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One year later:
Eutanasia y Farmacia. Quo vadis

Enrique Soler Company

Grupo ETHOS de la SEFH
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Nam. 72 Jueves 25 de marzo de 2021 Sec.l. Pag. 340
|. DISPOSICIONES GENERALES
JEFATURA DEL ESTADO

4628  Ley Orgénica 3/2021, de 24 de marzo, de regulacion de la eutanasia.

2 SUPUESTOS: Entrada en vigor: 25/junio/2021

» PADECIMIENTO GRAVE, CRONICO E IMPOSIBILITANTE (que no haya curacién o mejoria, no permita valerse por si mismo)
* ENFERMEDAD GRAVE, INCURABLE

Ambos casos deben provocar un sufrimiento fisico o psiquico constante e intolerable (insoportable)

REQUISITOS:

* Espafiol 6 12 meses de empadronamiento Un afio después:
* Mayor de 18 afios 180 (150-200)

* Capazy consciente cuando realiza la solicitud .

* Realizar dos solicitudes practicadas

* Firmar consentimiento informado

67 Congreso Nacional SEFH - Sociedad Espanola de Farmacia Hospitalaria
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Manual de buenas
practicas en eutanasia

Ley Organica 3/2021, de 24 de marzo, de regulacién de la eutanasia

Este documento se ha elaborado por expreso mandato legal previsto en la Ley Orgénica 3/2021, 24

8 GENERALITAT de marzo, de regulacion de la eutanasia:
\[ermibvaes

Universal i Salut Publica

Disposicion adicional sexta. Medidas para garantizar la prestacion de ayuda para morir por los

PROCEDIMII[ENTO DE PRESCRI!’CION, servicios de salud.
ELABORACION Y DISPENSACION,

DISTRIBUCION Y ADMINISTRACION

DE LOS MEDICAMENTOS PARA LA Con el fin de asegurar la igualdad y calidad asistencial de la prestacion de ayuda para morir, el
AYUDA A MORIR EN LA COMUNITAT Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud deberd elaborar en el plazo de tres meses a
VALENCIANA contar desde la entrada en vigor de la Ley un manual de buenas prdcticas que sirva para orientar la
2024 correcta puesta en prdctica de esta Ley.

reso Nacional SEFH - Sociedad Espanola de Farmacia Hospitalaria
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IMPLICADOS

e PACIENTE
— Testamento vital, voluntades anticipadas, instrucciones previas...
e FAMILIARES/ALLEGADOS
« MEDICO RESPONSABLE
— Coordinador de informacidn y asistencia
— Interlocutor principal
« MEDICO CONSULTOR
* OTROS PROFESIONALES SANITARIOS (FARMACLfUTICO)
« COMISION DE GARANTIA'Y EVALUACION
— 7 miembros minimo
— Médicos, Enfermeras y Juristas
— Organo administrativo creado por Gobierno Autondmico(reg. Juridico)
 JURISDICCION CONTENCIOSO ADMINISTRATIVA

67 Congreso Nacional SEFH - Sociedad Espanola de Farmacia Hospitalaria
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. La primera respor

. El farmacéutico promovera el

. El f 5 4 la di

. El far é bl

. El farm

RELACIONADOS CON EL PACIENTE

I del farrr icoes
el bienestar del paciente mediante la adecuacién y se-
guimiento de su farmacoterapia, con objeto de mejorar
o preservar su salud y calidad de vida.

. El paciente tiene derecho a la intervencién del farma-

céutico, como exp en la farm pia, en cual-
quiera de los procesos en que intervenga el medica-
mento.

