considerando que sean raros en su experiencia, pero
un segmento apreciable indicando lo contrario. Esto destaca la variabilidad en la naturaleza de los

desafios éticos en la medicina.

Los dilemas éticos son una parte rara
de mi practica médica

B DE ACUERDO

M EN DESACUERDO
NI DE ACUERDO NI EN
DESACUERDO
TOTALMENTE DE ACUERDO
TOTALMENTE EN
DESACUERDO

Figura 5 Expresion gréfica de la quinta pregunta.
Nota. Elaboracidn propia.
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En este caso, la gréafica circular refleja una opinién mayoritaria en contra de la afirmacion
0 pregunta, ya que la categoria "En desacuerdo” es la mas grande. Sin embargo, sigue habiendo
diversidad de opiniones, con algunas personas que estan de acuerdo o en desacuerdo de manera
maés sélida ("Totalmente de acuerdo™ y "Totalmente en desacuerdo™), asi como algunas opiniones

neutrales o indecisas.

Aunque las respuestas "De acuerdo” siguen siendo una categoria relevante, ahora
representan una proporcion menor en comparacion con las respuestas "En desacuerdo”. Esto indica
gue un numero significativo de personas todavia esta de acuerdo con la afirmacién o pregunta,

pero no son mayoria.

De hecho, la categoria "En desacuerdo™ es la mas numerosa en esta encuesta, lo que sugiere
que la mayoria de las personas encuestadas estan en desacuerdo con la afirmacion o pregunta. Esto
refleja una opinion mayoritaria en contra del tema evaluado. Por otro lado, el nimero de respuestas
en esta categoria es bajo y representa una opinion neutral o indecisa. La presencia de respuestas

neutrales es menor en comparacién con las respuestas "De acuerdo” y "En desacuerdo™.

Inclusive, aunque hay personas que estan "Totalmente de acuerdo", su nimero es menor
en comparacion con la categoria "En desacuerdo”. Esto sugiere que, si bien hay un grupo que
respalda la afirmacion de manera sélida, la mayoria no estad de acuerdo. Pero, al igual que la
categoria "Totalmente de acuerdo”, hay un grupo que esta "Totalmente en desacuerdo”, pero su
nimero es menor en comparacion con la categoria "En desacuerdo”, lo que indica que hay una

minoria que se opone firmemente a la afirmacion.

Sexta pregunta: Conozco muy bien las leyes y las regulaciones médicas vigentes en el

Estado Trujillo.
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Tabla 6

Resultados de la sexta pregunta.

Opciones Resultados
DE ACUERDO 5
EN DESACUERDO 6
NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDO 5
TOTALMENTE DE ACUERDO 2
TOTALMENTE EN DESACUERDO 2

Fuente: Elaboracion propia.

Un total de 5 personas indicaron estar "DE ACUERDQ" en que conocen muy bien las leyes
y regulaciones médicas vigentes en el Estado Trujillo. Esto sugiere que un segmento del grupo se
siente confiado en su conocimiento de las normativas médicas locales. Por otro lado, 6 personas
estdn "EN DESACUERDO" con la afirmacion, lo que indica que una parte del grupo no se
considera bien informada acerca de las leyes y regulaciones médicas en el Estado Trujillo. Esto
puede deberse a diversas razones, como falta de acceso a informacion actualizada o cambios en

las regulaciones.

Ademas, 5 personas estan "NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDOQO" con la afirmacién,
lo que sugiere cierta ambigledad en su conocimiento de las regulaciones médicas en el estado.
Puede que tengan un conocimiento parcial o inconstante de las leyes médicas locales. Un total de
2 personas estdn "TOTALMENTE DE ACUERDQO" en que conocen muy bien las leyes y
regulaciones médicas, lo que indica un alto nivel de confianza en su comprensién de las normativas
vigentes en el Estado Trujillo. Por ultimo, 2 personas estan "TOTALMENTE EN
DESACUERDOQ" con la declaracién, lo que significa que sienten que no poseen conocimiento

alguno o muy limitado sobre las leyes y regulaciones médicas locales.
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Conozco muy bien las leyes y
regulaciones médicas vigentes en el
Estado Trujillo

M DE ACUERDO

M EN DESACUERDO

& NI DE ACUERDO NI EN
DESACUERDO
TOTALMENTE DE ACUERDO
TOTALMENTE EN

= DESACUERDO

Figura 6 Expresion grafica de la sexta pregunta.

Nota. Elaboracion propia.

En este caso, la grafica circular refleja una opinién mayoritaria en contra de la afirmacion
0 pregunta, ya que la categoria "En desacuerdo” es la mas grande. Sin embargo, sigue habiendo
una proporcion significativa de opiniones neutrales o indecisas ("Ni de acuerdo ni en desacuerdo"),

lo que indica que algunas personas no han tomado una posicion clara sobre el tema.

Dado que las respuestas neutrales son bastante numerosas y las respuestas "De acuerdo" y
"En desacuerdo” son relativamente equilibradas en términos de nimero, por lo que parece haber

un grado significativo de indecision o falta de consenso en la poblacion encuestada.

Séptima pregunta: A pesar de no ser experto, tengo cierto conocimiento de las leyes y

regulaciones médicas vigentes en el Estado Trujillo.

Tabla 7
Resultados de la séptima pregunta.

Opciones Resultados

DE ACUERDO 12
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EN DESACUERDO
NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDO
TOTALMENTE DE ACUERDO
TOTALMENTE EN DESACUERDO

P NN W

Fuente: Elaboracion propia.

Los resultados de la séptima pregunta indican que la mayoria de los encuestados tienen al
menos cierto conocimiento de las leyes y regulaciones médicas vigentes en el Estado Trujillo,
aungue no se consideran expertos en el tema. Un total de 12 personas estan "DE ACUERDQO" en
que tienen cierto conocimiento de las leyes y regulaciones médicas locales, lo que sugiere que un
amplio grupo dentro del conjunto encuestado posee al menos un grado basico de comprension de

las regulaciones medicas en su area de practica.

Por otro lado, 3 personas estan "EN DESACUERDO" con la afirmacion, indicando que no
sienten que tengan conocimiento alguno de las leyes y regulaciones médicas vigentes en el Estado
Trujillo. Esto representa una minoria en la muestra que no se siente familiarizada con estos
aspectos. Ademas, 2 personas estan "NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDO" con la
declaracion, lo que podria reflejar cierta ambigliedad en su conocimiento o una percepcion de que

su nivel de conocimiento es limitado y no llega al nivel de experto.

Un total de 2 personas estan "TOTALMENTE DE ACUERDO" en que tienen cierto
conocimiento de las leyes y regulaciones médicas, lo que indica que, aunque no se consideran
expertos, tienen una comprension bastante solida de estas regulaciones. Por Gltimo, 1 persona esta
"TOTALMENTE EN DESACUERDO" con la afirmacion, lo que significa que se siente

completamente desconocedora de las leyes y regulaciones médicas en el Estado Truijillo.
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A pesar de no ser experto, tengo cierto
conocimiento de las leyes y regulaciones
meédicas vigentes en el Estado Trujillo

M DE ACUERDO

M EN DESACUERDO

= NI DE ACUERDO NI EN
DESACUERDO
TOTALMENTE DE ACUERDO
TOTALMENTE EN

- DESACUERDO

Figura 7 Expresion gréfica de la séptima pregunta.

