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Resum 
 

Introducció: Eutanàsia procedent de la paraula Eu-Thanatos. Segons la Real Acadèmia 

Espanyola, és definida com: <<Acció u omissió que, per evitar patiment als pacients, accelerar 

la seva mort amb consentiment o sense ell>>. Aquesta pot ser dividida en tres tipus; activa o 

voluntària, passiva o involuntària, eugenèsica. La dignitat és un dret de l’existència pròpia, 

juntament amb el dret a la llibertat segons la Constitució Espanyola, fent així el dret 

fonamental de com decidir la nostre mort. 

Objectiu: El present treball analitza una revisió del que hi ha descrit a la bibliografia sobre la 

mort digne i l’ eutanàsia. També  l’anàlisi d’una visió general sobre els problemes etico-legals i 

la comparació amb els països de la UE. 

Metodologia: Estudi observacional, descriptiu simple, transversal.  La revisió present es durà a 

terme a l’Escola Superior de Ciències de la Salut del Tecnocampus Mataró-Maresme  del Gener 

fins el Maig del 2015.  

Resultat:  Els resultats d’aquest estudi han estat la recerca de 74 articles finals, en els quals 

observem el procés de l’eutanàsia, com a allò moralment correcte en els països legalitzats a 

diferenciació d’Espanya. La cultura és un altre dels factors importants en aquest procés que ha 

de tenir en compte.  És a partir del 2009  quant juntament amb la nova llei de Luxemburg, el 

tema envers l’eutanàsia comença a estudiar-se. Encara falten estudis significatius per poder 

valorar les funcions dels personal d’infermeria  i la opinió del procés en el final de vida i la 

eutanàsia. 

Conclusió: Des del punt d’Infermeria a l’Estat Espanyol, a diferència de altres països d’Europa, 

observem les grans limitacions legals i el conflicte ètic i moral que comporta l’eutanàsia i el 

voluntat de  morir  com i quant un mateix decideix  amb dignitat.  

Paraules claus: Eutanàsia, Infermera, Europa, Codi ètic, Legislació, Mort digne, Final de vida. 
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Abstract 
 

Introduction: Euthanasia comes from the word Eu-Thanatos. According to the Royal Spanish 

Academy, is defined as: << action or omission that to avoid suffering to patients, accelerated 

his death with or without consent >>. This can be divided into three types; active or voluntary, 

involuntary or passive, eugenic. Dignity is a right of existence itself, along with the right to 

freedom as the Spanish Constitution, thus making the fundamental right to decide how our 

death. 

Objective: The present study is a review of what has been described in the literature worthy of 

death and euthanasia. Also analyzing an overview of ethical problems and legal and 

comparison with EU countries. 

Methodology: Observational study, descriptive simple cross. This review will be conducted at 

the School of Health Sciences of Tecnocampus Mataró-Maresme from January until May 2015. 

Results: The results of this study were 75 research articles finals, which we observe the 

process of euthanasia as something morally correct differentiation of countries legalized in 

Spain. Culture is another important factor in this process should take into account. It is from 

2009 regarding the new law along with Luxembourg, the issue toward euthanasia begins to be 

studied. There are still significant studies to assess the roles of nurses and review process at 

the end of life and euthanasia.. 

Conclusions: From the point of Nursing in Spain, unlike other EU countries, we see major legal 

constraints and the moral and ethical conflict that leads euthanasia and wanted to die as one 

decides dignity. 

Keywords: Euthanasia, RN, Europe, Code of Ethics, Legislation, Death decent Final of life. 
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1. Introducció 
 

Etimològicament entenem el concepte d’eutanàsia provinent del terme grec “EU” bona i 

“THANATOS” mort . Segons la Real Acadèmia Espanyola, és definida com: <<Acció u omissió 

que, per evitar patiment als pacients, accelerar la seva mort amb consentiment o sense ell>>(1).  

Entenem com a eutanàsia “ajudar a morir conforme a la dignitat i sense patiment a un malalt 

incurable, en fase terminal i irreversible, si ho ha demanat reiteradament, en ple ús de raó, de 

forma lliure i voluntària”. L’ eutanàsia la podem qualificar en diferents tipus; Eutanàsia 

voluntària o activa, que correspon el pacient que demana reiteradament i té com objectiu la 

mort, la no voluntària o passiva, que és aquella que es fa per omissió  i la eugenèsica que és 

basa en extingir l’espècie la qual està penalitzada sota qualsevol concepte(2). 

Des del renaixement , la dignitat ha estat assimilada com a la superioritat de l’ésser humà, és a 

dir, dret a l’existència pròpia, decidir com viure i com morir. Però el terme de dignitat humana 

no és entès per tothom la determinació de com morir (3).  Tots els humans som diferents  entre 

sí, no des del punt de vista físic o anatòmic, sinó des del punt de vista de les idees i creences, 

però tots els éssers humans,  sense distinció de raça, sexe, educació o cultura som igualment 

vulnerables, és a dir, estem exposats a tota malaltia i per suposat a la mort (4).  

Els principals drets fonamentals  de la Constitució Espanyola són la Llibertat i la Dignitat. La 

llibertat com a dret de la llibertat de viure i la dignitat com a dret a l’existència i determinació 

de com morir.  Així doncs, entenem que la dignitat és defineix com l’autonomia de la voluntat 

que permet escollir la manera més digne de viure així com morir (5). La llibertat està entre els 

valors centrals de l’ordenament jurídic, que sens dubte destaquen la llibertat i la igualtat. A 

l’article 1.1  de la nostre Constitució ens esmenta aquests valors.  La llibertat consta en ser 

amo d’una mateix i en que els altres humans no impedeixin fer el que tu desitges. És per això, 

que podem dir que, llibertat i autonomia és la capacitat d’ autodeterminació i elecció 

individual que és bàsic de tot dret i es converteix en el pressupost de la llibertat, un bé jurídic 

que ha de ser protegit per ser considerat generalment com a valuós(6).  

Sir Francis Bacon al  1620, obra a Novum organum (fent referència Aristòtil), nombren per 

primer cop el concepte d’ eutanàsia, la qual, tenia el significat d’arribar necessàriament com la 

producció voluntària i piadosa de la mort, sinó simplei plenament com el “bon morir” o la 

“mort bona” (2). Entenem com a  “bona mort” o “mort digne” la implicació de morir segons els 

teus criteris, pensaments, cultura, memòria i connexió amb la gent del propi entorn.  És per 
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això, que aquest significa acompanyar aquella persona durant el procés de manera 

respectuosa i actuar en el seu sentit de dignitat(3).  