1

-

. El far éuti

$i5° Nagy,
%,

4a~ o291 A8
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RELACIONADOS CON OTROS
PROFESIONALES DE LA SALUD

RefoRMUATE

RELACIONADOS CON LA SOCIEDAD

18. El farmacéutico asumira la responsabilidad de pro-

. El farmacéutico mantendra actualizadas sus compe-

tencias y sus habilidades profesionales. 19

evitara practi comportar o
condiciones de trabajo que puedan per;ludicar su inde-

del al
acceso a tratamientos eficaces y seguros.

idad del i y
el de autonomia de las
personas de forma que pueda tomar parte en las deci-
siones que atafien a su salud.

a con el una co-
municacién personalizada que humanice y facilite su
actuacion profesional, y fomentara la relaciéon de con-
fianza atn cuando sus creencias y valores sean diferen-
tes.

. El farmacéutico proporcionara una informacién tera-

verazy acadap

. El farmacéutico se corresponsabilizara con el paciente

15.

pendencia, objetividad o juicio profesi
. El far con sus y con otros 20.
P rales de la salud actuando con honestidad e
gridad en sus es p i sea cual

fuere la relacién jerarquica entre ellos y evitara la com-
petencia desleal.

. El farmacéutico respetara la competencia y actuaciones 21.

de sus y de otros p: 1ales de la salud, aun
cuando sus creencias y valores sean diferentes de las
propias, siempre que no atenten contra la dignidad y\
derechos de los demas.

El farmacéutico debera comunicar a las instancias co- 22.

rrespondientes, de forma objetiva y con la debida dis-
crecién las infracciones de las normas éticas y de com-
petencia profesional que haya podido observar en otros
colegas o profesionales de la salud.

personales de los pacientes, siempre que no atenten
contra la dignidad y derecho de los demas.

en la correcta adherencia terapéutica. 16. El itico, en el ej desup 1 p ra
. - i . : . contribuir al progreso de la ciencia y de la profesién in- 23.
LY las dif < y nsu las normas éticas

y legales establecidas.

. El farmacéutico, cuando en su ejercicio profesional

alap yla
cialidad de los datos delos paclenlﬁs, guardando el se-
creto profesional, salvo en los casos previstos por la ley.

q 1 idad d

di tiene el deber de velar
por la buena calidad de la ensefianza, haciendo especial

mencién a los principios éticos consustanciales a la 24.
. El farmacéutico antepondra el beneficio del i a P 1 farmacéutica.
sus i personales, p ionales, econémicos o
comerciales.

. El farmacéutico p

mover y preservar la mejora del estado de salud de la
poblacién.

ra una distribucion equitativa
de los recursos sanitarios con criterios objetivos y
transparentes, en particular cuando éstos sean limi-
tados.

El farmacéutico intervendra en los procesos asisten-
ciales, con el fin de garantizar la soguridad y la co-

icacié de los p con la
farr bleciendo de forma colegiad
las acciones correctoms yde majora necesarias.

El farr éutico alasd legales
y regulaciones normativas. Cooperara en su modifi-
cacién cuando, segln criterios técnicos o cientificos,
se contribuya a un mayor beneficio del pacientey de
la profesion.

La responsabilidad y libertad personal del farmacéutico
le faculta para ejercer su derecho a la objecién de
conciencia. En todo caso, deberd comunicar este
hecho a la autoridad competente, con objeto de que
el paciente no quede privado de la asistencia farma-
céutica.

El itico se ab dra de i
o participar en aquellas practicas o actuaciones pro-

en que sus cor 1tos y competencias
sean puestos al servicio de actos que atenten contra
la vida, la digni dela o contra los
humanos.