Nota. Elaboracién propia.

En este caso, la grafica circular refleja un fuerte consenso a favor de la afirmacion o
pregunta, ya que la categoria "De acuerdo"” es dominante. La opinién en contra ("En desacuerdo")
es una minoria significativa, pero claramente superada en numero por aquellos que estan de

acuerdo.

Dado que la mayoria de las respuestas estan en la categoria "De acuerdo", esta encuesta
refleja un alto grado de apoyo al tema evaluado. En este orden, la categoria "De acuerdo"
representa la mayoria abrumadora de respuestas, lo que indica que la gran mayoria de las personas
encuestadas estan de acuerdo con la afirmacién o pregunta. Esto sugiere un fuerte consenso en

favor del tema evaluado.

Incluso, la categoria "En desacuerdo” representa una minoria significativa en comparacion

con las respuestas "De acuerdo". Esto indica que hay un grupo considerable de personas que estan
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en desacuerdo con la afirmacién, pero son una minoria en esta encuesta. No obstante, el nimero
de respuestas en la categoria ni de acuerdo ni en desacuerdo es bajo y representa una opinion
neutral o indecisa. La presencia de respuestas neutrales es menor en comparacion con las

respuestas "De acuerdo” y "En desacuerdo™.

Ademas, hay un grupo que esta "Totalmente de acuerdo”, lo que indica que respaldan la
afirmacion de manera sélida. Mientras, que la categoria "Totalmente en desacuerdo™ es la menos

numerosa en esta encuesta, lo que sugiere que el desacuerdo total es una opinién minoritaria.

Octava pregunta: Estoy al tanto de casos de colegas médicos que enfrentaron

consecuencias legales debido a su practica médica en el Estado Trujillo.

Tabla 8

Resultados de la octava pregunta.

Opciones Resultados
DE ACUERDO 7
EN DESACUERDO 1
NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDO 1
TOTALMENTE DE ACUERDO 10
TOTALMENTE EN DESACUERDO 1

Fuente: Elaboracion propia.

Los resultados de la octava pregunta indican que la mayoria de los encuestados estan al
tanto de casos de colegas médicos que enfrentaron consecuencias legales debido a su préactica
médica en el Estado Trujillo. Un total de 10 personas estan "TOTALMENTE DE ACUERDO" en
que conocen casos de colegas médicos que han enfrentado consecuencias legales debido a su
practica médica. Esto sugiere que un numero significativo de profesionales médicos en el grupo
es consciente de situaciones legales que han afectado a sus colegas, lo que podria influir en su

propia practica y en su percepcion de los riesgos legales asociados a la medicina.
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Adicionalmente, 7 personas estan "DE ACUERDQ" con la afirmacion, lo que indica que
un segmento adicional del grupo también tiene conocimiento de estos casos. Esto amplia la
percepcion generalizada de que las consecuencias legales en la practica médica no son un
fendmeno aislado en el Estado Trujillo. Solo 1 persona estd "EN DESACUERDO" con la
declaracion, lo que sugiere que una minoria en la muestra no esta al tanto de casos de colegas

médicos que enfrentaron consecuencias legales en su practica médica en el Estado Trujillo.

Asimismo, 1 persona indicé "NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDO" con la
afirmacion, lo que podria reflejar una posicién neutral o una falta de informacion precisa sobre
estos casos. Finalmente, 1 persona estd "TOTALMENTE EN DESACUERDQ" con la afirmacion,
lo que indica que no tiene conocimiento de colegas médicos que hayan enfrentado consecuencias

legales en su practica médica en el Estado Trujillo.

De esta manera, la mayoria de los encuestados estan al tanto de casos de colegas médicos
que han enfrentado consecuencias legales en su préactica en el Estado Trujillo, lo que puede ser un
factor importante en su toma de decisiones y en su comprension de los aspectos legales de la

medicina en la region.
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Estoy al tanto de casos de colegas médicos
que enfrentaron consecuencias legales
debido a su practica médica en Trujillo

M DE ACUERDO
M EN DESACUERDO
__ NI DE ACUERDO NI EN
"~ DESACUERDO
TOTALMENTE DE ACUERDO
B TOTALMENTE EN DESACUERDO

Figura 8 Expresion grafica de la octava pregunta.

Nota. Elaboracidn propia.

En este caso, la gréafica circular refleja un fuerte consenso en favor de la afirmacion o
pregunta, ya que la categoria "De acuerdo" y "Totalmente de acuerdo™ son las mas numerosas. La
opinion en contra ("En desacuerdo™ y "Totalmente en desacuerdo™) es una minoria muy limitada

en esta encuesta.

La categoria "De acuerdo" representa una proporcion significativa de respuestas, 1o que
indica que un numero sustancial de personas esta de acuerdo con la afirmaciéon o pregunta.
Mientras tanto, la categoria "En desacuerdo" es la menos numerosa en esta encuesta, lo que sugiere
que solo un nimero muy limitado de personas esta en desacuerdo con la afirmacion. El desacuerdo

es una opinién minoritaria en esta encuesta.

El nimero de respuestas en la categoria ni de acuerdo ni en desacuerdo, resulta igual al

namero de respuestas "En desacuerdo™ y refleja una opinion neutral o indecisa. La presencia de
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respuestas neutrales es muy baja en comparacion con las respuestas "De acuerdo™ y "Totalmente

de acuerdo".

Del mismo modo, la categoria "Totalmente de acuerdo” es la mas numerosa en esta
encuesta, lo que indica que una gran mayoria de las personas encuestadas respaldan la afirmacion
de manera solida. Asimismo, la categoria "Totalmente en desacuerdo™ es la menos numerosa en

esta encuesta, 1o que sugiere que el desacuerdo total es una opinion minoritaria.

Novena pregunta: Considero importante que se respete la transparencia y el debido

proceso en casos legales que involucran a los médicos en el Estado Truijillo,

Tabla 9

Resultados de la novena pregunta.

Opciones Resultados
DE ACUERDO 5
EN DESACUERDO 1
TOTALMENTE DE ACUERDO 14

Fuente: Elaboracion propia.

Los resultados de la novena pregunta muestran una fuerte tendencia hacia la importancia
atribuida a la transparencia y el debido proceso en casos legales que involucran a los médicos en
el Estado Trujillo. Un total de 14 personas estdn "TOTALMENTE DE ACUERDO" en que
consideran importante que se respete la transparencia y el debido proceso en casos legales que
involucran a los médicos en el Estado Trujillo. Esto indica un alto grado de consenso en que el
respeto a la transparencia y al debido proceso es fundamental en situaciones legales que afectan a

los profesionales médicos en la region.

Adicionalmente, 5 personas estan "DE ACUERDQ" con la afirmacion, lo que amplia el

apoyo a la idea de que la transparencia y el debido proceso son esenciales en estos casos. Solo 1
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persona estad "EN DESACUERDO" con la declaracion, lo que representa una minoria en la muestra
que no considera que la transparencia y el debido proceso sean importantes en casos legales que

involucran a médicos en el Estado Truijillo.

