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Exposici6 del cas

Tenim a l'equip un/a professional de medicina i un/a professional d'infermeria que han
verbalitzat ser objectors. El passat dissabte van coincidir de guardia i avui m'han comentat
gue va acudir una noia a demanar l'anticoncepcio d'urgéncia i es van trobar en la situacio
d'objeccio per part dels 2 Unics professionals assistencials que hi havia al centre. Finalment,
no complia criteris i no es va produir la situacioé de no saber qué fer.

Ens agradaria saber, com a responsables de l'organitzacid, com procedir davant les
objeccions. S'ha de signar algun document que defineixi sobre qué objecten? S'ha de fer
coneixedors a la resta d'equip, per si en algun moment han d'intervenir davant aquestes
objeccions? Poden objectar sobre tot allo que ells considerin? (per exemple si es dona el cas
de no administrar tractament hormonal a persones trans per objeccio).

04 / Gener 2025. Objeccio de consciéncia per a la prescripcié de contracepcié hormonal 1



COMITE D’ETICA ASSISTENCIAL D’ACEBA :

Objeccio de consciéncia per a la prescripcio de contracepcié hormonal aceba

AUTBEEITIO EW SALUT

Bé, el dubte és ampli, pero tant els i les professionals objectors/ores com els responsables
de l'organitzaci6 volem saber com procedir.

RECOMANACIONS DEL CEA D’ACEBA DAVANT L'OBJECCIO
DE CONSCIENCIA EN LA PRESCRIPCIO DE CONTRACEPCIO
HORMONAL

Introduccié

El cas que ens ocupa planteja un conflicte étic entre el dret del professional sanitari a exercir
la seva objecci6 de consciéncia i el dret de la pacient a rebre una atencio sanitaria adequada.

.....

per a resoldre el conflicte, garantint tant la integritat moral del metge com la proteccié dels
drets i el benestar de la pacient.

Marc étic i normatiu
El Dret a I'Objeccio de Consciéncia

L'objeccié de consciencia és un dret reconegut en moltes legislacions i codis
deontologics médics, que permet a un professional negar-se a realitzar actes contraris
a les seves conviccions etiques o religioses. No obstant aixo, aquest dret no és absolut
i ha d'exercir-se dins d'uns certs limits, especialment quan pot comprometre la salut
de la pacient.

El Dret a la Salut i I'Autonomia de la Pacient

La pacient té dret a rebre un tractament que respecti les seves decisions informades
i que minimitzi els riscos per a la seva salut. En el context de I'atencié sanitaria, els
professionals tenen I'obligacié d'actuar en benefici del pacient i evitar situacions que
puguin comprometre el seu benestar.

Principis bioétics rellevants

Autonomia: Respecte per les decisions i valors de la pacient.
Beneficencia: Actuar en el millor interés de la pacient.

No maleficéncia: Evitar causar mal, ja sigui per accié o omissio.
Justicia: Assegurar un accés equitatiu i adequat als serveis de salut.
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ANALISI ETICA DEL CAS

Interessos en conflicte

D'una banda, el metge objecta la prescripcidé de contraceptius hormonals basant-se en les
seves conviccions personals.

D'altra banda, la pacient requereix un metode anticonceptiu per a evitar un embaras que
podria posar en risc la seva salut, un interes legitim i prioritari des de la perspectiva clinica i
etica.

Perqué es pugui admetre I'objeccio de consciéncia cal que es donin els requisits seglents:

EL METGE | L'OBJECCIO DE CONSCIENCIA

Que I'objector tingui les conviccions que afirma tenir.

L’objeccio de consciencia ha de ser explicitament declarada i s’ha d’establir en quines
condicions i amb quins requisits, formalitats i terminis es pot exercir.

L'objeccié de consciéncia ha de regir-se sempre per criteris morals i mai per quiestions
de conveniéncia ni oportunisme.