El farmacéutico fomentara el respeto al entorno y al
medio ambiente en relacién al medicamento, pro-
moviendo politicas adecuadas de eliminacién de re-
siduos y que eduquen en la proteccién ambiental.

al SEFH - Sociedad Espanola de Farmacia Hospitalaria
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MODEL DE DECLARACIO D'OBJECIO DE CONSCIENCIA SOBRE
GENERALITAT L'APLICACIO DE L’EUTANASIA (LEY 3/2021)
o YALENGIANA MODELO DE DECLARACION DE OBJECION DE CONCIENCIA SOBRE
LA APLICACION DE LA EUTANASIA (LEY 3/2021)
DADES DE LA PERSONA INTERESSADA / DATOS DE LA PERSONA INTERESAI

TG0 RGO stw SRR PRSI w'm%oe
[ I L

DADES DEL CENTRE SANITARI ON PRESTA SERVEI | DATOS DEL CENTRO SANITARIO DONDE PRESTA SERVICIO
I NONBRE T

a3

DECLARACIO / DECLARACION

L mous e de conicdnn ez [ et acord W e 0 prwvey e Farici 16 b U Orric J2021, d 24 o o, 0 e e

8 sn do concenci o ez i ayude & oy oo 32021, do 24 0 a0
g
[ = Comité de Bioética de Espaia gt vy
St e o pars s
s o s prsons rvibte

Clic para Firma Electronica

D | SOBRE DADES / A

INFORME DEL COMITE DE BIOETICA DE ESPANA SOBRE LA OBJECION

DE CONCIENCIA EN RELACION CON LA PRESTACION DE LA AYUDA Mol sompummeblc dol st Coroniate e B tbier e ik

PARA MORIR DE LA LEY ORGANICA REGULADORA DE LA EUTANASIA Loptmacis: 10701 <\ vt 024 do mare
Logtimacion’ Loy s
O sk s e § o e o s e P, s et .
Ficiamont 8 o e, ecioe emborac dn el Low ol St po susecr
::ﬂ::;lﬂ. presentar-se do manem resencal 0 jNemanCa o conormital amb ef Que preveu enflag
ratamvento. 8 gy ipord ki FIMaTVENto AUINMENZa0h. NCEATS 19 &BDOB0N JF peviies. Las solCdes

Més informacié: Podh conelar ol reguve dacivia de Wacment de 1a Consedefs de Santal Unwerss | Sat Publica en fadeca wcibnica
oa 520,08 va es
Mas informacion: Podré consutar of mako de schidades de Falamienio de fa Consedens do- Sandad Universal y Sahd Publca en 1y

i 340 208 650K GO iate.do-iaciamert-de dades_Poda. contaciar con of Dulegado de Prosecain de Dfos en fa diecodn sectincs
adgmes
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PROCEDIMIENTO DE PRESCRIPCION,
ELABORACION Y DISPENSACION,
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DE LOS MEDICAMENTOS PARA LA
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Num. 9113 /23.06.2021

DE LA GENERALITAT VALENCIANA 28856

Conselleria de Sanitat Universal i Salut Publica

DECRET 82/2021, de 18 de juny, del Consell, de creacio
de la Comissio de Garantia i Avaluacié de la Comunitat
Valenciana, prevista en la Llei organica 3/2021, de 24 de
marg, de regulacioé de l'eutanasia. [2021/7067)

B GENERALITAT | 1018
VALENCIANA | veu
A\

Conselleria de Sanidad Universal y Salud Publica

DECRETO 82/2021, de 18 de junio, del Consell, de
creacion de la Comision de Garantia y Evaluacion de la
Comunitat Valenciana, prevista en la Ley organica 3/2021,
de 24 de marzo, de regulacion de la eutanasia. [2021/7067)

DEPARTAMENT DE SALUT VALENCIA
ARNAU DE VILANOVA-LLIRIA

ACTA DE LA REUNION GRUPO DE TRABAJO EUTANASIA

REUNION:

N Convocatoria: 1

Fecha Hora: 18/08/2021 ~ 13:00h

Lugar: Sala Juntas pl. 92

Secretaria/o: Maria Buchon Algora

Duracién: 1 hora

ASISTENTES

Nombre Cargo *
M3 JESUS ARILLA MORELL GERENTE 3
M2 DEL CARMEN MUNOZ ALONSO  SUBDIRECTORA MEDICA H
JAIME VILLALONGA MUSOLES SUBDIRECTOR MEDICO H. LLIRIA s
JUAN CARLOS CAMPOS GONZALEZ  DIRECTOR MEDICO DE ATENCION PRIMARIA s
ANA VARGAS DOBON DIRECTORA DE ENFERMERIA s
PATRICIA SAHUQUILLO HERNANDEZ MEDICA ESPECIALISTA EN NEUROLOGIA S
SOL ANON ROIG JEFA DE SERVICIO DE MEDICINA INTERNA s
ENRIQUE SOLER COMPANY JEFE DE SECCION FARMACIA HOSPITALARIA 3
SARA MARN LIEBANA' MEDICA ESPECIALISTA EN ONCOLOGA N
NURIA PIERA MOLONS MEDICA ESPECIALISTA EN ONCOLOGIA )
GLORIA VALLE FERNANDEZ MEDICA ESPECIALISTA EN MEDICINA INTENSIVA N
ANA FORTEA PORTOLES PSICOLOGA CLINICA J
MARIA BUCHON ALGORA SECRETARIA DIRECCION ATENCION PRIMARIA s

*Asiste: S/N/J (si, no, justifica)

67 Congreso Nacional SEFH - Sociedad Espanola de Farmacia Hospitalaria
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SERVICIO DE FARMACIA
Revisién Fecha Descripeién
Marzo 2022 Primera edicion
EUTANASIA
FIRMAS DEL DOCUMENTO
PREPARADO REVISADO APROBADO
Codigo Documento: PNT-FT-EUTANASIA-2022
. J
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5. PROCEDIMIENTO DE PRESCRIPCION

. v PNT. Farmacia éi! Una vez que la Comision de (.}a:ra.ntias y Evaluz.lci.(')n comunica al fn.édico responsable la
S FARMACOTECNIA resolucion favorable para el inicio del procedimiento, este lo inicia acordando con la
FOTANASIA - persona que solicita la eutanasia la fecha en que se realizara y poniendo en marcha el

Elaborado: | Manilo Edo Solsona Arca Farmacotecnia proceso de prescripeion de los medicamentos necesarios.
i ki Procedimiento | C48% | puraNASiA2022 En el caso de hospitalizacién o atencién por parte de la Unidades de Hospitalizacion
e = —— Domiciliaria (UHD), la prescripcion de los Kits a utilizar se llevara a cabo a través del

sistema de informacién corporativo Orion Clinic® (Orion Terapeutic®), formulando

% RESPONEARIADAD ademas interconsulta y nota de evolucion al Servicio de Farmacia.

- Direccion del Centro: aprobar el procedimiento, garantizar su difusion y . v . S - N y
cumplimiento. Si el médico responsable del procedimiento es del ambito de Atencion Primaria, la

- . N - prescripcion tendra lugar en el modulo de prescripcion electronica (MPRE) mediante
- Jefe de Servicio de Farmacia: controlar la difusion del procedimiento y colaborar

en el control de su cumplimiento. los codigos siguientes:
- Farmacéutico responsable del proceso de la eutanasia: cumplir, actualizar el - 57006: KIT LORE ADMINISTRACION INTRAVENOSA (MIDAZOLAM *
procedimiento y colaborar en su difusion; asi como en la formacion y en el PROPOFOL + LIDOCAINA + ROCURONIO + FENTANILO)

control de su cumplimiento.
- Personal del servicio de farmacia (SF): conocer y cumplir el procedimiento en su - 57007: KIT I',‘ORE ADMINISTRACION ORAL (PENTOBARBITAL +
ambito de actuacién. ONDANSETRON + MIDAZOLAM)

Departamento Amau de Vilanova-Lliria-2021 Codigo: PNT-ONC-PREVAL-2021

67 Congreso Nacional SEFH - Sociedad Espanola de Farmacia Hospitalaria
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e \Varios medicamentos recomendados se utilizaran en condiciones diferentes a las
autorizadas en la ficha técnica.

e De acuerdo al RD 1015/2009, por el que se regula la disponibilidad de
medicamentos en situaciones especiales, esta utilizacion entra dentro de la
prdctica clinica, no requiriendo autorizacidn por parte de la AEMPS.

e El médico/a responsable debera justificar en la historia clinica la necesidad del
uso de los medicamentos y proporcionara la informacion necesaria al paciente,
obteniendo su consentimiento conforme a la legislacidn vigente.