Aquest procés, va portar un gran conflicte ètic i legal. És d’aquesta manera, que la dignitat de 

la vida està vinculada a <<autogobernar-se>>, permetent, fins i tot, com i quant morir.  En 

l’actualitat, l’ésser humà ha estat capaç d’obtenir l’autonomia pròpia o autonomia(I) moral, 

això no significa que sigui absoluta capacitat per  determinar o establir el que és “bo o just”(3) . 

Tot i així, l’autonomia és traduïda en el camp de l’ètica com a capacitat d’elecció 

moral. D’aquesta manera  els principis d’autonomia s’afirmen els principis del respecte a les 

persones, sobretot en l’àmbit biosanitari, en relació amb el pacient (6). 

Presentment, la nostre societat porta més de 15 anys en un debat sobre aspectes ètics i 

jurídics en l’atenció sanitària a final de vida i de les diferents actuacions qualificades que es 

poden realitzar en el context. Una d’aquestes, probablement la més problemàtica, és 

l’eutanàsia, que planteja com una persona greument malalta  pugui decidir sobre com viure els 

últims moments de vida (7).  

Actualment Espanya no té legalitzat com a tal el procés,com diu l’article 143(II) del codi penal  

en el seu títol I, del llibre II del homicidi, tot i no referir-se directament a l’eutanàsia, en el seu 

apartat prime fent referència de manera indirectel’artticle 143.1 estan guiats en el suïcidi i la 

malaltia(8).   

(I) L’autonomia, que prové del grec( autos-nomos), es defineix com a condició de l’individu que de ningú depèn en certs conceptes, 

de la llibertat d’elecció. Aquesta no és té que confondre amb la totalitat d’autodeterminar, el que se li diu independència. 

(II)Art.143.  1. El que indueixi el suïcidi d’un altre serà castigat amb pena de presó de quatre a vuit anys.  2. S’imposarà la pena de 

presó de dos a cinc anys al que cooperi en actes necessaris al suïcidi d’una persona.  3. Serà castigat amb la pena de presó de set a 

deu anys is la cooperació arriba al punt d’execució. 4. El que causare o cooperare activament amb actes necessaris a la mort d’un 

altre, per la petició expressa, seria inequívoca d’aquesta, en el cas de que la víctima sofreixi una malaltia greu que conduirà 

necessariament a la mort, o que produeixi greus patiment permanents i difícils de suportar, serà castigat amb al pena en un o dos 

graus a les senyalades numero 2 i 3 d’aquest article.  

(III) 
27. La infermera, en el marc de la legislació vigent, vetlla perquè en el procés de final de vida es respectin les creences i valors 

que han donat sentit a la vida de la persona atesa i perquè mori d’acord amb el propi ideal de bona mort. 28. La infermera 

acompanya la persona atesa en tot el procés de final de vida, li proporciona el màxim confort i benestar possible i procura facilitar 

el suport adequat a la família i/o persones significatives. 29. La infermera té la responsabilitat de participar en la presa de 

decisions clíniques sobre el final de la vida amb l’equip de salut i la persona atesa o amb la família i/o persones significatives quan 

la persona atesa no pot decidir o així ho desitja. És especialment important que aporti la seva valoració professional davant les 

decisions relacionades amb l’adequació i/o limitació de l’esforç terapèutic, el rebuig al tractament i la sedació. 30. La infermera 

vetlla, en el marc de la legislació vigent, perquè es respecti la planificació anticipada de decisions sanitàries o les voluntats 

anticipades, en el cas que la persona atesa així ho hagi expressat i/o disposat. 



                 Eutanàsia: Entre la legalitat i la moralitat 

 

8  

 

Catalunya, compta amb el codi ètic del Col·legi Oficial de Catalunya on podem observar en els 

punts 27 al 30 (III) el paper de la infermera en un procés de final de vida.(9) 

Tot i així, és paradoxal que en altres països d’ Europea un fet com aquest tingui una normativa 

tant diferent a l’Espanyol. Parlem d’estats com Bèlgica, Holanda i Luxemburg, els quals 

eximeixen de responsabilitats penal aquests actes.(3)  

Holanda, va publicar varis documents que plantejaven la possibilitat d’aquesta per tal d’ajudar 

a morir als pacients en determinades circumstàncies. Remuntem al 1973, quan es va donar el 

primer cas d’eutanàsia, al 1984 la despenalització constituïda per la comissió Estatal per 

l’eutanàsia i el 2001 l’aprovació de la llei de comprovació de la terminació de la vida a petició 

de la pròpia i de l’auxili al suïcidi. Existeix una llei permissiva i l’eutanàsia es practica amb 

freqüència, acceptada per l’equip sanitari (10). Arrel d’això a partir del 2002, va entrar en vigor 

una nova llei de l’eutanàsia i el suïcidi assistit. Això va suposar una de les modificacions del 

codi penal Holandès, article 293 (IV) i 294 (V) que recull una circumstància eximent de 

responsabilitat criminal al delicte de l’eutanàsia i l’assistència al suïcidi (11). A diferència de la 

llei holandesa, no es menciona el suïcidi assistit, que és valorada com a una pràctica eutanàsica 

(12). En quant a Bèlgica, el setembre de 2002 és va aprovar la legalització de l’eutanàsia.  Se li 

afegeix Luxemburg, el qual al 2009 es converteix en el tercer país on l’eutanàsia és legalitzada i 

despenalitzada, aprovant el dret sobre la mort digne (13). 

Avui en dia el pacient deixa de ser un subjecte passiu per convertir-se en un subjecte moral, de 

drets que vol exercir la seva autonomia de la voluntat. Aquest ha sigut un dels processos més 

notoris que s’han fet en l’àmbit assistencial (14).  

La infermeria moderna, té com a precursora a Florence Nigthingale, és des dels seus inicis que 

porta amb si mateixa l’ ètica orientadora de la seva pràctica, sent presentada com la unió entre 

el coneixement biològic i humanístic. Fins a dia d’avui, els preceptes ètics han de ser respectats 

defensant el seu exercici amb  justícia, competència, responsabilitat i honestedat, tenint com a 

objectiu la promoció del ser humà com un tot.  

