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Este POE es una adaptacion local del Plan de Mejora de la Intimidad del Ciudadano del
Servicio Andaluz de Salud de 2003, y en el se recogen aquellos aspectos relevantes a
tener en cuenta. (Ver Anexo 1)

1. OBJETO

Describir las actuaciones principales a llevar a cabo por los profesionales para preservar el
respeto a la intimidad en la asistencia prestada a los pacientes durante la estancia de estos
y su familia en el Hospital Universitario Reina Sofia.

2. ALCANCE

Este POE es de uso exclusivo para los profesionales del Hospital Universitario Reina Sofia
(HURS) y afecta a todo el personal implicado en la atencion y cuidados del paciente y familia
en las diferentes areas asistenciales y no asistenciales dentro del Complejo Universitario
Reina Sofia.

Si tiene dudas con la interpretacién de esta version o quiere hacer alguna mejora u
observacion, puede dirigirse a M2 Dolores Ortiz Mufioz, Supervisora de la Unidad de
Gestion Clinica de Cirugia Toracica y Trasplante Pulmonar, en el teléfono: 671 564 911
(corporativo: 76 49 11) y correo electrénico mdolore.ortiz.sspa@juntadeandalucia.es.

3.- EQUIPAMIENTO NECESARIO
NO APLICA

4.- DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO
Todos los profesionales del hospital deben cumplir las siguientes actuaciones:

e Garantizar la intimidad de los pacientes durante todo el proceso asistencial con
todas las medidas a su alcance.

e Estar identificados portando, de manera visible, su tarjeta identificativa en vigor
segun normativa establecida.

e La informacion al paciente y familiares, se realizara siempre en espacios
reservados y con un nivel adecuado de confort, adoptando los profesionales
actitudes de escucha activa, utilizando un lenguaje comprensible y adaptado al
entorno cultural del paciente y familia.

e Aplicar la legislacibn que establece la obligatoriedad de mantener la
confidencialidad de la informacion por parte de los profesionales sanitarios y no
sanitarios: Se tendra especial cuidado en que las personas destinatarias de
cualquier informacién sobre un usuario sean las que él autoriza o las que
legalmente puedan tener derecho a obtenerla.

e Siempre se facilitara informacion adecuada cuando el paciente tenga que
someterse a exploraciones especialmente sensibles y permitir que pueda
acompafiarlo una persona de su confianza.
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Cumplir con la legislacion que prohibe la exposicion de listados de pacientes.

Infformar a los pacientes y familiares de la existencia de un “Plan de
Acompafiamiento y Visitas a Pacientes Hospitalizados” que regula las mismas, y
gue persigue salvaguardar la intimidad, confidencialidad y seguridad de todos los
pacientes hospitalizados.

En relacion a la documentacion clinica, todos los profesionales estan obligados a
respetar LEY ORGANICA 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccion de Datos
de Carécter Personal:

— EI profesional tiene la obligacion de colaborar en la custodia de la

documentaciéon clinica en todo momento de su manipulacién. (Zonas
reservadas, cerradas etc.).

— EI profesional colabora en preservar la confidencialidad de la informacion

teniendo especial cuidado a quien o quienes se facilita la informacion.

Los responsables de las unidades de Gestion Clinica (en adelante UGCs); Supervisores de
enfermeria y demas cargos de responsabilidad velaran por el conocimiento y cumplimiento
de los siguientes criterios:

Se garantizara que la vestimenta de los pacientes tengan un disefio y calidad de
tejido que impida la exhibicién del cuerpo. Al igual que ropa adecuada para
efectuar ciertas exploraciones.

Se favorecera la existencia de habitaciones de uso individual para los casos
necesarios. Siempre que existan habitaciones vacias, se deben ofertar para uso
individual.

Se comprobard que todas las habitaciones compartidas (dos camas) tendran
cortinas separadoras opacas para establecer una separacién visual durante la
exploracion. O en su defecto, mecanismos, como por ejemplo un biombo, que
garanticen la separacion visual.

Las Consultas Externas y Unidades de Diagndstico, contaran con espacios que
preservan la intimidad de los pacientes.

Informaran a los profesionales a su cargo de las normas que impiden la
interrupcién de la actividad asistencial, con el objeto de no desvirtuar el principio
de privacidad-confidencialidad que rige la relacion profesional sanitario-paciente.