En conjunto, estos resultados reflejan una clara preferencia dentro del grupo encuestado
por garantizar que se respete la transparencia y el debido proceso en casos legales que afectan a
los médicos. Esto sugiere una preocupacion por la equidad y la justicia en el sistema legal y una
fuerte adhesion a los principios de debida diligencia en asuntos legales relacionados con la practica

médica.

Considero importante que se respete

la transparencia y el debido proceso

en casos legales que involucran a los
médicos en Trujillo

M DE ACUERDO
W EN DESACUERDO
' TOTALMENTE DE ACUERDO

Figura 9 Expresion grafica de la novena pregunta.

Nota. Elaboracion propia.

En este caso, la grafica circular refleja un fuerte consenso a favor de la afirmacion o
pregunta, ya que la categoria "Totalmente de acuerdo” es abrumadoramente predominante. La
opinion en contra ("En desacuerdo™) es una minoria muy limitada en esta encuesta. La categoria
"De acuerdo™ representa una proporcion limitada de respuestas, lo que indica que solo un nimero

pequefio de personas esta de acuerdo con la afirmacién o pregunta.
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Por su parte, la categoria "En desacuerdo™ es la menos numerosa en esta encuesta, 1o que
sugiere que el desacuerdo es una opinion minoritaria en esta encuesta. Finalmente, la categoria
"Totalmente de acuerdo” es la ma&s numerosa en esta encuesta, lo que indica que la gran mayoria

de las personas encuestadas respaldan la afirmacion de manera sélida.

Décima pregunta: Percibo que el sistema legal es favorable para la practica médica en el

Estado Trujillo.

Tabla 10
Resultados de la décima pregunta.
Opciones Resultados
DE ACUERDO 5

EN DESACUERDO 5

NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDO 4
TOTALMENTE DE ACUERDO 3
TOTALMENTE EN DESACUERDO 3

Fuente: Elaboracion propia.

Un total de 5 personas estan "DE ACUERDQO" en que perciben que el sistema legal es
favorable para la practica médica en el Estado Trujillo, lo que indica que un segmento del grupo
considera que las leyes y regulaciones locales son beneficiosas y propicias para los médicos. Por
otro lado, 5 personas estan "EN DESACUERDO" con la afirmacion, lo que muestra que un nimero
igual de participantes no comparte la percepcion de que el sistema legal sea favorable para la
practica médica. Esto sugiere que otro segmento de la muestra ve desafios o inconvenientes en el

sistema legal en relacion con la préctica médica.

Ademas, 4 personas estan "NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDO" con la declaracién,
lo que podria indicar cierta ambigiiedad en su percepcion o una falta de seguridad en cuanto a si

el sistema legal es favorable o no. Un total de 3 personas estan "TOTALMENTE DE ACUERDO"
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en que perciben que el sistema legal es favorable, lo que resalta que un pequefio grupo tiene una

percepcion especialmente positiva en este sentido.

Por ultimo, 3 personas estan "TOTALMENTE EN DESACUERDO" con la afirmacion, lo
que refuerza la idea de que otro grupo tambiéen tiene una percepcion especialmente negativa en
relacion con el sistema legal y su favorabilidad para la practica médica en el Estado Trujillo.
Mientras algunos consideran que es favorable, otros lo ven de manera desfavorable, y algunos se
encuentran en una posicion intermedia 0 ambigua en su percepcion. Esto sugiere que las opiniones

sobre este tema pueden variar ampliamente dentro del grupo encuestado.

Percibo que el sistema legal es favorable
para la practica médica en Truijillo

M DE ACUERDO

M EN DESACUERDO
NI DE ACUERDO NI EN
DESACUERDO
TOTALMENTE DE ACUERDO
TOTALMENTE EN

.DESACUERDO

Figura 10 Expresion grafica de la décima pregunta.
Nota. Elaboracién propia.

Los resultados muestran una clara falta de consenso, siendo que la grafica circular refleja
una division equitativa de opiniones, ya que las categorias "De acuerdo™ y "En desacuerdo™ tienen
el mismo numero de respuestas. Ademas, hay una presencia significativa de respuestas neutrales

0 indecisas ("Ni de acuerdo ni en desacuerdo"). Las categorias "Totalmente de acuerdo" y
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"Totalmente en desacuerdo” representan opiniones méas sélidas, pero siguen siendo minoritarias

en comparacion con las respuestas "De acuerdo" y "En desacuerdo”.

Undécima pregunta: Creo que se deben hacer reformas para el ejercicio de la practica

médica.

Tabla 11

Resultados de la undécima pregunta.

Opciones Resultados
DE ACUERDO 7
NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDO 1
TOTALMENTE DE ACUERDO 12

Fuente: Elaboracién propia.

Los resultados de la undécima pregunta indican una clara tendencia hacia la creencia de
que se deben hacer reformas para el ejercicio de la practica médica en el Estado Trujillo. Un total
de 12 personas estan "TOTALMENTE DE ACUERDO" en que creen que se deben hacer reformas
para el ejercicio de la préactica médica. Esto refleja una fuerte conviccion en la necesidad de

cambios en el sistema o regulaciones que rigen la practica médica en la region.

Adicionalmente, 7 personas estan "DE ACUERDQO" con la afirmacion, lo que amplia el
apoyo a la idea de reformas en el ejercicio de la practica médica. Solo 1 persona estd "NI DE
ACUERDO NI EN DESACUERDO" con ladeclaracion, lo que podria indicar una posicion neutral

0 una falta de opinidn clara sobre la necesidad de reformas.

En conjunto, estos resultados destacan una amplia preocupacion dentro del grupo
encuestado por la necesidad de reformas en el ejercicio de la practica médica en el Estado Truijillo.

Esta percepcion puede deberse a diversas razones, como cambios en la atencion médica, avances
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en la medicina, o desafios legales y éticos en evolucién, que requieren una revision y adaptacion

de las regulaciones y politicas existentes.

Creo que se deben hacer reformas
para el ejercicio de la practica médica

Bl DE ACUERDO

o NI DE ACUERDO NI EN
DESACUERDO

W TOTALMENTE DE ACUERDO

Figura 11 Expresion grafica de la undécima pregunta.
Nota. Elaboracion propia.

La categoria "De acuerdo" representa una proporcion modesta pero significativa de
respuestas, lo que indica que un nimero considerable de personas esta de acuerdo con la afirmacién
0 pregunta. Sin embargo, la categoria "Ni de acuerdo ni en desacuerdo" tiene un nimero muy
limitado de respuestas, reflejando una opinién neutral o indecisa en la encuesta. Asimismo, la
categoria "Totalmente de acuerdo” es la mé&s numerosa en esta encuesta, lo que indica que la gran

mayoria de las personas encuestadas respaldan la afirmacion de manera sélida.

Duodécima pregunta: He tenido que tomar decisiones éticas que podrian tener

implicaciones legales en mi practica médica.

Tabla 12
Resultados de la duodécima pregunta.

Opciones Resultados
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DE ACUERDO
EN DESACUERDO
NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDO
TOTALMENTE DE ACUERDO
TOTALMENTE EN DESACUERDO

= o WhN oo

Fuente: Elaboracion propia.