(IV) Art. 293. El que es disposi de la vida d’un altre, responent a una petició seria i explícita d’aquest, serà castigat amb la pena de 

presó de fins a 12 anys i una multa. No serà punible si l’acció l’ha portat a cap un metge complint els requisits de l’article 2 de la 

llei de comprovació de la finalització de la vida a petició de la pròpia i del auxili o suïcidi, i aquests ho han comunicat al forense 

municipal. 

(V) Aquell que intencionadament indueixi a un altre suïcidi, li demani auxili o li faciliti els mitjans necessaris per fer-ho, si el suïcidi 

és consumeix, serà castigat amb la pena de presó de fins a tres anys i multa. No serà castigat si l’ajuda es donada per un metge 

complint els requisits de l’article 2 de la llei de la comprovació de la finalització de la vida a petició pròpia i del auxili del suïcidi. 
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El paper de la infermeria, així com el de tot professional sanitari, és fer una connexió entre la 

solidaritat eficaç i la competència humana i científica a totes aquelles persones que estan en 

un moment de final de vida(15). 

 

JUSTIFICACIÓ  
 

En la cerca realitzada podem observar que al cap i a la fi, tot humà desitja morir dignament. 

Tota persona té dret a viure el seu procés de mort segons el seu concepte de dignitat. Es té 

dret a rebutjar tot aquell tractament que prolongui la malaltia perdent així la seva qualitat de 

vida fins a un grau on la percepció de dignitat sigui nul·la.  

És per això, que el tema a estudiar en aquest treball és de tal magnitud, ja que, els 

professionals de la salut ens influeix el procés del pacient en un moment de final de vida i què 

millor que acompanyar-lo amb dignitat. Per altre banda, és de gran importància la regulació 

d’aquesta, donat que en moltes ocasions, com és el cas d’Espanya, hi ha una gran 

incongruència amb que és tractada en els codis ètics i la realitat de la legislació vigent 

La millor manera de fer convergir aquests interessos i fer-los totalment compatibles no és 

només despenalitzant l’ajuda al suïcidi i posant a l’abast dels ciutadans les condicions per 

poder disposar de la vida pròpia, sinó també assegurar les condicions necessàries per 

respectar la dignitat de les persones al llarg de tota la seva vida. Dit d’una altra manera, cal 

garantir l’eficàcia dels drets fonamentals, a la vida, la dignitat i a la llibertat en el seu sentit 

més ampli facilitant el final de vida conforme aquests.  
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2. Objectius 
 

• Descriure el que hi ha escrit en la bibliografia del últims 10 anys sobre la mort digne i 

l’eutanàsia emparant la praxis dels professionals de la salut. 

• Analitzar les normes ètiques i legals  sobre la praxis dels professionals de la salut 

davant la mort digne i l’eutanàsia mitjançant una recerca bibliogràfica dels últims 10 

anys. 

Els objectius específics són: 

 Conèixer la responsabilitat etico-legal davant la mort digne i l’eutanàsia a Espanya. 

 Identificar les repercussions/ conseqüències etico-legals dels professionals 

d’infermeria davant una situació d’eutanàsia a Espanya. 

 Comparar la situació legal vigent entre el nostre país i els països de la UE en que 

l’eutanàsia estigui legalitzada. 

3. Metodologia 

3.1.  Disseny 

 

En aquest treball es realitzarà una revisió bibliogràfica sobre la normativa etico-legal 

davant l’eutanàsia i la mort digne . Aquesta es tractarà d’un estudi observacional, 

descriptiu simple, transversal.  La revisió present es durà a terme a l’Escola Superior de 

Ciències de la Salut del Tecnocampus Mataró-Maresme  del Gener fins el Maig del 

2015. 

3.2.  Població d’estudi 

 

La població d’estudi seran aquells documents que parlin sobre la població adulta en el 

final de vida i el procés de l’eutanàsia i documents que parlin sobre el professionals 

sanitaris davant de la situació final de vida. 
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3.3.  Criteris d’inclusió 

 

En quant als criteris d’inclusió seran: 

- Publicacions nacionals i internacionals i d’accessibilitat al document.  

- Documents amb anglès, espanyol i francès.  

- S’inclouran revisions, tesis doctorals i articles. 

- Documents  entre el període del 2004 fins el 2014. 

-  S’utilitzaran aquells documents que parlen de gent adulta en fase final de vida, 

eutanàsia i mort digne.  

- Normatives vigents dins el marc legal sobre l’eutanàsia. 

- Documents sobre la normativa legal de  la UE on està legalitzada l’eutanàsia.  

- Documents sobre la normativa legal de l’Estat Espanyol. 

3.4. Criteris d’exclusió 

 

- Documents que emparin altres situacions que no siguin en final de vida. 

- Documents que no observin el paper del professional infermer en el procés de 

l’eutanàsia. 

3.5. Selecció de la mostra 

La mostra principal d’aquest estudi seran tots aquells articles que refereixin dins el 

nostres criteris d’inclusió i tota la normativa legal vigent sobre el tema a tractar, 

l’eutanàsia. 

L’obtenció de dades s’efectuarà amb la cerca en bases de dades i fonts 

bibliogràfiques Nacionals i Internacionals com: Scielo, Cuiden, BVSalud, tdx.cat, 

Lilacs, PubMed, Cochrane. Per altre banda també s’obtindran de la font 

bibliogràfica Elsevier. Les paraules claus que s’utilitzaran seràn: <<Euthanasia>>, 

<<Nurse>>, <<legislation>>, <<Europe>>, definides a partir del teasure  MESH, 

emparant un mètode d’anàlisis realitzat a través d’operadors booleans lògics com 

AND i OR. En el resta de bases de dades seran utilitzades les paraules claus: 

<<eutanàsia>>, <<legislación>>,<<Europa>>,<<mort digne>>,<<codi ètic>>, <<final 

de vida>>. La cerca és complementarà mitjançant consultes específiques en 

pàgines com: La Organització Mundial de la Salut, Mort digna i Codis ètics i penals. 
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3.6.  Variables d’estudi 

 

Les variables treballades en aquest estudi inclourà: 

- L’any de la publicació. 

- El  disseny d’estudi. 

- Els diferents països de les publicacions. 

- Las bases de dades consultades. 

- La percepció de l’eutanàsia segons la cultura dels professionals. 

- Les responsabilitat etico-legal davant la mort digne i l’eutanàsia a Espanya. 