Se concienciara a todos los profesionales de que cuando sea imprescindible que
colaboren varios profesionales en la atencién se le comunicara al paciente y para
la presencia de profesionales en formacién se valorara la actitud del paciente y se
evitara siempre que se observe que ello violenta al usuario.

En el caso de precisarse la presencia de varios profesionales, la de profesionales
en practicas o alumnos debe explicarse al paciente y familiares el motivo de éstas,
se le pedira autorizacion en el caso de exploraciones sensibles, y no realizaran
comentarios personales delante del paciente.”
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e El desarrollo de Planes de formacion para los profesionales incluira el abordaje de
temas tales como: derecho a la intimidad, custodia de datos, habilidades sociales
etc.
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Relacién de profesionales que han participado en la actualizacion de este Procedimiento:

REALIZADO

Sonsoles Ojeda Pizarro Supervisora de la UGC de Medicina
Interna

. ; Supervisora de la UGC de Cirugia
M? Dolores Ortiz Mufioz Toracica - Trasplante Pulmonar y
UGC de Neumologia

Manuel Recio Rufian Supervisor de la UGC de
Enfermedades Infecciosas

M@ Angeles Turrado Mufioz Jefa de Area de la UGC de Medicina
Interna
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PROPUESTA DE MODIFICACIONES AL POE 004 PARA VERSION V 2.

Revisado | Aprobado

Fecha Modificacion Introducida . )
por: por:

13/11/2017 | Esta revisidon ha sido realizada por la responsable de
este Procedimiento.

1. Pagina 1. Cambio de autores y revisores.

2. Pagina 3. Cambio de “Se informaran a los
profesionales a su cargo de las normas que impiden la
interrupcion de actos clinicos.” por

“Informaran a los profesionales a su cargo de las
normas que impiden la interrupcion de la actividad
asistencial, con el objeto de no desvirtuar el
principio de privacidad-confidencialidad que rige la
relacion profesional sanitario-paciente.”

3. Pagina 3. Cambio de “Se insistira que en caso de
precisarse la presencia de varios profesionales, estos no
realizaran  comentarios personales delante  del
paciente.”por

“En el caso de precisarse la presencia de varios
profesionales, la de profesionales en practicas o
alumnos, debe explicarse al paciente y familiares el
motivo de éstas, se le pedird autorizacion en el
caso de exploraciones sensibles, y no realizaran
comentarios personales delante del paciente.”

Observaciones:
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AXO01- POE 4 PLAN DE MEJORA DE LA INTIMIDAD DEL CIUDADANO.
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PLAN DE MEJORA DE LA
INTIMIDAD
DEL CIUDADANO EN LA
ASISTENCIA ESPECIALIZADA

Direccion General de Asistencia Sanitaria Marzo, 2003
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Introduccion

El Contrato Programa 2001-2004 dispone entre sus lineas de actuacion el
establecimiento de un plan de mejora de la intimidad del ciudadano en su
utilizacion de los servicios sanitarios. Este plan esta fundamentado en una realidad
incuestionable: Que la relacion entre enfermo y profesionales sanitarios se inserta
en la esfera de la intimidad y de la privacidad de aquel. El objetivo que persigue
consiste en la promocién de actuaciones que favorezcan la proteccion de ese
ambito personal del paciente, y de sus acompafantes, durante su paso o estancia
por los centros asistenciales.

Intimidad y privacidad son valores cada vez mas apreciados, que estan teniendo su
reflejo en la proteccion del ciudadano de interferencias no deseadas en el ambito
de lo estrictamente personal a través de medidas legislativas.

El respeto a la intimidad y privacidad durante la asistencia sanitaria es una
necesidad cada vez mas sentida por la poblacion usuaria de los servicios
asistenciales y asi ha quedado reflejado durante los ultimos afios en las encuestas
de satisfaccion a usuarios atendidos en centros sanitarios del Servicio Andaluz de
Salud.

Estos conceptos, lo intimo, lo privado e incluso lo personal, son dificiles de definir
pues constituyen ambitos de limites difusos, por lo que, a la hora de actuar sobre
ellos, se encuentra un espacio donde se sitta el ciudadano expuesto a la mirada
ajena de una forma integra, que abarca desde su cuerpo -lo fisico y su propia
imagen- hasta la informacion de caracter personal, pasando por sus emociones y
relaciones personales.
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No se puede olvidar que no se trata de conceptos universales y que, por tanto, se
encuentran muy mediatizados por factores culturales e individuales; razones mas
que suficientes para poner especial atencidn sobre estos aspectos inherentes a la
persona dentro de todo proceso asistencial y de la atencion en general.