67 Congreso Nacional SEFH - Sociedad Espanola de Farmacia Hospitalaria
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3. ELABORACION Y DISPENSACION DE LOS

PROCEDIMIENTO DE PRESCRIPCION,

DITRAJCON Y AOMINSTRACON MEDICAMENTOS

DE LOS MEDICAMENTOS PARA LA . .7 s .

AYUDAA MOFIR EN LA COMUNITAT Tras la prescripcion médica, el responsable en el
SFH comprobara que se cumplen los requisitos

formales y que los documentos necesarios estan
disponibles en la historia clinica electrénica (HCE).

Varios de estos medicamentos estan calificados como de
“Uso Hospitalario” y en ocasiones se tendran que utilizar
fuera de este dmbito (domicilios o residencias).

67 Congreso Nacional SEFH - Sociedad Espanola de Farmacia Hospitalaria
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Manual de buenas practicas en eutanasia (Anexo Il)
La prestacion de ayuda para morir se puede producir en dos modalidades:

1.2) La administracion directa al paciente de una sustancia por parte del profesional
sanitario competente.

2.2) La prescripcion o suministro (dispensacion) al paciente por parte del profesional
sanitario de una sustancia, de manera que la pueda tomar o auto administrar, para
causar su propia muerte.

... todos los profesionales implicados (medicina, enfermeria, farmacia...) deben
examinar juntos y en detalle todo el proceso de la eutanasia.

La realizacion de la prestacion de ayuda para morir debe hacerse con el maximo
cuidado y profesionalidad por parte de los profesionales sanitarios.

67 Congreso Nacional SEFH - Sociedad Espanola de Farmacia Hospitalaria
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KITS DE MEDICACION

FemsomAION v DrENSACION,
OELS FERGUMENTBSIAALE, Para prevenir errores de medicacion y facilitar la administracion

se elaboraran kits con los medicamentos a utilizar.

e Parala administracion intravenosa deben prescribirse dos kits, y para la
autoadministracion, un kit oral y dos kits intravenosos.

* Dicha prescripcion ira asociada al CIE10 de la patologia de base que genera una
«enfermedad grave e incurable» o un «padecimiento grave, crénico e
imposibilitante».

* Paralas personas que soliciten la eutanasia en el ambito de asistencia privada, se
desarrollaran idénticos mecanismo en sus sistemas de informacion.

67 Congreso Nacional SEFH - Sociedad Espanola de Farmacia Hospitalaria
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Recomendaciones para la elaboracidon de los kits:

1. Los kits se deben preparar para cada paciente.

2. Los kits se elaboraran en los Servicios de Farmacia Hospitalaria y cuando sea necesaria la
reconstitucion previa a la administracion del medicamento ésta se llevara a cabo siguiendo las normas
de buenas practicas de preparacion de medicamentos y en condiciones que garanticen la esterilidad y la
trazabilidad del producto final. Debera quedar constancia por escrito del kit empleado y se devolvera al
Servicio de Farmacia el kit sobrante.

3. Identificacién del kit (cédigo, referencia...) que permita su trazabilidad: paciente para el que va
destinado, lote y caducidad de los medicamentos utilizados para su elaboracién, fecha de elaboracién
del kit, caducidad del kit...

4. Siempre que sea posible se deben utilizar viales o ampollas en lugar de jeringas precargadas. Si la dosis
de los medicamentos a administrar es un vial o ampolla completo puede ser el médico/a o la
enfermera/o quien prepare la medicacion en el momento de la administracién para minimizar los
problemas de estabilidad.