- Les repercussions/ conseqüencies etico-legals dels professionals d’infermeria 

davant una situació d’eutanàsia a Espanya. 

- La situació legal vigent entre el nostre país i els països de la UE en que l’eutanàsia 

estigui legalitzada. 
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3.7. Estratègies de Cerca 

 

 

 

  

Estratègies de 
cerca 

Scielo "Eutanàsia" N.incial=39 N. final=11 

Lilacs "Eutanàsia" N.incial=130 

Eutanasia AND 
(instance:"regional") 
AND ( db:("LILACS")) 

AND 
(instance:"regional") 

AND ( mj:("Eutanasia") 
AND limit:("humans") 

AND 
pais_assunto:("europa) 

N= 10 N.final= 0 

Elsevier "Eutanàsia" N.inicial=280 N.final=11 

Cuiden "Eutanasia" N.inicial=165 N.Final=5 

Cochrane 
"Euthanasia" N.inicial= 36 N.final=2 

"Euthanasia and 
Culture" N.final= 0 

Tdx "Eutanasia" N.inicial=63 N.Final=2 
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Estratègies 
de cerca 

BVSALUD
  

"Eutanàsia" 
N.inicial

= 
14.759 

eutanasia AND 
(instance:"regional") 

AND ( mj:("Eutanasia" 
OR "Derecho a Morir" 
OR "Jurisprudencia") 
AND limit:("humans") 

AND 
pais_assunto:("europ
a") AND la:("en" OR 
"es" OR "fr") AND 

jd:("MEDICINA" OR 
"ETICA" OR 

"JURISPRUDENCIA")) 
AND 

(instance:"regional") 

n=873 

tw:(eutanasia) AND 
(instance:"regional") AND ( 

mj:("Eutanasia" OR "Eutanasia 
Activa" OR "Derecho a Morir" OR 

"Rol de la Enfermera" OR 
"Eutanasia Activa Voluntaria" OR 

"Eutanasia Pasiva") AND 
limit:("humans" OR "female" OR 

"male" OR "adult") AND 
pais_assunto:("europa") AND 

la:("en" OR "fr") AND jd:("ETICA" 
OR "ENFERMAGEM") AND 

year_cluster:("2008" OR "2009") 
AND type:("article") AND 

pais_afiliacao:("^iBELGIUM^eBEL
GICA^pBÉLGICA" OR 

"^iFRANCE^eFRANCIA^pFRANÇA
")) 

n=7 

N. 
final=13 

eutanasia AND 
(instance:"regional") AND ( 

mj:("Eutanasia" OR "Derecho 
a Morir" OR 

"Jurisprudencia") AND 
limit:("humans") AND 

pais_assunto:("europa") 
AND la:("en" OR "es" OR 

"fr") AND jd:("MEDICINA" OR 
"ETICA" OR 

"JURISPRUDENCIA")) AND 
(instance:"regional") AND ( 
la:("en") AND jd:("ETICA") 

AND year_cluster:("2009" OR 
"2010") AND type:("article")) 

n=13 

eutanasia AND 
(instance:"regional") AND ( 

mj:("Eutanasia" OR 
"Derecho a Morir" OR 
"Jurisprudencia") AND 
limit:("humans") AND 

pais_assunto:("europa") 
AND la:("en" OR "es" OR 
"fr") AND jd:("MEDICINA" 

OR "ETICA" OR 
"JURISPRUDENCIA")) 

n=2 

Pubmed 

("Euthanasia"[Mesh]) 
AND "Nurses"[Mesh]  N.incial=265 

"Euthanasia"[Mesh] 
AND 

"Nurses"[Mesh] 
AND (("loattrfull 

text"[sb] AND 
"loattrfree full 
text"[sb]) AND 

"2005/05/29"[PDat
] : 

"2015/05/26"[PDat
] AND 

"humans"[MeSH 
Terms]) 

N.final=3 

((("Euthanasia"[
Mesh]) AND 

"Culture"[Mesh])  

N.inicial=39
9 

("Euthanasia"[Mesh] AND 
"Culture"[Mesh]) AND 

("loattrfree full text"[sb] AND 
"2005/05/29"[PDat] : 

"2015/05/26"[PDat] AND 
"humans"[MeSH Terms]) 

N=9 N.final=4 

("Euthanasia"[Mesh] 
AND 

"Nurses"[Mesh]) 
AND 

"Culture"[Mesh] 

N.inicial=11 N.final= 0 

("Euthanasia"[Mes
h]) AND 

"Europe"[Mesh]  

N.inicial=3
497 

"Euthanasia"[Mesh] 
AND "Europe"[Mesh] 
AND ("loattrfree full 

text"[sb] AND 
"2005/05/29"[PDat] : 
"2015/05/26"[PDat] 

AND "humans"[MeSH 
Terms]) 

N=124 N.final=27 
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3.8.  Instruments de mesura 

 

En aquest tipus d’estudi no es durà a terme cap tipus d’instrument de mesura.  

3.9.  Estratègies d’anàlisis i mètodes estadístics 

 

Com a instrument d’anàlisis de dades s’elaborarà una taula d’anàlisis i síntesis. En 

aquesta taula s’introduirà la informació que es recollirà procedent de cada article, 

d’acord amb els objectius i les variables plantejades. Aquesta és dura a terme amb 

Microsoft Office Excel i Microsoft Office Word.  La interpretació de les dades és 

realitzarà segons els resultats de la investigació.  Ja que és un estudi descriptiu 

utilitzarem mètodes de recol·lecció, descripció, visualització de dades originades. 

Aquestes dades seran resumides numèricament i gràficament per tal d’extreure 

conclusions. 

3.10.  Aspectes ètics 

 

Pel que fa els aspectes ètics no hi ha cap conflicte d’interessos. 

3.11.  Limitacions 

 

No hi ha limitacions. 
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4. Cronograma 
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5. Resultats i Discussió. 
 

L’estudi realitzat està compost de 74 articles finals, els quals no contemplen els articles per 

analitzar les lleis i codis ètics. 

 

Els tipus d’articles que conformen la mostra final  consten de 6 revisions sistemàtiques (8%), 

31 estudis quantitatius (42%), 17 estudis qualitatius (23%), 4 estudis mixtes en els que podem 

observar l’ anàlisis d’un estudi quantitatiu i a la vegada qualitatiu dins el mateix article. 

Aquests són articles mixtes com el de Raus K et al (16) o bé  Rujis  M et al(17). 