Este espacio, en el cual, el usuario se relaciona con los diferentes profesionales y
con los demas usuarios del sistema sanitario es el objeto de actuacion del plan
para conseguir que se respeten sistematicamente los aspectos relativos a la
intimidad de la persona, sin interferir ni obstaculizar la atencién clinica.

La mejora de la intimidad de los ciudadanos en el &mbito sanitario pasa
ineludiblemente por la incorporacién de pautas de comportamiento a los habitos de
trabajo de los profesionales, que tengan presente al paciente, no como objeto de
cuidado, sino como persona en el mas amplio sentido del término. Este
razonamiento no supone una descalificacion de la actuacion de los profesionales,
todo lo contrario, se trata de resaltar una realidad cultural propia del mundo
sanitario que esta asumida tanto por los profesionales como por los propios
usuarios: La supeditacion de los aspectos de privacidad e intimidad de la persona a
los cuidados de la salud.

Sin embargo, la apreciacion de la salud como un valor por encima de cualquier otra
consideracion, siendo valida, no se contrapone con la preservacién de otros
valores y, en este sentido, el Plan de Mejora de la Intimidad del Ciudadano trata de
conjugarlos estableciendo una serie de criterios que facilite el cambio de actitudes
en favor del respeto a la dignidad personal del paciente.
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|. DESARROLLO DEL PLAN DE MEJORA DE LA INTIMIDAD DEL
CIUDADANO

Ambito de aplicacion:

El ambito de aplicacion del Plan de Mejora de la Intimidad esta constituido por
todos los hospitales y centros de especialidades.

Nivel de difusién:

El Plan sera dado a conocer a todos los responsables sanitarios y no sanitarios de
los centros asistenciales dependientes de las areas hospitalarias hasta el nivel de
mandos intermedios, al objeto de que éstos faciliten su puesta en marcha y la
consiguiente difusion entre los distintos profesionales.

|_ineas de accién:

Las cuatro lineas de accién para la aplicacion del Plan en los centros asistenciales
se centran en

Linea 1:
Actuaciones encaminadas a la reestructuracion o modificacién de las instalaciones
y adaptacion del entorno espacial.

Linea 2:

Actuaciones relativas a la modificacion, reforma o incorporacion de normas o
instrucciones de caracter interno respecto de procesos asistenciales y de atencién
en general.

Linea 3:
Actuaciones dirigidas a la sensibilizacion de los profesionales sanitarios y no
sanitarios mediante su formacion.

Linea 4:

Actuaciones relativas a completar, con aspectos relacionados con la intimidad, las
guias de préctica clinica y protocolos de actuacion no asistenciales.
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Planes de actuacién en los centros sanitarios

En consonancia con estas cuatro lineas de accién, los directores gerentes de las
areas hospitalarias presentaran por cada uno de los centros sanitarios de su
demarcacioén y dependencia los planes de actuacion con los criterios que, a
continuacion, se especifican:

T Plan de actuacion de modificacion o adaptacion de las estructuras y dotacién
de recursos materiales.

T Plan de actuacion sobre medidas de organizacion, elaboracion de normas y
establecimiento de instrucciones.

T Programa de formaciéon de profesionales (Enfermeras,

T Auxiliares de Enfermeria, Personal de Funcion Administrativa, Celadores y
Facultativos)

T Programa para la adecuacion de las guias de practica clinica y demas
protocolos de actuacion por grupo profesional y proceso asistencial y de
atencion.

La informacion que al respecto deben remitir a la Direccion General de Asistencia
Sanitaria contendrd, por cada uno de los criterios que se establecen, las medidas a
adoptar, la fecha prevista para el inicio de las actuaciones y tiempo que se prevé
para su total implantacion. En aquellos casos en los cuales el criterio en cuestion
estuviera ya implantado se debera resefiar en el documento. A este fin, se utilizara
el anexo de este documento.

Evaluaciéon de las actuaciones

La evaluacion de la actividad relativa a la aplicacion del Plan de
Intimidad se efectuara para cada uno de los bloques de planes descritos
anteriormente.

