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CAPITULOI - DEL &MBITO DE APLICACION

Articulo 1° - El gercicio de la profesion de Enfermeria comprende las actividades y
préacticas de promocion, prevencion, recuperacion y rehabilitacion de la salud humanaen la
Provincia de Mendoza, quedando sujeta a las disposiciones de la presente Ley y de su
reglamentacion.

Art. 2° - Para gercer profesionalmente deberan obtener la correspondiente matricula
habilitante, la que sera otorgada por la autoridad de aplicacion, de acuerdo a los requisitos
gue se establecen en la presente Ley.

CAPITULO Il - De lamatriculacion y causas de cesacion

Art. 3° - Paralamatriculacion, los enfermeros deberan acreditar:

a) ldentidad personal;

b) Domicilioreal y legdl;

¢) Titulo de Enfermero, Licenciado en Enfermeria u otros titulos de grado superiores
expedidos por Universidad o Escuela Superior, estatal o privada, reconocido y legalizado
por los organismos hacional es competentes,

d) Titulo universitario o terciario expedido en el extranjero, revalidado de conformidad con
el ordenamiento legal vigente, inscripto y legalizado, por ante los organismos nacionales
correspondientes,

e) Registro de lafirma

Art. 4° - Podran matricularse los profesionales con titulo otorgado por universidades
extranjeras que hayan sido contratados, por € tiempo que dure €l contrato y en la materia
objeto del mismo, en cuyo caso la matriculacion se haré con las limitaciones que surjan de
los términos de sus clausulas.

Art. 5° - El profesional con titulo habilitante residente fuera de la Provincia, que se
encuentre en la misma con motivo y en ocasion de celebrarse congresos, reuniones
cientificas o similares, 0 cuyos servicios sean requeridos, podra gjercer, en esa oportunidad
sin matriculacion.

Art. 6° - Deberan matricularse los Auxiliares de Enfermeria, que puedan acreditar su nivel
de capacitacion con:

a) Certificado habilitante estatal o privado, reconocido y legalizado por los organismos
nacional es competentes,

b) Certificado habilitante del extranjero revalidado de conformidad con el ordenamiento
legal vigente, inscripto y legalizado, por ante los organismos nacionales correspondientes,

¢) Cumplimentar |los requisitos establecidos en los incisos a) y b) del articulo 3°;

d) A Los que se encuentren matriculados, antes del afio 1960, en el Ministerio de Desarrollo
Socia y Salud como Aucxiliares de Enfermeria sin reunir 1os requisitos establecidos en los
incisos @) y b) del presente articulo.

Art. 7° - No podran matricularse:

a) Los incapaces absolutos y los inhabilitados judicialmente por las causales previstas en €l
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articulo N° 152 bis del Codigo Civil;

b) Los condenados por delitos cuya comision afecta la conducta ética en gjercicio
profesiondl;

c) Los condenados por pena de inhabilitacion en el gercicio de la profesion, durante el
término de la condena.

Art. 8° - Las causales de cesacion de la matricula pueden ser temporarias o definitivas, por:
a) Solicitud del interesado;

b) Por aplicacion de las sanciones previstas en € Capitulo IV de la presente Ley;

¢) Por fallecimiento del matriculado

CAPITULO Il - OBLIGACIONESY PROHIBICIONES

Art. 9° - Los enfermeros matriculados comprendidos en la presente Ley estan obligados a:

a) Guardar secreto profesional sobre aguellas informaciones de caracter reservado a que
accedan en €l gjercicio de la profesion, salvo las excepciones que fijen las leyes pertinentes;
b) Dar cumplimiento a la legislacion vigente, con las normas de bioseguridad en las
enfermedades infectocontagiosas, drogadiccién u otras sobre la salud, tanto nacionales
como provinciales,

¢) Respetar €l derecho alavida desde su concepcién hasta su muerte;

d) Respetar en toda actividad, la dignidad de la persona humana, sin distinciones de
ninguna natural eza;

€) Atender requerimientos asistenciales cuando éstos fueran de urgencia o de peligro
inmediato paralavida de personas,

f) Supervisar e cumplimiento de las indicaciones que imparta a personal bao su
dependencia;

g) Prestar servicios requeridos por las autoridades en caso de epidemia, desastre, catastrofes
u otras emergencias, como carga publica;

h) Ajustarse alo establecido en |as prescripciones médicas para suministrar medicamentos 'y
tratamientos,

i) Respetar los limites de las incumbencias profesionales cuando éstas fueran concurrentes,
evitando realizar préacticas que excedan su gercicio profesional;

j) Negarse a redlizar o colaborar en la gecucién de préacticas discriminatorias por razones
religiosas, raciales, sociaes o politicas con los pacientes;

k) Observar las normas de ética profesional;

I) Mantenerse actualizado cientificamente.

