
ASPECTES ÈTICS I LEGALS. 
TIPUS D’INGRÉS



� Ètica � normes-valors que presideixen una 
conducta correcta. Principis sobre el què és “bo i 
dolent”

� Bioètica � tracta els problemes morals que 
sorgeixen en l’àmbit sanitari.

� Els principis bioètics són directrius mitjançant
els quals s’autogoverna una professió,
constituint la base dels codis d’ètica
professionals. Són les conductes que defineixen
si un comportament és correcte o incorrecte.
� Comitès de bioètica



AUTONOMIA  (consentiment informat)

BENEFICIÈNCIA

NO MALEFICIÈNCIA

JUSTÍCIA    (distributiva)

PRINCIPIS DE BIOÈTICA



� Els pacients tenen el dret al tractament i 
el refús del mateix, al consentiment 
informat, a la confidencialitat i a que no 
se’ls hi apliqui restriccions

però......



QUÈ PASSA QUAN 
ES PERD L’AUTONOMIA??

� Les persones afectades per malalties mentals tendeixen a perdre els
seus drets per motius diversos (percepció alterada de la realitat).

� Els facultatius poden portar a terme intervencions indispensables a
favor del pacient, sense comptar amb el seu consentiment, quan:

� Hi ha un risc per a la salut pública.
� Existeix un risc immediat greu 

per la integritat física o psíquica del malalt .



� Otorgant-se � CONSENTIMENT PER REPRESENTACIÓ, quan:

-El pacient no es capaç de prendre decisions.
-El pacient estigui incapacitat legalment.
-El pacient sigui menor d’edat i no sigui capaç intel·lectualment i/o
emocionalment de comprendre l’abast de la intervenció.

� El Congrés d’EEUU va aprovar al 1980 la Llei sobre la Declaració de
Drets del Sistema de Salut Mental

Les principals responsabilitats de la infermera en salut mental és la
d’ajudar al pacient a enfrontar-se amb els seus problemes mentals i
emocionals, tracte digne , protecció dels seus drets , confidencialitat .



� Altres problemes legals relacionats amb 
l’atenció psiquiàtrica són la fuga de la unitat.

↓

actuació infermeria



TIPUS D’INGRÉS

INGRESSOS VOLUNTARIS

INGRESSOS INVOLUNTARIS



INGRÉS VOLUNTARI

� El pacient es presentar al centre per la seva pròpia 
voluntat.

� Tenen determinants drets:
-Poden demanar l’alta voluntària , a menys que 

la seva situació necessiti forçosament d’ingrés. En 
aquesta situació, l’equip assistencial procedirà a 
canviar l’estat d’ingrés a involuntari, sempre i quan 
compleixi els requisits legals necessaris.
-Pot negar-se a prendre un determinat 

tractament , a menys que aquest sigui 
imprescindible pel malalt ( es pugui posar en perill a 
ell mateix o pel altres).



INGRÉS INVOLUNTARI
� Es considera que els pacients es troben en un estat 

d’ingrés involuntari urgent quan actuen d’una forma 
que indica que tenen una malaltia mental i que a 
causa d’aquesta poden ser auto o heteroagressius.
Aquests pacients són detinguts i enviats a un centre 
psiquiàtric amb l’objectiu de realitzar una avaluació 
i seguiment, juntament amb un diagnòstic i 
tractament d’urgència. 

� També es pot procedir a un ingrés involuntari d’un 
pacient que en el seu inici d’ingrés era voluntari 
però que per la seva situació de malaltia no és 
conscient de la seva situació personal i decideix 
voler ser alta contra els criteris mèdics i de 
seguretat.



� Per procedir a un ingrés involuntari el seu metge 
referent donarà avís al Jutjat, els quals visitaran al 
pacient a l’hospital i donaran conformitat del 
procediment d’ingrés involuntari o no, en funció de 
com trobin al pacient.

� Durant el temps d’ingrés involuntari el pacient perd 
el dret a decidir sobre el tractament que rep i la 
seva activitat fora de la unitat és limitada.

� Una vegada estabilitzat podrà rebre visites de la 
família, i inclús podrà fer algun permís fora de la 
unitat (encara que es mantingui l' ingrés involuntari)