Este seguimiento es inicialmente de caracter autoevaluativo, formula que se
considera mas idonea para orientar la labor de los responsables de la aplicacion
del Plan en los centros sanitarios. No obstante, la Direccion General de Asistencia
Sanitaria, a través de auditorias y encuestas de satisfaccion de usuarios, efectuara
el seguimiento puntual de las actuaciones que se programen y pongan en marcha.
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Il. OBJETIVOS GENERALES

La relacion de los profesionales del Servicio Andaluz de Salud con el paciente
debe fundamentarse en el respeto hacia éste, a través de la preservacion de los
aspectos relativos a su intimidad y privacidad durante su paso por los centros
sanitarios. El fomento de la proteccidn de estos valores constituye el fin del Plan de
Mejora de la Intimidad, que cuenta con una serie de objetivos de actuacion para su
alcance que, a continuacion, se describen y que, en definitiva, responden a lo que
se pretende conseguir con su aplicacion.

T La adecuacion de espacios y disponibilidad de recursos en centros sanitarios
para la mejor prestacion de servicios directamente relacionados con la
proteccion de la privacidad del usuario.

T La adecuacion de la organizacion funcional de los servicios para garantizar el
respeto al paciente.

T La incorporacibn de pautas de comportamiento respecto del trato con
pacientes, en cada proceso asistencial y de atencion.

Nombre: Procedimiento Operativo Estandarizado de Garantia de la Intimidad Ciudadana. POE — HURS — 004 —
V2 Pagina 14 de 29



/ 2y Servicio Andaluz de Salud 5 s .
A . ’
CONSEJERIA DE SALUD Hospital Universitario Reina Sofia PROCEDIMIENTOS GENERALES

[1l. OBJETIVOS ESPECIFICOS

Bajo este epigrafe se recogen los objetivos a conseguir dentro de las tres grandes
areas de actuacion del Plan de Intimidad: Estructuras y recursos materiales;
organizacion funcional de los centros y recursos humanos . Cada objetivo esta
compuesto de una argumentacion y del criterio que debe seguir el centro.

PRIMER OBJETIVO: ESTRUCTURA Y DOTACION. Criterios

Los objetivos fijados en este apartado constituyen factores fundamentales para la
consecucién de los objetivos generales del

Plan de Mejora de la Intimidad. Su logro garantizar4 en gran medida el éxito de
este proyecto al facilitar a los profesionales los medios adecuados donde ejercer su
actividad de acuerdo a los criterios que se fijan en él.

1. Espacios reservados para informacion

La informacion en un espacio reservado es imprescindible en todos los casos que
requieran una especial atencion del paciente y familiares. Estos espacios pueden
ser multifuncionales: En &reas de hospitalizacion, los despachos médicos; en
consultas ambulatorias, las propias consultas; en las unidades de Atencion al
Usuario, el despacho de su responsabile.

Criterio:

Todas las areas asistenciales y de atencion al usuario disponen de un habitaculo,
con un nivel adecuado de confort, para la informacién al paciente y, en su caso, a
los familiares de éste. La disponibilidad de habitdculos o espacios utilizables estara
en consonancia con el numero de personas a quienes hay que informar y el horario
establecido para tal fin.

En alas de hospitalizacién: 1 espacio por ala

En area de urgencia/observacion: minimo, 1 espacio
En area de cuidados intensivos: minimo, 1 espacio
En area quirargica: minimo, 1 espacio

En area obstétrica: minimo, 1 espacio

En Atencién Usuarios: 1 espacio

A2 2 2 2\

2. Habitaciones de uso individual
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Con independencia de aquellos casos en que el paciente sufre un proceso que
requiere aislamiento por motivos clinicos, la utilizacion individual de habitaciones
fomenta un mayor grado de privacidad e intimidad para el enfermo vy
acompafnantes, especialmente, entre parturientas y pacientes terminales o de
extrema gravedad.

Criterio:

El hospital debe ampliar el uso de habitaciones individuales, otorgando prioridad a
las areas mas demandadas en este sentido por los usuarios: maternidad y
pacientes terminales o de extrema gravedad. Siempre que existan habitaciones
vacias, se deben ofertar para uso individual.

3. Habitaciones de uso compartido

La intimidad y la privacidad de los enfermos ingresados en habitaciones de uso
compartido se encuentran obviamente mediatizadas. La diferencia de calidad en
este sentido estriba en la reduccion del nimero de camas por habitacion y la
colocacién de cortinas separadoras que fomenten la privacidad durante la visita del
facultativo y cuidados clinicos e higiénicos, evitando la exposicién visual
innecesaria del enfermo, sin que esto suponga impedimento alguno a situaciones
de atencién normal o de urgencia.

Criterio:

Los hospitales cuentan en las habitaciones compartidas, como maximo de dos
camas, con cortinas separadoras.