Art. 10. - Los Enfermeros Matriculados comprendidos en la presente L ey, tienen prohibido:
a) Practicar, colaborar, propiciar o inducir la interrupciéon de la gestacion por cuaquier
procedimiento, con las excepciones que fijalalegislacién vigente;

b) Practicar, colaborar o propiciar la eutanasia, aln con el consentimiento del paciente o sus
familiares;

¢) Redlizar, propiciar, inducir o colaborar directa o indirectamente en practicas que
signifiguen menoscabo de la dignidad humana;

d) Ejercer mientras padezca enfermedades i nfectocontagiosas;,

e) Delegar en personal no habilitados facultades, funciones inherentes o privativas de su
profesion;

f) Inducir a pacientes a proveerse en determinados establecimientos de medicamentos,
servicios profesionales, protesis u otros elementos necesarios para su curacion o
rehabilitacion;

0) Ejercer o dar a publicidad en medios no académicos como anunciar u otorgar certificados
gue exalten o elogien préacticas especializadas 0 éxitos terapéuticos,

h) Enunciar técnicas y procedimientos personales de profilaxis y/o terapéuticos, sin la
comprobacion y aval cientifico correspondiente;

i) Enunciar titulos, dignidades, cargos, especializaciones o autoria de trabajos cientificos,
cuando no correspondan alarealidad;

j) Publicar avisos que induzcan a engafio u ofrecer ventajas que resulten violatorias a la
ética profesional;

k) Administrar medicamentos sin prescripcion médica.



CAPITULO IV - Sanciones

Art. 11. - Los profesionales de enfermeria, auxiliares de enfermeria y los précticos de
enfermeria, que transgredan o dispuesto en la presente Ley, podran ser sancionados, de
acuerdo con lagravedad de la falta cometida, con las siguientes medidas:

a) Apercibimiento;

b) Inhabilitacion temporaria en € gercicio de la profesion de seis (6) meses a cinco (5)
anos;

¢) Inhabilitacion definitiva para el gercicio de la profesion.

Art. 12. - Las sanciones a que se refiere e articulo anterior, seran aplicadas por la autoridad
de aplicacién, previo sumario que respete el derecho de defensa y dictamen del Consgjo
Deontoldgico. Las resoluciones seran recurribles, de conformidad con lo previsto por la
legislacion vigente en la materia.

Art. 13. - El persona comprendido en la presente Ley, que trabaje en relacion de
dependencia, no sera responsable por la defectuosa prestacion de servicios, imputable a los
titulares o prestadores a cargo del establecimiento.

CAPITULOYV - Creacion del Consegjo Deontol égico

Art. 14. - Créase € Consgo Deontolégico que tendra por finalidad velar para que €
gjercicio de laprofesion se cumpla dentro de las normas éticas y legales correspondientes.

El Consgjo Deontolégico elaborara los requisitos que deberan reunir los que se matriculen
de acuerdo a su titulo habilitante y/o a su capacitacion. Los requisitos que deberan ser
exigidos para la matriculacion serdn elevados a Poder Ejecutivo para su aprobacion e
instrumentacion en el registro correspondiente.

Art. 15. - El Consgjo estara formado por cinco (5) miembros titulares y tres (3) suplentes.
Cuatro (4) de los miembros titulares seran elegidos por votacion directa de los matriculados
por simple mayoria de votos, y uno (1) designado por € Organismo Académico de
Enfermeria de la Provincia de Mendoza.

Art. 16. - Son requisitos paraintegrar el Consegjo Deontoldgico: Ser enfermero, tener como
minimo diez (10) afios en el gercicio de la profesion, acreditada idoneidad académica y
desempefio profesional.