Los resultados de la duodécima pregunta sugieren que una parte significativa de los
profesionales médicos encuestados ha tenido que enfrentar decisiones éticas en su practica medica
que podrian tener implicaciones legales. Un total de 6 personas estdn "TOTALMENTE DE
ACUERDOQO" en que han tenido que tomar decisiones éticas con posibles implicaciones legales en
su practica médica. Esto sefiala que un grupo considerable ha experimentado situaciones donde las

consideraciones éticas y legales se entrelazan en su trabajo.

Adicionalmente, 8 personas estan "DE ACUERDQO™" con la afirmacion, lo que amplia la
percepcion de que la toma de decisiones éticas con implicaciones legales es una realidad en su
practica médica. Solo 2 personas estan "EN DESACUERDO" con la declaracién, lo que indica
gue una minoria en la muestra no ha enfrentado situaciones donde la ética y las implicaciones

legales se superponen en su ejercicio médico.

Ademas, 3 personas estan "NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDO" con la afirmacion,
lo que podria reflejar cierta ambigiedad en su experiencia 0 una percepcion intermedia en este
aspecto. Por altimo, 1 persona esta "TOTALMENTE EN DESACUERDO" con la declaracion, lo
que sugiere que no ha tenido que lidiar con decisiones éticas que tengan consecuencias legales en
su practica médica. Estos resultados subrayan que una parte sustancial de los profesionales
médicos en la muestra ha enfrentado situaciones donde la ética y las implicaciones legales se
entrelazan en su toma de decisiones médicas, lo que destaca la complejidad de la practica médica

y la importancia de la formacion y la reflexion ética en el campo de la medicina.
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He tenido que tomar decisiones éticas
que podrian tener implicaciones legales
en mi practica medica

M DE ACUERDO

M EN DESACUERDO

- NI DE ACUERDO NI EN
DESACUERDO
TOTALMENTE DE ACUERDO

.TOTALMENTE EN
DESACUERDO

Figura 12 Expresion grafica de la duodécima pregunta.

Nota. Elaboracién propia.

La categoria "De acuerdo” representa una proporcioén significativa de respuestas, lo que
indica que un numero considerable de personas esta de acuerdo con la afirmacion o pregunta. Por
otro lado, la categoria "En desacuerdo” es menor en nimero en comparacion con las respuestas
"De acuerdo”. Esto indica que hay un grupo modesto de personas que estan en desacuerdo con la

afirmacion.

En cuanto a la categoria “Ni de acuerdo ni en desacuerdo” el nimero de respuestas en esta
categoria es relevante y refleja una opinion neutral o indecisa. La presencia de respuestas neutrales

es significativa en comparacion con las respuestas "De acuerdo" y "En desacuerdo".

Asimismo, la categoria "Totalmente de acuerdo™ representa una proporcion significativa
de respuestas, lo que indica que un numero considerable de personas respalda la afirmacion de
manera sélida. Por ultimo, la categoria "Totalmente en desacuerdo” es la menos numerosa en esta

encuesta, lo que sugiere que el desacuerdo total es una opinién minoritaria.
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Decimotercera pregunta: Puedo manejar el estrés relacionado con la toma de decisiones

éticas que podrian tener consecuencias legales.

Tabla 13
Resultados de la decimotercera pregunta.

Opciones Resultados
DE ACUERDO 12
EN DESACUERDO 4
TOTALMENTE DE ACUERDO 4

Fuente: Elaboracion propia.

Los resultados de la decimotercera pregunta reflejan la percepcion de los encuestados en
cuanto a su capacidad para manejar el estrés relacionado con la toma de decisiones éticas que
podrian tener consecuencias legales en su practica médica. Un total de 12 personas estan "DE
ACUERDO" en que pueden manejar el estrés en estas situaciones, 10 que sugiere que un grupo
considerable de profesionales médicos se siente confiado en su capacidad para lidiar con el estrés
que implica la toma de decisiones éticas con posibles implicaciones legales. Esto puede ser un

indicio de una solida preparacion y habilidades en ética médica y la gestion del estrés.

Ademas, 4 personas estdn "TOTALMENTE DE ACUERDQ" en que pueden manejar el
estrés en estas circunstancias, lo que refuerza la idea de que un subconjunto del grupo se siente
muy seguro en su habilidad para lidiar con estas situaciones. Por otro lado, 4 personas estan "EN
DESACUERDOQ" con la afirmacion, lo que indica que una minoria de la muestra no se siente
segura en su capacidad para manejar el estrés relacionado con decisiones éticas que podrian tener

consecuencias legales en su practica médica.

En consecuencia, la mayoria de los encuestados se siente capaz de manejar el estres
asociado con la toma de decisiones éticas con implicaciones legales, lo que sugiere una confianza

generalizada en sus habilidades y conocimientos en esta area. Sin embargo, un pequefio porcentaje
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muestra inseguridad en este aspecto, lo que subraya la importancia de la formacién continua y el

apoyo para los profesionales médicos en la gestion de estas situaciones.

Puedo manejar el estrés relacionado
con la toma de decisiones éticas que
podrian tener consecuencias legales

W DE ACUERDO
M EN DESACUERDO
S TOTALMENTE DE ACUERDO

Figura 13 Expresion grafica de la decimotercera pregunta.
Nota. Elaboracion propia.

La categoria "De acuerdo" representa la mayoria abrumadora de respuestas, lo que indica
que la gran mayoria de las personas encuestadas esta de acuerdo con la afirmacion o pregunta.
Esto sugiere un fuerte consenso en favor del tema evaluado. Sin embargo, la categoria "En
desacuerdo™ es menor en nimero en comparacion con las respuestas "De acuerdo”, pero adn

representa una proporcion significativa.

Esto indica que hay un grupo considerable de personas que estan en desacuerdo con la
afirmacion, aunque son una minoria en esta encuesta. A su vez, la categoria "Totalmente de
acuerdo" es igual en nimero a la categoria "En desacuerdo”. Esto sugiere que hay un grupo que
respalda la afirmacién de manera sélida, pero su nimero es igual al de aquellos que estan en

desacuerdo.
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Decimocuarta pregunta: Durante mi carrera profesional, recibi formacién especifica en

ética médica.

Tabla 14
Resultados de la decimocuarta pregunta.

Opciones Resultados
DE ACUERDO 9
EN DESACUERDO
NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDO
TOTALMENTE DE ACUERDO
TOTALMENTE EN DESACUERDO

Fuente: Elaboracion propia.

R, NN

Los resultados de la decimocuarta pregunta indican que una parte significativa de los
profesionales médicos encuestados ha recibido formacion especifica en ética médica durante su
carrera profesional. Un total de 7 personas estan "TOTALMENTE DE ACUERDO" en que han
recibido formacion especifica en ética médica, lo que destaca la existencia de un grupo
considerable que ha tenido la oportunidad de adquirir conocimientos en ética médica como parte

de su educacién y formacion profesional.

Ademas, 9 personas estan "DE ACUERDO" con la afirmacion, lo que amplia el apoyo a la
idea de que la formacion en ética médica ha sido parte de su carrera profesional. Solo 1 persona
estd "EN DESACUERDO" con la declaracidn, lo que indica que una minoria en la muestra no ha

tenido la experiencia de recibir formacién especifica en ética médica en el transcurso de su carrera.