4. Zona de vestuarios en areas de consultas, de pruebas diagndsticas por
imagen y de rehabilitacion.

Tanto en areas de consultas ambulatorias, en las de pruebas diagnésticas por
imagen como en zonas de rehabilitacion es frecuente la necesidad de desvestirse
el usuario para su exploracién o tratamiento, sin embargo, no siempre se cuenta
con un espacio reservado y adecuado que evite su exposicion visual, vulnerandose
de este modo su intimidad.

La solucion viene dada por la adaptacion, por una parte, en las areas de consultas
ambulatorias de espacios reservados a vestuario, donde, separado por biombo o
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cortina, el paciente cuente con una banqueta y perchero que le facilite esta
operacion; y por otra, en las consultas de pruebas diagnosticas donde la existencia
de espacios reservados suele ser habitual, aunque no la dotacion de éstos con
banquetas y percheros, y en las zonas de rehabilitacion la creacion de vestuarios
dotados con taquillas y aseos.

Criterio:

En todas las zonas de exploracion o tratamiento donde los pacientes necesiten
desvestirse, cuentan con espacios adaptados a tal fin, o con vestuario dotados con
percha y banqueta o silla.

5. Vestimenta de pacientes hospitalizados

La imagen externa del paciente durante su hospitalizacion tiene una gran
importancia ya que, su menoscabo, vulnera gravemente su intimidad al exponerlo
en condiciones poco dignas a miradas ajenas con las que puede sentirse incobmodo
e incluso humillado, él o sus familiares. Facilitar al paciente la posibilidad de utilizar
Su propia ropa puede ser un recurso que fomente su sensacion de individualidad
frente la percepcion de despersonalizacion que le puede producir estar fuera de su
ambito familiar. No obstante, esta posibilidad siempre estara sujeta a las
condiciones que requiera su atencién sanitaria.

Criterio:

El centro garantiza que las caracteristicas de la vestimenta de los pacientes tengan
un disefio y calidad del tejido que impida la exhibicidon o transparencia accidental
del cuerpo del paciente. Al ingreso, ademas de suministrarles ropa para su
estancia (pijama/camison y bata), se les oferta la posibilidad de utilizar lenceria
propia, en los casos en que sea adecuado a su atencion sanitaria.

6. Vestimenta de pacientes en asistencia ambulatoria

La asistencia ambulatoria, tanto para algunas exploraciones como para realizacion
de determinadas pruebas, requiere en muchas ocasiones que el paciente se
desprenda de su ropa, quedando parcial o totalmente desnudo y creandole cierto
grado de incomodidad o pudor que puede ser evitado.

Criterio:

En los casos de asistencia ambulatoria, el centro dispone de ropa adecuada para
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efectuar determinadas exploraciones o pruebas clinicas a los pacientes.

SEGUNDO OBJETIVO: ORGANIZACION. Criterios

Las direcciones-gerencias de las areas hospitalarias deberan adoptar todas las
medidas a su alcance, en materia de organizacion, para preservar la intimidad de
la persona, cuando el procedimiento asistencial implique un mayor riesgo de
vulnerarla.

1. Normas sobre interrupciones durante el desarrollo de actividad asistencial.

La relacién entre enfermo y médico estd insertada en la esfera de la intimidad y de
la privacidad de aquel. Partiendo de este principio, la interrupcion de actos clinicos
por personas ajenas a los mismos, constituye una vulneracion del propio acto.
Estas interrupciones suelen estar asumidas en la dinamica de las consultas, puesto
gue son llevadas a cabo por personal de la institucion y ésta es una percepcion
errénea que hay que desechar.

Criterio:

Las areas hospitalarias cuentan con instrucciones respecto de la no interrupcion de
actos clinicos por personas ajenas a los mismos, facilitando la colocacién de
avisadores luminosos de ocupacién de las consultas.

2. Presencia de profesionales o alumnos

El paciente puede sentirse cohibido ante la presencia de profesionales a los que no
conoce y con los que no tiene establecida relacion clinica, de tal modo que, desde
su perspectiva, el principio de privacidad-confidencialidad que rige la relacion
médico-paciente queda desvirtuado. No es infrecuente la presencia de
profesionales en practicas o alumnos, sin embargo, esto no debe suponer una
imposicion para el paciente sino que, a éste, se le explicara el motivo de estas
presencias y, en supuestos de exploraciones sensibles, se le pedira autorizacion
para la presencia o exploracion de personal en proceso de formacion.