Impacte en la relacio metge-pacient

La negativa del metge pot percebre's com un abandoé dels seus deures professionals, la qual
cosa podria deteriorar la confianca de la pacient en el sistema sanitari.

El personal sanitari en aquest cas potser no és un objector declarat, pero en la practica actua
com atal.

A més, la demora en la prescripcio podria exposar-la a riscos evitables ja que la demora en
I'administracio del tractament fa perdre la seva eficacia.

Alternatives eticament viables

La cerca de solucions que respectin tant els drets del metge com els de la pacient és
essencial. La clau esta en garantir la continuitat de I'atencié sense vulnerar la consciencia
del professional.

04 / Gener 2025. Objecci6 de consciéncia per a la prescripcié de contracepcié hormonal 3


https://www.comb.cat/pdf/codi-deontologia/apunts-codi-6.pdf

COMITE D’ETICA ASSISTENCIAL D’ACEBA :

Objeccio de consciéncia per a la prescripcio de contracepcié hormonal aceba

AUTBEEITIO EW SALUT

RECOMANACIONS

Garantir I'atenci6 a la pacient

Els professionals objectors, que ho sén de fet, han de derivar de manera immediata i efectiva
a la pacient a un altre professional que pugui prescriure el tractament sense objeccié. La
derivacié ha de realitzar-se sense judici moral i assegurant que no hi hagi retards indeguts.

Quant al cas concret d'aquesta jove, és necessari explorar la seva competéncia o maduresa
psicologica i humana, aixi com interrogar-la sobre les seves practiques sexuals i les raons
per les quals no van utilitzar cap mena de proteccio, tenint en compte que tenia un important
risc d'embaras. Advertir-li que aquesta pindola no és un metode anticonceptiu i que necessita
una certa orientacié sexual, que poden donar-li al seu Centre de Salut o al d'Atencio a la
Dona.

El problema es planteja amb els menors de 18 anys. No ha d'oblidar-se informar que aquest
meétode no protegeix davant les malalties de transmissio sexual ni sida. Tampoc d'advertir
que és un métode anticonceptiu d'emergéncia, d'Us ocasional i que han d'emprar-se altres
tipus per a us habitual, adequats a I'activitat sexual particular de cada cas.

La institucio sanitaria ha de garantir que sempre hi hagi professionals disponibles per a
atendre aquest tipus de demandes.

Procediments institucionals

Es necessari implementar un protocol clar per a manejar objeccions de consciéncia, que
contempli:

Registre formal del personal sanitari que desitja ser considerat objector.

Designaci6 de professionals no objectors per a garantir I'atencié continua.
Mecanismes per a avaluar i monitorar I'impacte de les objeccions en la qualitat del
servei.

Formacio6 i sensibilitzaci6

Cal promoure la formacio dels professionals sobre els principis bioétics i el maneig de
conflictes derivats de 'objeccio de consciencia.

Realitzar activitats que sensibilitzin sobre la importancia de garantir I'accés a serveis de salut
essencials, especialment en casos que involucrin riscos de salut per a les pacients.
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Comunicaci6 transparent i respectuosa

El metge ha d'explicar de manera clara i respectuosa la seva decisio, assegurant-se que la
pacient no se senti jutjada ni discriminada.

La comunicacié ha d'enfocar-se a proporcionar solucions concretes, com la derivacié o
l'acompanyament cap a un altre professional.

CONCLUSIONS

L'exercici de I'objeccié de consciéncia no pot interpretar-se com un permis per a descurar
les responsabilitats cap als pacients. En aquest cas, és fonamental garantir I'accés oportu i
adequat al tractament que necessita la pacient, sense que aix0 impliqui un conflicte
irresoluble amb les conviccions del metge. La implementacié de protocols clars i I'enfortiment
de la comunicacio entre les parts sén elements clau per a resoldre situacions similars en el
futur.

Es podria seguir un esquema similar en al cas esmentat pel tractament hormonal o quirargic
per la reassignacio de sexe per persones trans o les terapies de reproduccié assistida.
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