Ademas, 2 personas estan "NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDO™ con la afirmacion,
lo que podria reflejar cierta ambigliedad o falta de informacion clara sobre si han recibido tal
formacion. Por ultimo, 1 persona esta "TOTALMENTE EN DESACUERDO" con la declaracion,
lo que sugiere una percepcion solida de que no ha tenido acceso a formacion especifica en ética

médica durante su carrera profesional.



101

Partiendo de ello, los resultados destacan la diversidad de experiencias en cuanto a la
formacion en ética médica, con una parte considerable del grupo indicando que han recibido tal
formacion, mientras que otros no lo han hecho o tienen una percepcién ambivalente sobre este
aspecto. La formacion en ética médica es crucial para preparar a los profesionales médicos en la

toma de decisiones éticas y la gestion de situaciones complejas en su practica.

Durante mi carrera profesional, recibi
formacion especifica en ética médica

B DE ACUERDO

M EN DESACUERDO

D NI DE ACUERDO NI EN
DESACUERDO
TOTALMENTE DE ACUERDO
TOTALMENTE EN

.DESACUERDO

Figura 14 Expresion grafica de la decimocuarta pregunta.

Nota. Elaboracién propia.

La expresion grafica circular de los resultados refleja un fuerte consenso a favor de la
afirmacion o pregunta, con la mayoria de las personas encuestadas estando de acuerdo, y un
numero significativamente menor en desacuerdo. Ademas, hay una proporcion modesta de
respuestas neutrales o indecisas. En conjunto, los resultados indican un alto grado de apoyo al tema

evaluado, lo que sugiere una opinién mayoritariamente positiva en la poblacién encuestada.

Decimoquinta pregunta: Es necesario actualizar los conocimientos de la ética médica

considerando los avances deontoldgicos y en la bioética.
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Tabla 15

Resultados de la decimoquinta pregunta.

Opciones Resultados
DE ACUERDO 5
EN DESACUERDO 1
TOTALMENTE DE ACUERDO 14

Fuente: Elaboracion propia.

Los resultados de la decimoquinta pregunta reflejan una fuerte conviccion en la necesidad
de actualizar los conocimientos de la ética médica teniendo en cuenta los avances deontoldgicos y
en la bioética. Un total de 14 personas estan "TOTALMENTE DE ACUERDO" en que es
necesario actualizar los conocimientos de la ética médica considerando los avances deontolégicos
y en la bioética. Esto destaca una percepcion generalizada de que la ética médica es una disciplina
en constante evolucion que debe mantenerse al dia con los desarrollos éticos y deontoldgicos en

la medicina.

Adicionalmente, 5 personas estan "DE ACUERDQ" con la afirmacion, lo que amplia el
apoyo a la idea de la necesidad de actualizar los conocimientos de ética médica en linea con los
avances en deontologia y bioética. Esto refuerza la idea de que la formacion continua en ética es
crucial para la practica médica actual. Solo 1 persona estd "EN DESACUERDO" con la
declaracion, lo que representa una minoria en la muestra que no comparte la opinién de que sea

necesario actualizar los conocimientos de la ética médica.

En conjunto, estos resultados subrayan la importancia de la formacion continua en ética
médica y la percepcion generalizada de que es necesario mantenerse actualizado en este campo,
dada la constante evolucidn de la ética médica y los avances deontoldgicos y en la bioética que

influyen en la toma de decisiones éticas en la practica médica.
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Es necesario actualizar los
conocimientos de la ética médica
considerando los avances
deontoldgicos y en la bioética

M DE ACUERDO
W EN DESACUERDO
" TOTALMENTE DE ACUERDO

Figura 15 Expresion grafica de la decimoquinta pregunta.

Nota. Elaboracion propia.

La expresion grafica circular de los resultados refleja un fuerte consenso a favor de la
afirmacion o pregunta, con la gran mayoria de las personas encuestadas respaldando la declaracion
de manera sélida, categorizada como "Totalmente de acuerdo”. Aunque existe una proporcion
menor de respuestas en la categoria "De acuerdo,” las opiniones en contra son extremadamente

minoritarias, representadas por la categoria "En desacuerdo”.

Decimosexta pregunta: En mi opinion, el principal desafio ético que enfrentan los

médicos en el Estado Trujillo en la actualidad es la presion econdémica e institucional.

Tabla 16
Resultados de la decimosexta pregunta.

Opciones Resultados
DE ACUERDO 4
NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDO 4
TOTALMENTE DE ACUERDO 12

Fuente: Elaboracién propia.
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Los resultados de la decimosexta pregunta revelan una fuerte percepcién en el grupo
encuestado de que el principal desafio ético que enfrentan los médicos en el Estado Trujillo en la
actualidad es la presion economica e institucional. Un total de 12 personas estan "TOTALMENTE
DE ACUERDO" en que la presion economica e institucional es el principal desafio ético. Esto
indica un amplio consenso en que la presion financiera y las demandas de las instituciones médicas

pueden ejercer una influencia significativa en las decisiones éticas de los médicos en la region.

Ademas, 4 personas estdn "DE ACUERDO" con la afirmacion, lo que refuerza la
percepcion de que la presion econémica e institucional es un desafio ético importante. Un total de
4 personas estan "NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDQ" con la declaracion, lo que podria
indicar cierta ambigliedad en su percepcion o una falta de opinion clara sobre si esta presion es el

principal desafio ético.

Con ello, la mayoria de los encuestados considera que la presion econémica e institucional
representa el principal desafio ético que enfrentan los médicos en el Estado Trujillo en la
actualidad. Este resultado destaca la importancia de abordar las cuestiones relacionadas con la
financiacion y las demandas institucionales para mantener la integridad ética en la practica médica

en la region.
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En mi opiniodn, el principal desafio
ético que enfrentan los médicos en
Trujillo en la actualidad es la presion
economica e institucional

M DE ACUERDO
_ NI DE ACUERDO NI EN
" DESACUERDO
TOTALMENTE DE ACUERDO

Figura 16 Expresion grafica de la decimosexta pregunta.

Nota. Elaboracién propia.

La representacion grafica circular de los resultados refleja un fuerte respaldo a la
afirmacion o pregunta, con la gran mayoria de las personas encuestadas expresando un apoyo
solido categorizado como "Totalmente de acuerdo”. Aunque hay una proporcién menor de
respuestas "De acuerdo,"” las opiniones en contra son extremadamente minoritarias, y existe una
presencia significativa de respuestas neutrales o indecisas en la categoria "Ni de acuerdo ni en
desacuerdo”. En conjunto, estos resultados sugieren un alto grado de apoyo al tema evaluado,
destacando una opinion predominantemente positiva en la poblacién encuestada, con una marcada

inclinacion hacia la afirmacion.

Decimoséptima pregunta: El entorno para el ejercicio profesional de la médica en el

Estado Trujillo es favorable para un desempefio apegado a la ética.

Tabla 17
Resultados de la decimoséptima pregunta.

Opciones Resultados
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EN DESACUERDO
DE ACUERDO
NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDO
TOTALMENTE DE ACUERDO
TOTALMENTE EN DESACUERDO

NODNEFE O

Fuente: Elaboracion propia.