Criterio:

Las areas hospitalarias tienen establecido el nUmero aconsejable de profesionales
gue intervienen en cada etapa del proceso asistencial, para evitar la sensacion de
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falta de intimidad. Este criterio debe tener presente la normativa y convenios del
area respecto a docencia y practicas clinicas.

3. Informacidn protocolizada

La informacion es un elemento fundamental en la relacion con los pacientes. Del
tratamiento de calidad que se dé a esta informacién, tanto si es de tipo clinico
como informacién administrativa dependerd la percepcion del paciente sobre el
equipo que le trata y el centro donde se encuentra. El ambiente de privacidad en
que se facilita la informacion, la persona que la facilita y la forma de abordar el
contenido de la misma puede condicionar el resultado. Por ello es preciso que
existan pautas o protocolos claros al respecto que evite la incertidumbre de los
pacientes.

Criterio:

Todas los centros sanitarios disponen de protocolos escritos que garanticen el
proceso que se sigue para facilitar la informacién en diferentes circunstancias
(quién puede facilitar informacién clinica, quién lo hara en condiciones habituales y
quién alternativamente; en qué momentos u horarios —a ser posible fijos, en qué
zonas, a qué personas se facilitara, a quién podran dirigirse los pacientes o sus
familiares autorizados; en caso de necesidad de informacién, qué actuaciones
requieren que se dé el previo consentimiento informado, cémo se desarrolla el
proceso del consentimiento...)

4. Informacién confidencial

La confidencialidad de la informacién es una obligaciébn que tiene que tener
presente toda persona responsable de suministrarla, puesto que constituye un
aspecto fundamental de la privacidad e intimidad relativa al paciente . En este
sentido, debe ponerse especial atencion a quién o a quiénes se facilita la
informacion, evitando emitirla en zonas donde puede ser oida por personas no
interesadas.

Criterio:

En el momento de facilitar informaciéon clinica, debe asegurarse que sélo esta
presente el profesional o profesionales que emite la informacién, el paciente o, en
Su caso, los familiares.
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5. Autorizaciones del paciente en relacidon con su informacion

El paciente, como titular de la informacion clinica o de caracter personal que le
concierne, tiene derecho a determinar que no se facilite dicha informacion a
terceras personas; de igual modo, tiene derecho a decidir que no se informe sobre
Su estancia o ingreso en el centro sanitario. No obstante y en tanto esta voluntad
no sea expresada por el paciente, se puede presuponer que los familiares que le
acomparfien pueden ser informados, como es costumbre en nuestro medio social.

En cuanto a la proteccion de los datos de identificacion de los pacientes, hay que
tener presente que estos datos son confidenciales y, a este respecto, existen leyes
especificas que protegen el acceso a los mismos de personas no autorizadas. Asi,
toda aquella informaciéon que contenga nombre y apellidos, domicilio, teléfono,
documento de identificacién oficial de un paciente o, aquella otra que, no
conteniendo expresamente el nombre de la persona, pueda aportar algin dato que
conduzca a su identificacion tiene caracter confidencial y, como tal, tiene que ser
protegida.

En este sentido, la exposicion de listados de pacientes en las puertas de consultas
o en cualquier otro lugar de los centros sanitarios, vulnera la confidencialidad de
los datos y la ley que regula su proteccion (Ley Organica 15/99, de 13 de
diciembre)

Criterio:

1. Los centros sanitarios asumen la voluntad expresada por el paciente de no
suministrar informacion clinica o sobre su paso y atencion en los mismos, y en el
caso de menores, la voluntad expresada por quien o quienes detenten la patria
potestad o tutoria legal.

2. Las éareas hospitalarias cuentan con instrucciones expresas que prohiben la
exposicion de listados de pacientes en puertas y paredes de los centros sanitarios.

6. Identificacion del profesional que facilita la informacion

El profesional que facilita informacion, tanto si ésta es de caracter clinico o de
caracter administrativo, tiene que ser identificado por el paciente y familiares sin
mayor dificultad; dado que, ademas de constituir un referente, se enfatiza el
aspecto privado que tiene que tener el acto de informar.
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Criterio:

La totalidad de los profesionales de los centros sanitarios llevan identificacion
personal visible.

7. Exploraciones “sensibles”

Las exploraciones especialmente sensibles pueden generar en el paciente gran
intimidacion e incomodidad, pues pueden sentir estas exploraciones como
“agresivas” a su pudor. Para mitigar en la medida de lo posible estas sensaciones,
el paciente debe ser informado apropiadamente sobre la exploracion de la que sera
objeto y ofertarle, siempre que no suponga un obstaculo importante, la presencia
de un acompafante.