Al mateix temps, podem veure com Aguiar(18) ens mostra la varietat d’un estudi tant qualitatiu 

a través de l’experiència dels professionals i la part quantitativa al analitzar aquestes dades, 

també podem parlar d’un estudi qualitatiu i quantitatiu com és el la tesis doctoral de Listar 

A(19), en la que podem veure l’estudi de tot el procés de la mort, l’acompanyament al final de 

vida i la el eticitat envers als professionals de la Salut. 

Per altre banda, qualifiquem els articles escollits com a debat bioètic sobre l’eutanàsia en els 

que trobem emparats 16 estudis (22%). 

Echevarria et al(20), Misseroni et al(21) obre el debat sobre el que és l’eutanàsia els tipus que hi 

ha i quin és la situació actual en la que ens trobem. Podem observar que  la legalitat no 

acompanya l’eticitat en aquest tipus d’articles, on ens esmenten la concepció del que significa 

mort digne. 

Els estudis quantitatius analitzen les situacions actuals de la opinió de la gent sobre la 

eutanàsia, la opinió del personal sanitari i la família de la persona en situació en final de vida 

com Els Inghelbrech et al(22) o en Els Inghelbrech et alt(23) el qual ens mostra l’actitud de les 

infermeres en aquest procés(Taula 1).  

 

Disseny Nº Articles %Articles 

Quantitatius 31 42 

Qualitatius 17 23 

 Mixtes 4 5 

Revisions 6 8 

Debat Bioètics i legals 16 22 

Total 74 100% 

Taula1. Disseny articles seleccionat. 

 

 

42% 

23% 
5% 

8% 

22% 

Disseny 

Quantitatius 

Qualitatius 

Mixtes 

Revisions 
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Els estudis seleccionats estan emparats entre el 2004 i el 2014 (Taula 2) les quals trobem el 

2009 amb un 16% del total i el 2010 amb un total del 22% dels articles com els anys amb més 

influència sobre el tema a tractar. Aquests, són els anys amb més volum de publicacions, ja 

que, comença a normalitzar-se  i a parlar-se sobre l’eutanàsia, el seu procés i les funcions del 

personal sanitari en aquest camí com observem en Inghelbrech E et al(24), el qual comenta com 

gràcies a la nova aplicació de la llei  sobre la legalització a Luxemburg s’obra una nova visó i 

d’aquesta manera és fa més rellevant el tema. És a partir d’aquest any, quan altres països 

comencen a reflexionar sobre el tema i debatre’n, donant-se’n compte que la part moral  i la 

dignitat de les persones s’ha de respectar segons les voluntats de cada ésser humà. 

 

 

 

 

 

  

 
 
 
 

 

Taula2. Anys de públicació articles seleccionats. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Any 
 

Nº Articles % Articles 

2004 5 7% 

2005 10 14% 

2006 3 4% 

2007 4 5% 

2008 1 1% 

2009 12 16% 

2010 16 22% 

2011 6 8% 

2012 7 9% 

2013 5 7% 

2014 5 7% 

Total 74 100% 

0 

2 

4 

6 

8 

10 

12 

14 

16 

2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 

5 

10 

3 
4 

1 

12 

16 

6 
7 

5 5 

Anys de publicació 

2004 

2005 

2006 

2007 

2008 

2009 

2010 

2011 

2012 

2013 

2014 



                 Eutanàsia: Entre la legalitat i la moralitat 

 

19  

 

En quant a la procedència del país s’ha realitzat un anàlisi a nivell internacional segons els 

continents en els quals podem observar (Taula 3a), on la principal procedència és Europa amb 

un  75% dels articles recollits.  Degut a que, els objectius en els que ens basem són la 

comparació en aquests països, és per tant, la gran importància del selecció d’aquestes dades. 

Per altre banda, podem veure altres  continents com Nord Amèrica i Sud Amèrica en els que 

contemplen el debat ètic i legal que suposa aquest procés i la possible legalització en els seus 

Estats . Tot i així és fan comparatives de països Europeus com l’article de  Stronegger J et al (25) 

o Cohen J etalt (26), en el qual debaten sobre com podria ser el procés de la legalització 

d’aquesta i las opinions a favor i en contra respecta les opinions dels ciutadans del país.  

 

 Un cop analitzat les dades segons els continents, podem observar(Taula 3b) on analitzem a 

nivell Europeu la procedència d’aquests articles seleccionats. El major nombre el trobem a 

Espanya on hi ha un debat ètic força complex respecte l’eutanàsia i el procés en el final de 

vida, ja que, en varies comunitats autònomes com Andalusia i Catalunya  comencen a 

normalitzar el tema, incloent els drets del pacient i la dignitat, com és la llei Andalusa del 

2/2010 sobre la Garantia de la Dignitat de les persones en el procés de mort. Catalunya 

presenta un debat en el comitè de Bioètica de Catalunya per veure quines són les opinions 

sobre l’eutanàsia respecte els professionals sanitaris.(27)  

Respecte la resta dels articles escollits tenim un 35% ( 21 articles) procedents de Bèlgica, on és 

va legalitzar per primer cop l’ eutanàsia i on 

hi ha el major debat sobre l’asumpte, ja que, 

està normalitzat tant de cara a pacients, 

familiars i professionals com nombre 

Kimsma(28). 

Taula 3a. Procèdencis segons el continent 

 

 

 

Continents NºArticles %Articles 

Sud América 10 13% 

Nord América 9 12% 

Asia 0 0% 

África 0 0% 

Europa 57 75% 

Oceanía 0 0% 

13% 

12% 0% 

0% 

75% 

0% 

Procedència segons 
continent 

Sud America 

Nord America 

Asia 

Africa 

Europa 

Oceania 

Taula 3a. Articles segons continent. 
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Taula 3b. Procedència a Nivell Europeu dels articles. 

 

 

 

La revisió ha emprès en fonts bibliogràfiques i les bases de dades. La mostra ha estat extreta 

de Bases de dades com PubMed, BVSalud,Cuiden, Tdx, Scielo, Cochrane i a fonts 

bibliogràfiques com  Elsevier.   

A la següent taula (Taula 4) podem observar el nombre inicial i el final dels articles escollits, 

desprès de passar els criteris d’inclusió i exclusió. El major nombre d’articles inicials i la selecció 

dels finals els trobem amb la base de dades de PubMed i BVSalud, les quals acoten la nostre 

recerca respectant els objectius de l’estudi. Per altre banda, cal tenir en compte que les bases 

de dades escollides i amb les que finalitzem aquest estudi són de gran rigor científic.  