67 Congreso Nacional SEFH - Sociedad Espanola de Farmacia Hospitalaria
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Recomendaciones para la elaboracidon de los kits:

5. Cuando sea necesario se podran incluir los medicamentos a administrar en jeringas precargadas y bien
etiquetadas.

6. En el caso de que el servicio de farmacia prepare jeringas precargadas sera especialmente importante
tener en cuenta las condiciones de estabilidad, necesidad de refrigeracion, etc.

7. Etiguetado claro del medicamento en cuanto al contenido y la dosificacidn de la jeringuilla.
8. Uso de jeringuillas de distinto tamafio para cada medicamento.

9. Uso de etiquetas codificadas por colores para cada medicamento indicando el orden de administracion.

Desechar las jeringuillas sin etiquetar y devolverlas a la farmacia.

67 Congreso Nacional SEFH - Sociedad Espanola de Farmacia Hospitalaria
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TANASI EUTANASIA
Elaborado. Manlo Edo Solsona Arca Farmacotecnia Elaboradc Manlo Edo Solsona Arca. Farmacotecnia
2, PNT-FT Fech P PNT-FT
i Procedimiento EUTANASIA-2022 s Procedimiento EUTANASIA-2022
Pacs r: Disioy
3 ml (756650.CNA). - Los kits se p:q:ararén con una antelacion maxima de un dia al dia previo de
en el armario de estupefacientes
Dar salida con vale de estupefacientes desde farmacia. del Servicio de Fanmcla
ROCURONIO 150 MG | C: jeringa de 20 ml, 15 ml de Rocuronio 10 mg/ml - En caso de que el paciente tenga alergias 0 no pueda recibir alguno de los
a,:,g:hsms ::7’;5‘2“1‘: CT:A) - ™ e o medicamentos del kit intravenoso se deberd resefiar esta sustitucion en la
solicitud del kit predefinido como LORE ADMINISTRACION
INTRAVENOSA. Las altemnativas son:
- Las jeringas son de diferente tamafio en funcion del volumen a administrar.
L . . . . A v PROCEDIMIENTO
- Las jeringas se con etiquetas por colores y mﬂ%‘:'{gs
por orden de administracion de cada medi
SULFATO MAGNESIO | Cargar en una jeringa de 10 ml, 6,7 ml de Sulfato de Magnesio 150
ORDENADM. |  MEDICAMENTO COLOR 1000MG mgm (15%) ampollas 10 ml (700748 CNA)
ETIQUETA
1 MIDAZOLAM 20 MG AZUL TIOPENTAL 2000 MG ‘argar en una jeringa de 50 ml, 40 ml de Tiopental 1 g/20ml
(635581 .CNA)
2% LIDOCAINA 40 MG NARANJA
ATRACURIO 100 MG Cargar en una jeringa de 20 ml, 10 ml de Atracurio 50 mg/Sml vial 5
3* PROPOFOL 1G ml (973966.CNA)
4 FENTANILO 150 MCG Requiere conservacion a 2-8 °C
5 PROPOFOL 500 MG CISATRACURIO 30 MG | Cargar en una jeringa de 20 ml, 15 ml de Cisatracurio 2 mg/ml
ampolla 10 ml (691114.CNA)
6 ROCURONIO 150 MG Requicre conservacion a 2-8°C
- En el etiquetado de las jeringas debera constar: nombre del medicamento, dosis - Las jeringas i con etiquetas codificadas por colores y
total, volumen, nimero recetario, nimero de kit, SIP del paciente y via de purotdendc inistracion de cada medi
administracion. OTOR
ORDEN ADM. MEDICAMENTO ETIQUET.
- Cada kit tendrd un nimero de identificacion intemo (nimero de kit). Dicho A
nimero se construird: n° de orden - KLI - SIP del paciente. Ejemplo: 1-KLI- r SULFATO MAGNESIO 1000 MG | NARANJA
1234567. Este niimero de kit se registrara en la BBDD Eumnma (Excel que se = 200
encuentra dentro de la carpeta de ia ubicada en F: B TIOPENTAL 2000 MG AMARILLO
en el que se llevara un control de todos los pacientes incluidos en el programa. P ATRACURIO 100 MG
- Cada kit (conjunto de 6 jeringas) se identificard con el nombre del paciente, el 3 CISATRACURIO 30 MG

nimero de kit, la fecha de elaboracion y la fecha de caducidad del kit.