Criterio:

En los casos de exploraciones que pudieran afectar la sensibilidad o pudor de los
pacientes, ademas de informarles claramente sobre las caracteristicas de las
mismas, se facilita durante la exploracién la presencia de personal sanitario auxiliar
de apoyo o persona de confianza de los mismos.

8. Régimen de visitas

La mayoritaria utilizacion de habitaciones compartidas provoca la pérdida de
privacidad e intimidad de los pacientes durante el horario de visitas. Esto, siendo
asi, es por otra parte inevitable. Pero ello no obsta para que se procure cierta
atencién a estos aspectos controlando el nimero de personas que pueden acceder
por paciente ingresado. La estimacion de dos personas por paciente parece mas
que suficiente, con lo cual, en todo el horario de visita no habria mas de cuatro
visitantes por habitacion, garantizandose de este modo, al menos, la tranquilidad
de los enfermos.

Criterio:

Los centros sanitarios adaptan su funcionamiento en el control de acceso de
visitantes a criterios de salvaguarda de la intimidad, confidencialidad y seguridad
de los mismos.
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9. Custodia de la documentacion clinica

Segun ha establecido la Resolucion de la Direccion General de

Asistencia Sanitaria sobre acceso a la documentacion clinica

(R23/01, 4 de junio, modificada por R111/03, y R184/03), el centro sanitario,
ademas de estar obligado a conservar esta documentacion — con independencia
de cuél sea su soporte, es el responsable de establecer los mecanismos
necesarios para salvaguardar la confidencialidad de los datos de la misma con el
objetivo de garantizar el derecho del paciente a la privacidad tanto personal como
familiar.

Esta responsabilidad no se refiere exclusivamente a la documentacién clinica
archivada, sino que se extiende a ésta en cada momento del proceso asistencial.
La responsabilidad del centro respecto a la documentacion clinica es la
responsabilidad de los profesionales sanitarios y no sanitarios que, por desempefio
de sus funciones, tienen contacto con los historiales clinicos de pacientes
hospitalizados o0 en consultas; responsabilidad de custodia y salvaguarda que
finaliza una vez que la documentacion se incorpora al archivo del centro.

Dicho esto, hay que subrayar la enorme importancia que la proteccion de la
documentacion clinica, entendiéndose por ésta todo tipo de documento en el que
consten datos relativos a la salud de un paciente! tiene para la salvaguarda de la
confidencialidad y, por extension, de la intimidad y privacidad del titular de la
informacion y la gravedad de su vulneracion por motivos de una deficiente custodia
de la misma.

Criterios generales:

Los centros cuentan con normas que aseguren la confidencialidad de los datos
clinicos y de caréacter personal contenido en la documentacién clinica no archivada,
la integridad de la misma, control de su manipulacion y, en el caso de estar
informatizadas, la imposibilidad de acceso por parte de personas no autorizadas

Criterios especificos:

t Los centros sanitarios cuentan en plantas de hospitalizacion, consultas y
areas de radiodiagndstico con zonas reservadas
e inaccesibles a personas ajenas donde pueden ser depositadas, con
garantias de seguridad, las historias clinicas hasta su devolucion o
incorporacion al departamento de archivo. Asimismo, se realiza el
seguimiento de los criterios de seguridad para evitar la pérdida de
documentacion.
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Para los traslados de pacientes entre centros, en caso de que se porten los
historiales clinicos o cualquier otra documentacion, éstos son llevados bajo la
responsabilidad del profesional a cargo del mismo, en sobre cerrado e identificado
y entregadas en mano al profesional que corresponda del centro receptor.

t Los centros sanitarios garantizan que el traslado de cualquier tipo de
documento clinico a otros centros se efectia en sobre cerrado y, con
independencia del medio que utilice, con acuse de recibo.

TERCER OBJETIVO: ACTITUDES Y FORMACION DE
PROFESIONALES

La consecucion de los objetivos del Plan de Mejora de la Intimidad depende
totalmente de la actitud positiva de los profesionales sanitarios y no sanitarios. De
nada vale la remodelacion de estructuras, las normas e instrucciones de
organizacion si no se cuenta con la predisposicion de todos los profesionales a
incorporar en sus habitos de trabajo pautas de actuacion que tengan presente los
criterios de salvaguarda de la privacidad e intimidad del paciente.