Bases de Dades/Font Bibliogràfica 
 

Nº Articles 
inicials 

Nº articles 
finals 

%Articles 
finals 

Elsevier 280 11 14% 

PubMed 4.172 32 42% 

Cuiden  165 5 7% 

BVSalud 14.759 13 17% 

Scielo 39 11 14% 

Tdx 63 2 3% 

Cochrane 36 2 3% 

Total 19514 76 100% 
Taula 4. Bases de dades i Fonts bibliogràfiques dels articles seleccionats. 

  

 

 

País Nº Articles %Articles 

Espanya 21 37% 

Bèlgica 21 35% 

Holanda 2 4% 

Irlanda 9 16% 

Austria 1 2% 

Amsterdam 1 2% 

Alemania 2 4% 

Noruega 1 2% 

Total 56 100% 
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Cal tenir en compte, que la religió  i ideologies és un dels punts més importants respecte 

l’eutanàsia, la legalització i el procés en el final de vida. És d’aquesta manera, que tot i tenir 

una mostra poc significativa, observem en 5 articles on esmenten el punt de vista a favor o en 

contra respecte les cultures dels professionals d’Infermeria.  

Sempre hem de respectar que, cada persona és diferent i que les opinions varien segons la 

cultura. Schicktanz et al(29) presenta una comparació entre el que és la cultura islàmica i la atea, 

en la qual, la islàmica resulta ser molt més restrictiva. Déu, és l’únic ser omnipotent i realitzar 

un acte com l’eutanàsia serià una traïció cap a ell. Baeke G et al(30) ens fa una comparació de 

nou, sobre els jueus, posicionant-se de manera similar a la islàmica. Des del punt de vista 

Continental es percep una aparença del ortodoxes de manera menys restrictiva en relació amb 

la islàmica. Però, com podem veure a l’estudi anterior comprovem l’ oposició a l’eutanàsia. Pel 

que fa el Cristianisme, Lemiengre J et alt(31)comenta que degut a la situació de legalitat en 

determinats països suposa una aproximació a favor de l’eutanàsia..  Cal destacar, que en els 

països asiàtics la determinació de la religió és més divulgativa i no es concreta, és per això, que 

el no haver una posició determinada de la cultura no és pot determinar una opinió sobre 

l’eutanàsia. 

 

 

Taula 5. Articles sobre el posicionament davant la eutanàsia segons la cultura dels professionals sanitaris. 

Cultura Articles a favor Articles en contra 

Islàmica  X 

Jueva  X 

Ortodoxa  X 

Cristianisme X X 

Atea X  

14% 

42% 

7% 

17% 

14% 

3% 3% 
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Per finalitzar, la percepció de la infermera respecte l’eutanàsia i el procés dels professionals 

infermers en el final de vida, resulta dificultós determinar-lo.  Gielen J et alt (32), Inghelbrecht  E 

et al(23), Inghelbrecht E et al(33) i Inghelbrecht E et al(22) es basen en la falta d’estudis respecte el 

que es pensa del procés de l’eutanàsia tant en els països on està legalitzada com d’aquells on 

no. La informació d’aquests resulta ser escassa i es requereixen més estudis. Per 

finalitzar,  podem observar en els estudis, els professionals infermers més joves tenen més 

capacitat de  acceptació enfront la mort que els professionals infermers amb major edat. 

També cal tenir en compte, que aquest procés és més acceptat i amb més punts a favor 

l’aplicació de tal, segons el càrrec del professional. Els professionals que treballen en sectors 

com la gestió o caps directius rebutgen el procés amb més freqüència, en canvi els 

professionals que estan dia a dia amb els pacients accepten amb més gratitud del procés de  la 

eutanàsia. 

Un cop analitzem el marc legal del nostre país, juntament amb les repercussions que s’obtenen 

el dur una pràctica com l’ eutanàsia i la comparació amb els països de Europa on si que està 

legalitzada, valorarem que la legalitat mai ha estat coordinada amb la l’eliticitat, clar factor que 

no fa possible que els professionals de la Salut acompanyin al pacient en procés de final de 

vida segons la seva percepció de una “bona mort”. 

Tot personal sanitari es troba constantment exposat a situacions difícils de digerir 

normalment,  situacions que provoquen controvèrsia entre l’activitat sanitària envers al 

pacient i les seves creences amb independència que personalment considerin que allò és o no 

ètic. 

El dret del personal sanitari el podem trobar emparat per el Tribunal Constitucional  en la seva 

sentència d’11 d’Abril de 1985. Per això, és un dret fonamental i constitucional protegir els 

drets dels treballadors constitucionalment. Aquest dret el trobem a l’article 16.1 de la 

Constitució Espanyola(34). 

Per altre banda, el pacient també té una sèrie de drets els quals han de ser respectats, tals com 

són els drets fonamentals de la millor atenció, dret d’autonomia i dret de beneficència, per 

tant, fent-los imprescindibles. 

El Codi Deontològic d’Infermeria art. 22  d’acord amb relació l’ art. 16.1 de la Constitució 

Espanyola, el professional infermer té el dret a l’objecció de consciència que significa el poder 

actuar conforme  les seves creences i religions sense ser jutjat. 
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A l’ art. 47 del Codi Deontològic podem veure plasmat que l’ infermer/a ha de rebutjar 

qualsevol pressió que pugui exercir-los  sobre la seva persona amb la finalitat d’utilitzar o 

manipular coneixements o habilitats perjudicials per el pacient.  

Segons el Reial Decret del 1231/2001, de 8 de Novembre, pel que s’aproven els Estatuts 

generals de la Organització Col·legial d’Infermeria d’Espanya,del Consell General i de 

l’Ordenació de l’activitat professional d’Infermeria(35):  

1) Article 53.2 Sobre la Missió d’infermeria. 

“L’ Infermer/a independentment de la seva especialitat, és el professional habilitat legalment  i 

responsable dels seus actes, que un cop adquirits els coneixements sobre el esser humà i les 

seves malalties, de les seves funcions biopsicosocials i en estat de ben estar i malaltia, el 

mètode científic aplicable, de les seves maneres de aplicar-lo i avaluar-lo, auxiliant-se dels 

mitjans i recursos clínics i tecnològics adequats, en ordre a detectar les necessitats, 

desequilibris i alteracions del esser humà, referint a la prevenció de la malaltia i la recuperació 

de la salut i la rehabilitació reinserció i/o ajuda a la mort digne”.  