- Se suministraran siempre dos kits por paciente.

Coigo: PNT-ONC

Departamento Amau de Vilanova-Llina-2021
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MPLETAR N RECETARIO, N*KIT Y Sip DEL PACIENTE

——
i - 3
1° MIDAZOLAM 10 e (4 ) MIDAZOLAM 30 me (¢ mi)
s e et Fobrrin
Bl hery s

CGENERALITAT CEFARTAENT B SAUT WLENCA
Q VALENCIANA ARNAU DE VILANOYA-LLIRIA

PROCEDIMIENTO!
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Los kits se preparardn con una antelacién
oMY DA, maxima al dia previo al de la
administracion y se custodiaran ya
preparados en el armario de
estupefacientes del Servicio de Farmacia
del hospital de referencia hasta su

dispensacion.
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Manual de buenas practicas en eutanasia (Anexo Il)

Durante la realizacion de la prestacion de ayuda para morir, los profesionales sanitarios
del equipo asistencial deben permanecer presentes en todo el proceso.

En los casos en los que la prestacion de ayuda para morir se realice mediante la administracion
directa al paciente de la medicacién (via IV), el médico responsable, asi como el resto de profesionales
sanitarios, asistiran al paciente hasta el momento de su muerte.

En el supuesto de que la eutanasia se realice mediante la toma por parte del paciente de un
medicamento (via oral), el médico responsable, asi como el resto de profesionales sanitarios, tras
prescribir y entregar (dispensar) la sustancia que el propio paciente se autoadministrara, mantendrd
la debida tarea de observacion y apoyo a éste hasta el momento de su fallecimiento.
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Fases de la intervencion farmacéutica:

e Participar en el Grupo de Trabajo Departamental/Autondmico sobre la
Eutanasia.

e Como integrante del equipo asistencial, examinar en detalle todo el
proceso de la eutanasia.

e Dar soporte en todo lo que necesite el médico responsable.

e \Validacion de las prescripciones.

e Dispensacion activa o delegada.

e Elaboracién y validacion de los kits de medicacion.

e Elaboracion de las formulas magistrales que se precisen.

e Adecuacion de las dosis de los medicamentos prescritos.

e Permanecer presente en todo el proceso.

e Acompanar al paciente siempre que éste lo solicite.
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OBJECION DE CONCIENCIA DEL FARMACEUTICO

* De acuerdo con el articulo 16.1 de la LORE, los profesionales sanitarios directamente implicados en la prestacidon
de ayuda para morir que podrian ejercer su derecho a la objecidn de conciencia son aquellos que realicen actos
necesarios y directos, anteriores o simultaneos, sin los cuales no fuese posible llevarla a cabo.

* Ademas de los profesionales de medicina y de enfermeria que intervengan en el proceso final de prescripcion o
administracion y suministro (dispensacion) de medicamentos, podrian ejercer su derecho a la objecidon de
conciencia los médicos/as responsables y consultores/as, asi como otros profesionales sanitarios que pudiesen
intervenir en el procedimiento por requerirseles su participacion, entre ellos los psicélogos clinicos.

* Igualmente, podran ejercerla los farmacéuticos/as en el caso de que sea necesaria la formulacion magistral de
alguno de los medicamentos que se van a administrar dentro del proceso de ayuda para morir, y en la preparacion
de kits de medicamentos.
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