En este sentido, la labor de las direcciones- gerencias de las areas hospitalarias no
es menos determinante a la hora de conseguir resultados satisfactorios y esta labor
pasa por la necesidad de facilitar formacion a sus profesionales.

1. Criterios basicos en actitudes:

t Las actitudes de los profesionales se rigen por principios de respeto a la
dignidad de la persona.

t Los profesionales garantizan la intimidad de los pacientes durante todo el
proceso asistencial con todas las medidas a su alcance.

t En la relacion con pacientes se adoptan conductas asertivas, en un
ambiente relajado y privado, facilitando al paciente todas las herramientas e
informacion para que pueda decidir de forma autonoma y sin presiones
sobre el proceso de su enfermedad.

T Los profesionales adoptan actitudes de escucha activa, centrada en las
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inquietudes del paciente y familiares.

t Los profesionales adoptan modos y posturas que transmiten a los pacientes
y familiares el interés del que escucha con el que habla.

t Los profesionales utilizan lenguaje comprensivo y adaptado al entorno
cultural del paciente y familiares, asegurando que la informacién ha sido
asimilada en la medida adecuada.

2. Criterios basicos de formacion:

t Cada area hospitalaria tiene elaborado un plan de formacion para sus
profesionales al objeto de fomentar la modificacion de actitudes vy
comportamientos que potencien la relacion de confianza y respeto mutuo
entre profesional y pacientes. Esta formacion se plasmara en la organizacion
de cursos especializados que deben versar sobre temas tales, como:

derecho a la intimidad

derecho de acceso a la informacion.
custodia de datos

manejo de conflictos

el dolor, la muerte, el duelo..
habilidades sociales

empatia, asertividad....

22 2 2 2 22

t Estos cursos se dirigen a los profesionales que estén directamente
relacionados con la asistencia, cuidado y atencién de pacientes y familiares.
En el caso del personal no sanitario, se da preferencia a los profesionales
que, por su cometido, estan directamente vinculados a areas asistenciales o
de atencion al usuario.
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[\/. PROTOCOLOS DE ACTUACION

Los criterios que se han establecido en los distintos apartados constituyen la base
sobre la que, los distintos grupos de profesionales, deberan elaborar sus
protocolos de actuacion.

Muchas de las actividades que se realizan en las areas asistenciales, ya sean de
facultativos como de enfermeras, responden de alguna manera a un modelo
protocolizado o a pautas preestablecidas de actuacion. Se trata, por tanto, de
incorporar sistematicamente, a todos los protocolos elaborados los criterios de
privacidad e intimidad del Plan.

Cada actuacion de tipo asistencial o no asistencial protocolizada se revisara a
efectos de incorporar los criterios de privacidad e intimidad de este Plan.

Los propios grupos de profesionales, que elaboren o modifiquen los protocolos,
estableceran su autoevaluacion.
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Area hospitalaria:
Centro: Localidad:

ANEXO

Plan de actuacion sobre: Estructura y Dotacion

CRITERIOS

MEDIDAS

FECH A
INICIO

TIEMPO de
IMPLANTACION

OBSERVACIONES

Criterio 1

Criterio 2

Criterio 3

Criterio 4

Criterio 5

Criterio 6
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Area hospitalaria:
Centro: Localidad:

ANEXO

Plan de actuacion sobre: Organizacion

CRITERIOS

MEDIDAS

FECH A
INICIO

TIEMPO de
IMPLANTACION

OBSERVACIONES

Criterio 1

Criterio 2

Criterio 3

Criterio 4

Criterio5. 1.

Criterio5. 2.

Criterio 6

Criterio 7

Criterio 8

Criterio 9
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Area hospitalaria:
Centro: Localidad:

ANEXO

Plan de actuacion sobre: Actitudes y Formacién de

Profesionales

CRITERIOS

MEDIDAS

FECH A
INICIO

TIEMPO de
IMPLANTACION

OBSERVACIONES

Criterio 2
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ANEXO
Area hospitalaria:
Centro: Localidad:
Plan de actuacion sobre; Protocolos
A FECHA FECHA PREVISTA
ACTIVIDAD ? CREAR? | AMODIFICAR* INICIO FINALIZACION

2 Actividad que se protocoliza o cuyo protocolo se adapta a criterios de intimidad
3 Marcar con una X en caso de que la actividad vaya a protocolizarse
4 Marcar con una X en caso de que la actividad ya esté protocolizada y vaya a ser modificada.
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