2) Article 53.4 Sobre les cures d’Infermeria.  

 “Les cures d’Infermeria comprenen l’ajuda en el àmbit de la competència professional  a 

persones malaltes o sanes, a comunitats efectuant activitats que contribueixin a mantenir i 

promocionar la salut, restablint quan sigui segur i prevenint la malaltia i accidents, així com la 

rehabilitació i la reinserció social en els suposats  i/ o ajuda a la mort digna” (36).  

 

En el Codi Ètic de Catalunya  del Col·legi Oficial d’Infermeria trobem un recull de les funcions 

fonamentals de la infermeria en el procés final de vida(9). 

1. Punt 27. “La infermera, en el marc de la legislació vigent, vetlla perquè en el procés 

de fi nal de vida es respectin les creences i valors que han donat sentit a la vida de la 

persona atesa i perquè mori d’acord amb el propi ideal de bona mort”.  

2. Punt 28. “La infermera acompanya la persona atesa en tot el procés de fi nal de vida, 

li proporciona el màxim confort i benestar possible i procura facilitar el suport 

adequat a la família i/o persones significatives”. 

3. Punt 29. “La infermera té la responsabilitat de participar en la presa de decisions 

clíniques sobre el fi nal de la vida amb l’equip de salut i la persona atesa o amb la 
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família i/o persones significatives quan la persona atesa no pot decidir o així ho 

desitja. És especialment important que aporti la seva valoració professional davant 

les decisions relacionades amb l’adequació i/o limitació de l’esforç terapèutic, el 

rebuig al tractament i la sedació”. 

4. Punt 30. “La infermera vetlla, en el marc de la legislació vigent, perquè es respecti la 

planificació anticipada de decisions sanitàries o les voluntats anticipades, en el cas 

que la persona atesa així ho hagi expressat i/o disposat.” (9) 

L’eutanàsia l’entenem com una acció provocada per una tercera persona, tipificada com a 

“homicidi”, amb determinades característiques dins l’Estat Espanyol i comportant en tot cas 

una responsabilitat penal per aquell persona que ho realitzi. (37)   

En aquest estudi tindrem en compte les repercussions legals que suposa aplicar una tècnica 

com és l’eutanàsia. 

Al Codi Penal Espanyol en el seu art. 143 senyala el següent: 

1. “El que indueixi el suïcidi d’un altre serà castigat amb pena de presó de  4 a 8 anys”. 

2. “S’imposarà la pena de presó de 2 a 5 anys el que cooperi amb actes necessaris  al 

suïcidi d’una persona” . 

3. “Serà castigat amb pena de 2 a 10 anys si la cooperació arriba al punt d’executar la 

mort”. 

4. “El que causare o coperare activament amb actes necessaris  i directes a la mort i 

altres, per la petició expressa, en el cas de que la persona sofrís una malaltia greu que 

conduiria necessàriament a la mort, o que produís greus sofriments permanents i 

difícils de suportar, seria castigat amb la pena inferior al 1 i 2 grau a las senyalada  en 

el número 2 i 3 d’aquest article”.  

La Eutanàsia a Espanya està penada, de 18 mesos a 3 anys amb la  nova reforma del Codi Penal 

del 1995, reduint la pena respecte l’anterior normativa que castigava de 12 a 20 anys de 

presó. 

L’article 10.1 de la Constitució Espanyola, estableix com a dret fonamental el lliure 

desenvolupament  de la personalitat , i l’art.15 prohibeix el tracta inhumà  i degradant(37).  

No existeix un dret pròpiament per la eutanàsia, però si que trobem el dret a viure dignament. 

(38) 
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És a dir, es reconeix el dret a viure però en cap moment, es reconeix el dret a morir. El que si 

que sabem és que no existeix un dret  a morir com a tal , però si al dret a la dignitat. 

Actualment a Espanya la eutanàsia no està legalitzada i qui porta a terme les conductes 

tipificades serà condemnat per mitjà de  “l’homicidi” o “suïcidi assistit”(35).Reconeguts en els  

articles 143.1, 143.2 i 143.3  en els quals delimita quines són les repercussions exactes per a la 

seva condemna(34). 

En el 2002, la Llei 41/2002 de 14 de Novembre, bàsica reguladora de l’autonomia del pacient i 

dels drets i obligacions en matèria d’informació i documentació clínica en el seu article 11 

reconeix les “instruccions prèvies” esmentant(37):  

1. “Una persona major d’edat que és lliure i capaç de manifestar de forma anticipada 

la seva voluntat perquè  es compleixi quant arribi en situacions que no ho sigui 

capaç  d’expressar personalment, sobre les cures a rebre i el tractament de salut 

d’una vegada mort, sobre la finalitat del seu cos i els seus òrgans”. 

2. “Aquesta persona pot assignar un representant que intervingui d’interlocutor seu 

amb el metge i l’equip sanitari perquè és compleixin les seves voluntats”. 

El 2010, es va crear la Llei 10/2011 de 24 de Marzo de Drets i Garanties de la Dignitat de les 

Persones en el Procés de Mort (I),  de la comunitat Andalusa.  Aquesta llei regula l’exercici dels 

drets de la persona durant el procés de mort, els deures del personal sanitari i les garanties de 

les institucions sanitàries obligades a proporcionar(37,38).  

Aquesta llei recull els drets del pacient de cara al rebuig d’un tractament pal·liatiu, la igualtat 

en quant a l’atenció sanitària de tots els malalts i el respecte a les seves creences(35). 

Amb aquesta llei es representa l’autonomia de la persona, ja que, a Espanya l’eutanàsia no 

entra dins el marc legal . Si una persona no està a favor de que s’apliquin determinats 

tractaments o aferrar-se a una nova llei futura que permeti la mort sense dolor i sigui més 

permissible que l’eutanàsia només cal que ho redacti en el document de “voluntats 

anticipades” (37).  

Al 2011 va sorgir una nova Llei 1/2006 de 3 de Març per la que es regula el Règim Especial al 

Municipi de Barcelona  “Les cures pal·liatives i la Mort Digna”, la qual el seu objectiu per 

evitar el sofriment  innecessari, amb garanties pel pacient  i les famílies, representant el dret a 
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negar-se al tractament  i ser subsidiari de sedació pal·liativa amb la finalització del sofriment 

innecessari pròxims a una mort segura(39,II). 