Duraran cuatro (4) afios en sus funciones y solamente podran ser reelectos por periodos
alternados.

Art. 17. - El Presidente del Consejo sera elegido por votacion directa entre sus miembros.
Art. 18. - El Consgo sesionara cuando sea convocado por la autoridad de aplicacién, a
pedido del presidente, de los consgjeros 0 de los enfermeros y cuando lo establezca su
reglamento interno.

Art. 19. - Las decisiones del Consegjo Deontol 6gico se tomaran por mayoria absoluta de los
miembros presentes titulares o suplentes. En caso de empate, €l presidente tendr& doble
VOto.

El quérum para sesionar sera de tres (3) miembros titulares o los suplentes, estos Ultimos s
correspondiere.

L as sesiones seran secretas, pudiendo asistir alas mismas el ministro de Desarrollo Social y
Salud o el funcionario que éste designe, con €l fin de reemplazarlo.

Art. 20. - El Consglo Deontolégico dictara su reglamento interno, "ad-referéndum’ de la
autoridad de aplicacion. Las actuaciones del Consejo serén escritas y sus dictamenes seran
elevados a la autoridad de aplicacion, para su conocimiento y resolucion, de conformidad
con lalegidacion vigente en lamateriay lapresente Ley.

Art. 21. - La autoridad de aplicacion creara en el ambito del Consgjo Deontol6gico una
Comisién Asesora de Especialidades, cuando el desarrollo técnico-cientifico lo justifigue.
Dicha Comision estaré integrada por tres (3) miembros, uno (1) designado por la autoridad
de aplicacion, uno (1) designado por los organismos académicos y uno (1) en
representacién de los matricul ados.

Art. 22. - El representante de las entidades académicas sera designado por éstas, y € de los
matriculados por votacion directay secreta entre ellos.

Duraran en sus funciones cuatro (4) afios pudiendo ser reelectos por igual periodo.

Es incompatible el cargo de integrante de la Comision Asesora, con la calidad de miembro



del Consejo Deontol égico.

Art. 23. - LaComision Asesora de Especialidades tendra por finalidad:

a) Analizar las especialidades admitidas por la profesion.

b) Mantener actualizado €l registro de especialistas de la profesion.

c) Asesorar a la autoridad de aplicacion y demas organismos publicos en todo asunto
relativo alas especiaidades de la profesion.

Art. 24. - La Comision Asesora de Especialidades tendrd en cuenta como minimo para
acreditar la especialidad:

a) Trabajos cientificos.

b) Cursos de especializacion.

c¢) Concurrencia a centros especializados.

d) Antigliedad en la practica de la especialidad.

€) Opinién de las sociedades cientificas con injerencia en la materia.

Art. 25. - Los enfermeros matriculados que deseen gercer como especialistas, deberan
acreditar ante la Comision Asesora los estudios correspondientes y presentar su
certificacion de la especializacion para gjercer, conforme a lo previsto en la presente Ley y
su reglamentacion.

Art. 26. - Las decisiones gue tome la Comision Asesora de Especialidades deberan ser
remitidas al Consegjo Deontoldgico, el cua podra formular las observaciones que considere
conveniente y los fundamentos de las mismas, en e plazo de cinco (5) dias de la
comunicacion oficial. Pasado dicho plazo la decision quedarafirme.

La Comision Asesora tendra un plazo de diez (10) dias para evauar € informe del Consgjo
Deontoldgico. Su decision podra ser recurrida por ante la autoridad de aplicacion, de
conformidad con el régimen legal vigente.

Art. 27. - El Consgo Deontolégico debera proceder a revalidar e certificado de
especialidad cada cinco (5) afios, de acuerdo a los informes producidos por la Comision
Asesora de Especialidades.

CAPITULO VI - AUTORIDAD DE APLICACION

Art. 28. - El Ministerio de Desarrollo Social y Salud o Ministerio que lo reemplace, sera la
autoridad de aplicacion de la presente Ley. Debera efectuar la matriculaciéon y gjercer el
control de lamisma.

En su &mbito y dependiendo del mismo funcionara el Consejo Deontoldgico y la Comision
Asesora de Especialidades.