Los resultados de la decimoséptima pregunta muestran una clara tendencia hacia la
percepcion negativa en cuanto a si el entorno para el ejercicio profesional de la medicina en el
Estado Trujillo es favorable para un desempefio apegado a la ética. Un total de 9 personas estan
"EN DESACUERDO" en que el entorno para el ejercicio profesional de la medicina en el Estado
Trujillo sea favorable para un desempefio apegado a la ética. Esto refleja una percepcion
mayoritaria de que existen desafios o barreras en el entorno que dificultan un ejercicio ético de la

medicina.

Solo 1 persona esta "DE ACUERDQ" con la afirmacion, lo que representa una minoria en
la muestra que considera que el entorno es favorable para el ejercicio ético de la medicina. Ademas,
2 personas estan "NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDQ" con la declaracion, lo que podria
indicar cierta ambigtiedad en su percepcion o una falta de opinién clara sobre la favorableidad del

entorno para la ética médica en el Estado Truijillo.

Un total de 6 personas estan "TOTALMENTE DE ACUERDO" en que el entorno es
desfavorable para el ejercicio ético de la medicina, lo que resalta una percepcién fuerte y negativa
en este sentido. Por dltimo, 2 personas estdn "TOTALMENTE EN DESACUERDOQO" con la
afirmacion, lo que indica que no ven el entorno como desfavorable para el ejercicio ético de la

medicina.

En suma, estos resultados indican una percepcion predominante de que el entorno para el

gjercicio profesional de la medicina en el Estado Trujillo plantea desafios o dificultades para
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mantener un desempefio apegado a la ética. Esto puede ser un &rea de preocupacion que requiere

una atencion y accion especificas para promover un entorno mas ético en la practica médica.

El entorno para el ejercicio profesional de
la médica en Trujillo es favorable para un
desempeno apegado a la ética

W DE ACUERDO

M EN DESACUERDO
NI DE ACUERDO NI EN
' DESACUERDO
TOTALMENTE DE ACUERDO
TOTALMENTEEN

- DESACUERDO

Figura 17 Expresion grafica de la decimoséptima pregunta.

Nota. Elaboracidn propia.

La expresion grafica circular de los resultados muestra una opinion mayoritaria en contra
de la afirmacion o pregunta, ya que la categoria "En desacuerdo” es la mas numerosa, reflejando
un fuerte desacuerdo en la poblacion encuestada. Las opiniones a favor son minoritarias, con una
proporcién limitada de respuestas "De acuerdo,” y las opiniones neutrales o indecisas también
tienen una presencia modesta en la categoria "Ni de acuerdo ni en desacuerdo.” Aungue hay un
grupo que respalda la afirmacion de manera sélida (“"Totalmente de acuerdo™) y otro que se opone
de manera firme ("Totalmente en desacuerdo"), ambas representan minorias en comparacion con

las respuestas "En desacuerdo."
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CAPITULO V
CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

4.1 Conclusiones

En el presente estudio, los objetivos planteados han sido cumplidos de manera satisfactoria.
A lo largo de la investigacion, se logré analizar con profundidad la ética médica en el Estado
Trujillo, destacando sus principios fundamentales y las implicaciones legales que rodean el

ejercicio profesional de los médicos en esta region.

En cuanto a los objetivos especificos, se pudo describir el alto valor que los médicos
otorgan a la ética en el desempefio de sus funciones, lo que evidencia un compromiso ético solido
por parte de la comunidad médica del Estado Trujillo. Ademas, se logré una comprension completa
de las implicaciones legales relacionadas con este valor ético en la practica médica, lo que destaca

la importancia de actuar con responsabilidad y ética en el ejercicio de la medicina.

En este apartado, los médicos estan conscientes de las normas éticas y legales que rigen su
profesion, lo que deberia proporcionar una base sélida para su comportamiento ético en la practica
médica. Ademas, se evidencia que los médicos hayan recibido formacion en ética y bioética como
parte de su educacion, lo que deberia ayudarles a comprender y aplicar estos principios éticos en

su trabajo diario.

No obstante, el personal médico no posee el suficiente conocimiento amplio acerca de las
implicaciones legales que trae consigo sus acciones defavorables en el ejercicio de su profesion,
originando un contraste en los niveles de percepcion y conocimiento del ordenamiento juridico
entre los medicos trujillanos, lo que proporciona informacion necesaria sobre las areas en las que

se debe fortalecer la educacion a nivel de pregrado y postgrado de manera exhaustiva, debido a
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que la instruccion en la formacion del médico es deficiente, ya que las materias relativas son

proporcionadas de manera superficial y no como amerita su relevancia.

En ese orden de ideas, la ética médica es considerada esencial en la practica médica en el
Estado Trujillo, y se reconoce que esta interconectada con implicaciones legales significativas. Sin
embargo, se perciben desafios éticos, como la inobservancia de normas por parte del gremio
médico, presion economica e institucional, falta de comunicacién de dicho gremio y el sistema
legal. Por este motivo, se produce un entorno desfavorable desde una perspectiva ética. Ahora
bien, la formacién continua en ética médica y la mejora del entorno para el ejercicio ético de la
medicina son areas que merecen atencion en el Estado Trujillo, de esta manera existe un fuerte
consenso en la importancia de respetar la transparencia, el debido proceso, normas éticas en casos
legales que involucran a médicos, lo que subraya la preocupacion por la equidad y justicia en el

sistema legal.

Aunado a ello, es fundamental recordar que el derecho a la vida es una garantia inviolable
respaldada tanto, por la Constitucion Nacional, por instrumentos legales de salud y tratados
internacionales, siendo este, el bien juridico protegido méas importante. Sin embargo, la impunidad
en casos de mala praxis médica es un problema significativo, y la escasa actuacion legal, sefiala
una ausencia del Estado de Derecho. Evidentemente se observa una preocupante falta de autoridad
en el sistema, ya que la inobservancia de principios éticos y legales por parte de algunos médicos
pone en riesgo la vida y salud de los ciudadanos, por tanto, se deduce de manera imperante que

merece una atencion, como también, una supervision especial y exhaustiva con represalias.

Conforme a ello, la existencia de regulaciones juridicas que abordan cuestiones éticas en
la practica médica es un indicativo claro de la importancia de establecer directrices y estandares

para el ejercicio profesional. Sin embargo, se evidencia que algunos médicos no siempre
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consideran adecuadamente las implicaciones legales de sus decisiones y acciones, lo que sugiere

una falta significativa de conocimientos referentes a los efectos legales de sus actos.

Teniendo en cuenta esto, se evidencia una alta variabilidad en el conocimiento de las leyes
y regulaciones médicas vigentes en el Estado Trujillo. Algunos médicos estan confiados en su
conocimiento, mientras que otros se consideran menos informados. Se considera necesario
actualizar sus conocimientos en ética médica, especialmente en lo que respecta a los avances
deontoldgicos, en bioética y la actualizacion de las normativas en su area. Esto destaca la
percepcion generalizada de que la ética médica, la medicina y el derecho, puesto que, son

disciplinas cambiantes en constante evolucion.

4.2 Recomendaciones

Al Ministerio del Poder Popular para la Salud y el Ministerio Publico

Implementar un sistema de seguimiento y registro de casos de mala praxis médica para

identificar tendencias, evaluar la magnitud del problema y tomar medidas efectivas.