A Europa hi ha altres països on l’ eutanàsia va ser aprovada, com són Holanda, Bèlgica i 

Luxemburg. Aquestes sempre han estat practicades per metges, cap altre professional sanitari 

ni familiars, però si cal tenir en compte que qui realment acompanya en aquest procés  són el 

personal infermer, ja que, és el que major nombre d’hores passa amb el pacient.  

Holanda al 2001 va aprovar la llei de l’eutanàsia, va ser el primer país on es va legalitzar. 

Aquesta llei va entrar en vigor el 01 d’Abril del 2002 . En aquesta trobem el seus articles 

corresponents com són el art. 293 i art. 294 (III).   

Els requisits que s’han de complir per accedir a la eutanàsia són; 

- Que la persona a la que la se li practiqui resideixi a Holanda.  

- El metge ha d’estar convençut de que a la persona que la demana ha meditat 

sobre ella i que es plenament capaç i reitera la seva voluntat, podent manifestar-

ho en el document de voluntats anticipades. 

- S’ha de mirar que el pacient no millorar i el procediment és insuportable. 

- Que el pacient hagi estat especialment informat de la sedació que se li aplicarà.  

- Que s’hagi consultat a un altre professional, i aquest hagi corroborat el 

compliment eficaç de tots els requisits i si existeix sofriment psicològic és 

consultarà amb més d’un metge per  avaluar la situació del pacient.  

- Que la practica del professional és realitzi amb el màximes cures i professionalitat.  

Bèlgica al 2002, s’aplica la llei que legalitza i regula la pràctica de l’eutanàsia, sent així el segon 

país d’Europa que l’aplicava(IV). 

Els requisits que s’han de complir són: 

1. Ser major d’edat o menor (emancipat), capaç i conscient del que demanes. 

2. Que la petició sigui voluntària i reflexionada sense pressió, manifestant-la en el  

documents de voluntats anticipades que tinguin vigències majors d’un any i menor 

de cinc anys. 

3. El pacient tingui sofriment físic i psicològic insuportable ocasionat per una malaltia 

terminal greu.  
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Luxemburg  al 2009 es legalitzat l’eutanàsia i agafant com a referència la  normativa de Bèlgica 

resultant pràcticament iguals. Aquesta la trobem a l’article 2  en el qual  no serà sancionat 

penalment i no donarà lloc a una acció civil en danys i perjudicis el fet de que un metge 

respongui a una petició de l’eutanàsia o assistència al suïcidi. És la Llei 16/2009 relativa a les 

cures pal·leatives, a la directiva anticipada i a l’acompanyament en el final vida  en el seu 

article 3 del capítol II del seu Codi Penal, el metge de capçalera podrà, si ho considera 

necessari, estar acompanyat o aconsellat per un expert de la seva elecció i afegir l’ opinió o el 

certificat de la intervenció d’aquest últim, al expedient mèdic del pacient. Si és tracta d’un 

dictamen pericial mèdic, l’opinió o certificat de la intervenció serà igualment al expedient del 

pacient. Els requisits que es demanen enfront aquest procés són pràcticament  idèntics als de 

Bèlgica(V). 

Reiterant-nos de nou, el que ens diferència dels països que legislen envers l’eutanàsia és que 

en aquests existeix una harmonia entre la normativa legal vigent i els codis ètics. 

Contràriament a Espanya no gaudim d’aquesta harmonia, fent que els codis ètics no puguin ser 

complerts en la seva totalitat i amb els objectius per els que han estat establerts  per resultat 

de la legislació com a una acció penada(27,40).  
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6. Conclusions 
 

- L’eutanàsia, la mort i el procés en el final de vida, segueix sent actualment a la nostre 

societat un tema tabú, fent necessària la seva normalització en el àmbit social. Degut els 

aspectes ètics i legals que suscita la eutanàsia és necessari considerar el tema com un 

debat social continu a Espanya com en a la resta d’Europa.  

 

- L’evolució dins Espanya en matèria legislativa sobre l’eutanàsia i el suïcidi assistit es 

podria considerar favorable si totes aquestes previsions normatives que s’han dut a terme 

es poguessin aplicar a la pràctica legislativa. Però el fet de no modificar el Codi Penal en el 

mateix sentit, comporta una limitació per a tot el personal sanitari que estaria a favor 

d’aquesta pràctica. 

 

-  El fet de legalitzar l’eutanàsia no  implica una major pràctica de la mateixa sinó un 

major rigor en aquesta i major protecció davant la llei dels professionals que la duguin a 

terme. 

 

- Les infermeres actual  estan  molt més capacitada per afrontar el procés de mort que 

en relació a les generacions anteriors, tot i així es necessari la especialització dels 

professionals en aquest àmbit per  tal d’oferir una millor qualitat al final de vida sense 

implicació personal. Tot i així, encara hi ha pocs resultats significatius sobre l’opinió de les 

funcions  del personal d’infermeria al final de vida. 

 

-  

- La cultura és el factor més important en el procés de mort, cada persona té una 

percepció de la dignitat i ideologia la qual em de respectar com a professionals i adaptar-

nos a les necessitats essencials del pacient. 

 

- S’ha de procurar arribar a un equilibri entre la legalitat i la moralitat, fent que la 

primera no sobrepassi la segona  de manera que la pràctica sigui  la referència per a 

legislar. 
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7. Implicació a la pràctica professional 
 

Els resultats presentats en aquest estudi poden resultar rellevants per aquells professionals de 

la salut i/o professionals assistencials, ja que, parlem d’una pràctica com és l’acompanyament 

al final de vida el qual, em de mantenir la major moralitat i satisfacció per el pacient, intentant 

acompanyar-lo amb el que ell concep com a dignitat. Així mateix, es poden saber quines són 

les repercussions ètiques i legals que  hi ha en el nostre país en comparació de la resta dels 

països Europeus on està legalitzada l’eutanàsia. Cal recordar, que la cultura és un factor 

rellevant a tenir en compte i la manera de concebre la mort. És per això, que els professionals 

de la salut hem de mantenir la dignitat segons la percepció del pacient. No hem d’oblidar que 

en quant a l’eutanàsia trobem unes limitacions legals que ens fan perdre l’eticitat a l’hora de 

dur a terme les nostres funcions com a professionals de la salut. 
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