Art. 29. - El Ministerio de Desarrollo Social y Salud o Ministerio que lo reemplace, seré
guien controlara el gercicio de la profesion en la Provincia, tanto en e ambito publico o
privado, estatal o no, y sera e que aplicara las sanciones disciplinarias, basadas en €l
dictamen del Consgjo Deontoldgico y en las conclusiones del sumario.

CAPITULO VII - Capacitacion profesional

Art. 30. - El Ministerio de Desarrollo Social y Salud o Ministerio que lo reemplace debera
proceder a la capacitacion y formacion permanente de |os recursos humanos de enfermeria
en laProvincia, paralo cual deberainstrumentar 1o siguiente:

a) Promover e incremento del nimero y formacion calificada de recursos humanos de
enfermeria, con estudios basados en necesidades estratégicas local es.

b) Fortalecer, ampliar y profundizar la profesionalizacion de los auxiliares de enfermeriay
la obtencién de licenciaturas de enfermeria, mediante laimplementacién de becas.

c) Promover la progresiva convergencia de los estudios de enfermeria, por sistemas
innovadores de educacion paralaformacion de enfermeros.

d) Contribuir al desarrollo de la educacién permanente de enfermeria en los servicios de
salud, con € fin de favorecer € pensamiento reflexivo, critico y creativo, en beneficio del
desarrollo y fortalecimiento de los equipos de trabajo.

Art. 31. - Para cumplir con los objetivos de capacitaciéon y de excelencia profesional, €l
Poder Ejecutivo podra firmar convenios con organismo educacionales, estatales o privados,
con careras de enfermerias o licenciaturas en la especialidad, reconocidas por los
organismos nacionales competentes para lograr:

a) Desarrollar mecanismos tendientes a la homologacién de titulos no universitarios de



enfermeria a través de cursos de capacitacion y para facilitar la articulacién entre los
distintos niveles de formacion y entre las diferentes jurisdicciones provinciales.

b) La unificacion del titulo profesional de enfermeria por parte de las universidades en la
Provincia, mediante estrategias de ampliacién de cobertura a la demanda de estudios de
enfermeria, y a desarrollo de sistemas de articulacion interinstitucional .

¢) Promover la formacion de post-grado en enfermeria, mediante la generacion de
estrategias generdles e institucionales que favorezcan su inclusién en programas de
especializacion, licenciaturas, maestrias y doctorados.

d) Promover pasantias educacionales en los servicios de salud, mediante la programacion
conjunta y la incorporacion de los estudiantes en los servicios hospitalarios, centros
asistenciales y ambulatorios que hagan posible € proceso educativo como su evaluacion
permanente.

CAPITULO VIII - De los servicios de enfermeria

Art. 32. - Las ingtituciones o reparticiones publicas o privadas, estatales o no, no podran
incorporar personal de enfermeria que no esté matriculado de conformidad con la presente
Ley.

Art. 33. - Los servicios de enfermeria o inyectables privados, que tengan atencién
permanente, domiciliaria 0 no, que estén fuera de un nosocomio o centro asistencial de
mayor complejidad, deberan tener por responsable de los mismos a un profesional o auxiliar
matriculado de acuerdo ala presente Ley.

Art. 34. - Los servicios establecidos en el articulo anterior efectuaran su acreditacion,
habilitacion y categorizacion, de acuerdo a la Ley N° 5532 y su Decreto Reglamentario,
siendo la autoridad de aplicacion, control y fiscalizacion el Ministerio de Desarrollo Social
y Salud u organismo que lo reemplace.

Art. 35. - Cuando no se cumpla con los requisitos establecidos en los articulos precedentes
podran aplicarse las siguientes sanciones:

a) Apercibimiento;

b) Multas de quinientas (500) unidades tributarias a tres mil (3000) unidades tributarias;

c¢) Clausuratransitoria o definitiva de los servicios;

d) Inhabilitacién transitoria o definitiva de los directivos de hospitales, de los servicios de
salud, publicos o privados, estatales o0 no.

Art. 36. - La autoridad de aplicacion determinara las sanciones que deberan aplicarse de
acuerdo a la gravedad o no, de cada caso, en relacion a las transgresiones a la presente Ley
y alalegislacion vigente.