Estudiar y aprender de los enfoques y procedimientos utilizados en otros paises, como

Argentina, México u otros con sistemas de justicia efectivos en casos de mala praxis médica

Proporcionar los recursos necesarios y la capacitacion adecuada al Ministerio Publico para
que pueda abordar de manera efectiva los casos de mala praxis médica y garantizar que se aplique

la ley de manera imparcial y justa.

Llevar a cabo camparias de sensibilizacion pablica sobre los derechos de los pacientes, la

importancia de informar casos de mala praxis y el proceso legal que se sigue en estos casos.

A la Federacién de Colegios de Médicos de Venezuela
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Promover la realizacion de programas de formacidn continua en ética médica para médicos
ya colegiados. Estos programas pueden ayudar a fortalecer la conciencia ética y asegurar que los

médicos se mantengan actualizados en cuestiones éticas relevantes para la practica médica.

Facilitar la colaboracion con instituciones academicas y hospitales para el desarrollo de

programas de ética médica y la promocion de practicas éticas en el ejercicio de la medicina.

Fomentar la creacidn de comités de ética médica en los hospitales y clinicas con el objetivo
de asesorar a los profesionales médicos en situaciones éticas y promover la discusién y reflexion

sobre dilemas éticos en la practica médica.

A FUNDASALUD Trujilloy CORPOSALUD Trujillo

Establecer un comité de ética médica en FUNDASALUD Trujillo con el proposito de
brindar orientacion ética y asesoramiento en situaciones éticas complejas que puedan surgir en la

préactica médica en las instituciones de salud bajo su jurisdiccion.

Implementar programas de formacion continua en ética médica dirigidos al personal de
salud, incluyendo médicos, enfermeros y demas profesionales de la salud. Estos programas pueden
contribuir a fortalecer la conciencia ética y garantizar practicas éticas de alta calidad en la atencion

médica.

Desarrollar y promover politicas y protocolos éticos para el personal de salud que trabaja
en las instituciones de salud bajo la supervision de estos entes. Estos protocolos pueden ayudar a

guiar la toma de decisiones éticas y asegurar que se cumplan estandares éticos elevados.
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Fomentar la transparencia y el respeto por el debido proceso en casos legales que
involucran a médicos y profesionales de la salud, con el fin de garantizar la justicia y la equidad

en el sistema legal.

A la Escuela de Medicina de la Universidad de los Andes - Extension Valera y la

Universidad de Ciencias de la Salud

Fortalecer los programas de ética médica en el plan de estudios de medicina, incluyendo
cursos especificos en ética y bioética. Estos cursos deben abordar los aspectos éticos, legales y

deontoldgicos de la practica médica.

Promover la realizacion de seminarios y conferencias sobre ética médica, donde los

estudiantes puedan interactuar con expertos en ética y discutir casos éticos reales.

Fomentar la colaboracién con hospitales y clinicas para ofrecer oportunidades de

formacidn practica en situaciones éticas reales.

A los Hospitales con convenios con la Universidad Nacional Experimental Rémulo

Gallegos y la Universidad Nacional Experimental Francisco de Miranda

Establecer comités de ética médica en los hospitales y clinicas que trabajan en colaboracion
con las universidades, con el proposito de abordar cuestiones éticas que puedan surgir en el entorno

clinico y ofrecer orientacion ética a los profesionales médicos.

Proporcionar oportunidades para la formacion continua en ética médica para el personal
médico y de salud, lo que contribuira a garantizar un alto nivel de conciencia ética en la préactica

clinica.

Al Consejo Nacional de Universidades
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Fomentar la inclusién de cursos de ética médica en los planes de estudio de medicina en
todas las universidades del pais, asegurando que los futuros médicos reciban una solida formacion
ética.

Promover la creacion de comités de ética médica en instituciones de educacion superior y
hospitales en colaboracion con universidades, para abordar dilemas éticos y brindar orientacion
ética.

Apoyar la investigacion en ética médica, lo que permitird avanzar en la comprension de

los desafios éticos especificos que enfrentan los médicos en el contexto venezolano y desarrollar

estrategias efectivas para abordarlos.

Fomentar la colaboracion interinstitucional entre las universidades y hospitales para
promover practicas éticas en el ejercicio de la medicina, contribuyendo asi a la integridad y la

calidad de la atencién médica en Venezuela.
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UNIVERSIDAD VALLE DEL MOMBOY
FACULTAD DE CIENCIAS JURIDICAS, POLITICAS Y SOCIALES
ESCUELA DE DERECHO
VALERA, ESTADO TRUJILLO

CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, portador de la cédula de identidad nimero Cl N°. V-XX.XXX.XXX, hago

constar que revisé y aprobé el instrumento presentado para la recoleccién de datos en la
investigacion desarrollada por los Bachilleres: ANAELLA CHIQUINQUIRA DIAZ DELGADO,
C.l. N°. V-27.497.960 y ELIANA JAVIELA UZCAEGUI CASTELLANQOS, C.I. N°. V-
29.874.764, a través de los siguientes criterios de evaluacion relacion de items, objetivos,

pertinencia variable indicador, congruencia y redaccion de los items. En funcion de lo cual autorizo

la aplicacion del mismo.

Constancia que se expide a solicitud de la parte interesada a los XX (XX) dias del mes octubre de
2023.
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UNIVERSIDAD VALLE DEL MOMBOY
FACULTAD DE CIENCIAS JURIDICAS, POLITICAS Y SOCIALES
ESCUELA DE DERECHO
VALERA, ESTADO TRUJILLO

CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, KARLA ALEJANDRA DUNN DIAZ portadora de la cédula de identidad numero
ClI N°. V-19.286.584. hago constar que revisé y aprobé el instrumento presentado
para la recoleccion de datos en la investigacion desarrollada por los Bachilleres:
ANAELLA CHIQUINQUIRA DIAZ DELGADOQ. CI. N°. V-27.497.960 y ELIANA
JAVIELA UZCAEGUI CASTELLANOS, C.I. N°. V-29.874.764, a través de los
siguientes criterios de evaluacion relacion de items. objetivos, pertinencia variable

indicador, congruencia y redaccion de los items. En funcion de lo cual autorizo la
aplicacion del mismo.

Constancia que se expide a solicitud de la parte interesada a los tres (3) dias del
mes octubre de 2023. . 7

e

...... Prof Kanaéunn j
GiN° V- 13/286 584
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UNIVERSIDAD VALLE DEL MOMBOY
FACULTAD DE CIENCIAS JURIDICAS, POLITICAS Y SOCIALES
ESCUELA DE DERECHO
VALERA, ESTADO TRUJILLO

CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, GILBERTO ROJAS URBINA portador de la cédula de identidad ndmero CI N°. V-
19.285.228, hago constar que revisé y aprobé el instrumento presentado para la recoleccion de
datos en la investigacion desarrollada por los Bachilleres: ANAELLA CHIQUINQUIRA DIAZ
DELGADO, C.I. N°. V-27.497.960 vy ELIANA JAVIELA UZCAEGUI CASTELLANQOS, C.I.

N°. V-29.874.764, a través de los siguientes criterios de evaluacion relacién de items, objetivos,

pertinencia variable indicador, congruencia y redaccion de los items. En funcion de lo cual autorizo

la aplicacion del mismo.