L as sanciones que se apliquen como consecuencia del articulo anterior seran recurribles de
acuerdo alalegidacion vigente en lamateria.

CAPITULO IX - Disposiciones transitorias

Art. 37. - Podran registrarse como Préacticos de Enfermeria por ésta Gnica vez, las personas
gue se han desempefiado en los servicios de enfermeria durante los Ultimos diez (10) afios,
gue carezcan de los titulos habilitantes establecidos en los articulos 3° y 6° de la presente
Ley.

Art. 38. - Los Practicos de Enfermeria deberén realizar, en un plazo no mayor de dos (2)
anos, cursos de nivelacion para poder continuar con su registro, cuya implementacion sera
competencia del Ministerio de Desarrollo Social y Salud, quien garantizara los puestos de
trabajo y e otorgamiento de las licencias especiales para la obtencion de los titulos
habilitantes.

Quedaran exceptuados del presente articulo, los Practicos de Enfermeria que tuvieran méas
de treinta (30) afios de servicio y como minimo cincuenta y cinco (55) afios de edad, a la
vigenciade la presente Ley.

Art. 39. - Los trabajadores que se hayan desempefiado en relacion de dependencia en la
condicion de Préacticos de Enfermeria deberan presentar la certificacion de tales, por los
directores o responsables de los organismos publicos o privados, estatales 0 no, que estén
reconocidos por la autoridad de aplicacion y debidamente legalizados por el Poder Judicial.
Asimismo deberan acompafiar la correspondiente certificacion del ANSES que acredite su
condicién de empleado en relacion de dependencia del Estado, sanatorios, clinicas y/o
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servicios de la salud, encuadrados en la Ley 5532.

Art. 40. - Los Practicos de Enfermeria podran adjuntar ademés, certificados de idoneidad en
el desempefio profesional y de cursos de capacitacion realizados.

Art. 41. - Los Précticos de Enfermeria para registrarse deberan cumplimentar 1os requisitos
establecidos en losincisos @), b), y €) del Articulo 3°, y los establecidos en los articulos 38 y
39 de la presente Ley, y no podran registrarse los comprendidos en el Art. 7° de esta
normativa.

Art. 42. - Los Précticos de Enfermeria tendran un plazo para registrarse de noventa (90)
dias apartir de lavigenciade la presente Ley.

CAPITULO X - Disposiciones generaes

Art. 43. - Los Préacticos de Enfermeria registrados en el Ministerio de Desarrollo Social y
Salud, de acuerdo a los articulos 37 y 38 de la presente Ley, quedan comprendidos en los
alcances de los Capitulos Il y 1V, y para su juzgamiento ético y € desarrollo de su
actividad, sometidos al Consejo Deontol 6gico de acuerdo con el Capitulo V de lamisma.

L as causas de cesacion del registro son las enunciadas en € Art. 8° de la presente Ley.

Art. 44. - Las funciones de los integrantes del Consgjo Deontolégico y de la Comisién
Asesora de Especialidades, seran "ad honorem” y carga publica.

Art. 45, - El Poder Ejecutivo debera constituir una Comision Intersectorial de Enfermeria
con representacion de organismos académicos, gremiales, representantes del sector privado
de la salud, Consgo Deontoldgico, Comision Asesora de Especialidades y un representante
del Poder Ejecutivo, la cual tendra las funciones de elaborar 1as normativas de los servicios
de enfermeriay el respectivo Manual de Procedimientos.

Art. 46. - La Comision a partir de su constitucion, tendra ciento ochenta (180) dias para
elaborar el Manual de Procedimientos que sera de aplicacion obligatoria en las instituciones
publicas o privadas, estatales 0 no, donde se estableceran las pautas de funcionamiento de
los servicios de enfermeria, los procedimientos, formas y los distintos niveles de
intervencién de los matriculados, debiendo elevarlo a Poder Ejecutivo, para su aprobacion
y dictado de su correspondiente Decreto.

Art. 47. - El Poder Ejecutivo reglamentara la presente Ley en un plazo de noventa (90) dias
a partir de su promulgacion.

Art. 48. - Comuniquese, €etc.
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