Constancia que se expide a solicitud de la parte interesada a los tres (3) dias del mes octubre de
2023.

Prof. Gilberto Rojas U.
Ci. N° Vv-19.285.228



121

UNIVERSIDAD VALLE DEL MOMBOY
FACULTAD DE CIENCIAS JURIDICAS, POLITICAS Y SOCIALES
ESCUELA DE DERECHO
VALERA, ESTADO TRUJILLO

CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, Servio Paredes portador (a) de la cédula de identidad numero N. 4.486.928, hago constar que
revisé y aprobé el instrumento presentado para la recoleccion de datos en la investigacion
desarrollada por los Bachilleres: ANAELLA CHIQUINQUIRA DIAZ DELGADO, C.I. N°. V-
27.497.960 y ELIANA JAVIELA UZCATEGUI CASTELLANOS, C.I. N°. V-29.874.764, a

través de los siguientes criterios de evaluacidn relacion de items, objetivos, pertinencia variable

indicador, congruencia y redaccion de los items. En funcion de lo cual autorizo la aplicacién del

mismo.

Constancia que se expide a solicitud de la parte interesada a los tres (3) dias del mes octubre de
2023

Prof. Servio Paredes



122

UNIVERSIDAD VALLE DEL MOMBOY
FACULTAD DE CIENCIAS JURIDICAS, POLITICAS Y SOCIALES
ESCUELA DE DERECHO
VALERA, ESTADO TRUJILLO

Lista de Cotejo
1. Especialidad Médica

MEDICINA GENERAL __
CIRUGIA

PEDIATRIA
GINECOLOGIA/OBSTETRICIA
OTRA (ESPECIFICAR)

2. En mi préctica médica, considero que la €ética es totalmente importante.

e TOTALMENTE DE ACUERDO __

« DE ACUERDO __

« NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDO __
« EN DESACUERDO __

e TOTALMENTE EN DESACUERDO __

3. La ética es esencial para tomar decisiones médicas adecuadas.

e TOTALMENTE DE ACUERDO __
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« DEACUERDO _

« NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDO __
« ENDESACUERDO __

« TOTALMENTE EN DESACUERDO __

Frecuentemente me encuentro con dilemas éticos en mi trabajo como médico.

« TOTALMENTE DE ACUERDO __

. DE ACUERDO _

« NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDO __
« ENDESACUERDO __

« TOTALMENTE EN DESACUERDO __

Los dilemas éticos son una parte rara de mi practica medica.

« TOTALMENTE DE ACUERDO __

« DE ACUERDO _

« NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDO __
« ENDESACUERDO __

« TOTALMENTE EN DESACUERDO __

. Conozco muy bien las leyes y regulaciones médicas vigentes en el Estado Trujillo.

e TOTALMENTE DE ACUERDO __

- DE ACUERDO __

« NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDO __
« EN DESACUERDO __

e TOTALMENTE EN DESACUERDO __

. A pesar de no ser experto, tengo cierto conocimiento de las leyes y regulaciones médicas

vigentes en el Estado Truijillo.
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« TOTALMENTE DE ACUERDO __

e DE ACUERDO __

« NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDO __
« ENDESACUERDO __

« TOTALMENTE EN DESACUERDO __

Estoy al tanto de casos de colegas médicos que enfrentaron consecuencias legales debido a su

practica médica en Trujillo.

e TOTALMENTE DE ACUERDO __

e DE ACUERDO __

« NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDO __
« ENDESACUERDO __

e TOTALMENTE EN DESACUERDO __

Considero importante que se respete la transparencia y el debido proceso en casos legales que

involucran a los médicos en el Estado Trujillo.

e TOTALMENTE DE ACUERDO __

« DE ACUERDO __

« NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDO __
« ENDESACUERDO __

e TOTALMENTE EN DESACUERDO __

Percibo que el sistema legal es favorable para la practica médica en el Estado Truijillo.

e TOTALMENTE DE ACUERDO __

« DE ACUERDO __

« NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDO __
« EN DESACUERDO __
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« TOTALMENTE EN DESACUERDO __

11. Creo que se deben hacer reformas para el ejercicio de la practica médica.

« TOTALMENTE DE ACUERDO __

. DE ACUERDO _

« NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDO __
« ENDESACUERDO __

« TOTALMENTE EN DESACUERDO __

12. He tenido que tomar decisiones éticas que podrian tener implicaciones legales en mi préctica

médica.

« TOTALMENTE DE ACUERDO __

e DE ACUERDO __

« NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDO __
« ENDESACUERDO __

« TOTALMENTE EN DESACUERDO __

13. Puedo manejar el estrés relacionado con la toma de decisiones éticas que podrian tener

consecuencias legales.

e TOTALMENTE DE ACUERDO __

e DE ACUERDO __

« NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDO __
« ENDESACUERDO __

e TOTALMENTE EN DESACUERDO __

14. Durante mi carrera profesional, recibi formacion especifica en ética médica.

e TOTALMENTE DE ACUERDO __
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16.

17.
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« DEACUERDO _

« NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDO __
« ENDESACUERDO __

« TOTALMENTE EN DESACUERDO __

Es necesario actualizar los conocimientos de la ética médica considerando los avances

deontolégicos y en la bioética.

« TOTALMENTE DE ACUERDO __

« DE ACUERDO _

« NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDO __
« ENDESACUERDO __

« TOTALMENTE EN DESACUERDO __

En mi opinion, el principal desafio ético que enfrentan los médicos en el Estado Trujillo en la

actualidad es la presion econémica e institucional.

« TOTALMENTE DE ACUERDO __

e DE ACUERDO __

« NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDO __
« ENDESACUERDO __

e TOTALMENTE EN DESACUERDO __

El entorno para el ejercicio profesional de la médica en el Estado Trujillo es favorable para un

desempefio apegado a la ética.

« TOTALMENTE DE ACUERDO __

« DEACUERDO

« NI DE ACUERDO NI EN DESACUERDO __
« ENDESACUERDO __

« TOTALMENTE EN DESACUERDO
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ETICA MEDICA: PRINCIPIOS E IMPLICACIONES LEGALES EN EL EJERCICIO
PROFESIONAL

CASO: ESTADO TRUJILLO

Problema General:

¢Qué importancia tiene la Etica médica en el Estado Trujillo, como principios e

implicaciones legales en el ejercicio profesional?

Problemas Especificos:

« ¢Cual es el valor de la ética que poseen los medicos en el ejercicio del cumplimiento de

sus funciones?

« ¢Cudles son las implicaciones legales que se tienen de este valor en el ejercicio de la

medicina?

« ¢ Qué nivel de percepcién y de conocimiento del ordenamiento juridico poseen los médicos

trujillanos?
Objetivos de la Investigacion
Objetivo General:

Analizar la Etica Médica en el Estado Trujillo, como Principios e Implicaciones legales en

el ejercicio profesional.

Objetivos Especificos:
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Describir el valor de la ética que poseen los médicos en el ejercicio del cumplimiento de

sus funciones.

Conocer las implicaciones legales que se tienen de este valor en el ejercicio de la medicina.

Contrastar los niveles de percepcion y de conocimiento del ordenamiento juridico que

poseen los medicos trujillanos.



