
LEI 7/2003, DO 9 DE DECEMBRO, DE ORDENACIÓN SANITARIA 

DE GALICIA 

TÍTULO VIII 

DEREITOS E DEBERES DOS CIDADÁNS 

Artigo 133.- Dereitos 

1. Os cidadáns, no ámbito do sistema sanitario de Galicia, teñen os dereitos seguintes: 

a) Á protección da saúde e á atención sanitaria con cargo a fondos públicos, nos termos 

establecidos na lexislación básica do Estado, nesta lei e n as restantes disposicións que sexan 

de aplicación. 

b) Ó respecto á súa personalidade, dignidade e intimidade, sen discriminación ningunha por 

razón de raza, sexo, relixión, opinión, ideoloxía ou calquera outra condición ou circunstancia 

persoal ou social. 

c) Á información sobre os servicios a que poden acceder e sobre os requisitos necesarios 

para o seu uso. 

d) Á educación sanitaria e á información axeitada que propicien a adopción de hábitos e 

estilos de vida saudables. 

e) A medidas de protección da saúde fronte a riscos ambientais e laborais, xerais ou 

específicos. 

f) A medidas de prevención da enfermidade de probada efectividade e seguridade. 

g) A recibir información abonda, comprensible e axeitada cando haxa risco para a saúde 

pública, incluíndo se fose precisa a información epidemiolóxica necesaria en relación cos 

problemas de saúde. 

h) A mante-la súa privacidade e a que se garanta a confidencialidade de toda a información 

relacionada coa súa enfermidade e atención en calquera centro sanitario de Galicia, nos 

termos establecidos na lexislación vixente. En todo caso, o grao de confidencialidade daquela 

información poderá ser decidido polo paciente. 

i) A que se lles asigne un médico, o nome do cal se lles dará a coñecer, que será o seu 

interlocutor principal co equipo asistencial. No caso de ausencia, outro médico do equipo 

asumirá tal responsabilidade. 



j) A ser advertidos de se os procedementos de prognóstico, diagnóstico e terapéuticos que se 

lles apliquen poden ser empregados nun proxecto docente ou de investigación, o que en caso 

ningún poderá comportar perigo adicional para a súa saúde. Nestes casos, será 

imprescindible o previo consentimento por escrito do paciente e a aceptación por parte do 

médico e da dirección do correspondente centro sanitario, de acordo coas disposicións que 

sexan aplicables. 

k) A recibir, en termos comprensibles, información adecuada, continuada, verbal e escrita, 

sobre o seu proceso, tanto a persoa enferma coma, se é o caso, os seus familiares ou 

persoas achegadas, incluíndo diagnóstico, prognóstico e alternativas de tratamento. 

l) A prestar consentimento informado, ou conformidade expresa do doente, manifestada por 

escrito, logo de obter unha información axeitada, para a realización dun procedemento 

diagnóstico ou terapéutico que afecte a súa persoa e que comporte riscos importantes, 

notorios ou considerables. Non será necesario o consentimento previo do paciente, consonte 

o establecido na Lei 3/2001, do 28 de maio, e disposicións concordantes, nos casos 

seguintes: 

1º. Cando da non-intervención derive un risco para a saúde pública. 

2º. Cando a persoa enferma non estea capacitada para tomar decisións; neste caso o dereito 

corresponderalle ó seu representante legal, se o houber, ou ós seus familiares ou persoas 

achegadas. 

3º. Cando concorra unha situación de urxencia que non permita demoras por poderse 

ocasionar lesións irreversibles ou existir risco de falecemento. 

4º. Cando a persoa afectada manifestase expresamente o seu desexo de non ser informada. 

m) Á libre elección entre as opcións que lle presente o responsable médico do seu caso e a 

rexeita-lo tratamento, agás nos casos sinalados nos ordinais 1º, 2º e 3º do apartado 

anterior, debendo para iso solicitar e asina-la alta voluntaria. De non facelo así, 

corresponderalle darlle a alta á dirección do centro. Todo iso sen prexuízo de que o paciente 

poida recibir outros tratamentos alternativos, curativos ou paliativos, se é o caso, sempre 

que manifestase o seu desexo de someterse a eles. 

n) A outorga-lo consentimento por substitución e  a expresa-las súas vontades anticipadas ó 

abeiro do establecido na Lei 3/2001, do 28 de maio, e disposicións concordantes. 

o) A que quede constancia por escrito, ou en soporte técnico adecuado, de todo o seu 

proceso e a que ó remata-lo episodio asistencial se lle entregue o informe de alta 

hospitalaria, así como o da interconsulta de atención especializada e o de urxencias. 



p) A acceder á súa historia clínica e a obte-los informes e resultados das exploracións que 

sobre o seu estado de saúde ou enfermidade se inclúan nela, así como unha copia dos 

devanditos documentos, de acordo co establecido na Lei 3/2001, do 28 de maio, e 

disposicións concordantes. 

q) A que se lle estendan os informes ou certificacións acreditativos do seu estado de saúde, 

cando a súa esixencia se estableza mediante unha disposición legal ou regulamentaria. 

r) A participar, a través dos órganos de participación comunitaria, nas actividades sanitarias, 

nos termos establecidos nesta lei e nas disposicións que se dicten no seu desenvolvemento. 

s) A elixir médico xeral e pediatra de entre os que presten os seus servicios na zona de 

atención primaria do seu lugar de residencia, nos termos establecidos nesta lei e nas 

disposicións regulamentarias que sexan de aplicación. 

t) A unha segunda opinión médica co obxecto de fortalece-la relación médico-paciente e 

complementa-las posibilidades da atención sanitaria, nos termos que se establezan 

regulamentariamente. 

u) A que determinadas prestacións sanitarias financiadas publicamente lles sexan 

dispensadas nuns prazos previamente definidos e coñecidos, que serán establecidos 

regulamentariamente. A extensión deste dereito realizarase de xeito progresivo, atendendo a 

gravidade, penosidade e impacto das patoloxías na calidade de vida das persoas enfermas, 

as dispoñibilidades financeiras da Administración sanitaria autonómica e a capacidade 

resolutiva dos centros, servicios e establecementos sanitarios do sistema sanitario de Galicia. 

En todo caso, as intervencións cirúrxicas que se lles deban realizar ós titulares do dereito á 

protección da saúde e á atención sanitaria financiadas publicamente deberán executarse nun 

prazo máximo de 180 días naturais desde a inscrición do doente no rexistro da lista de 

espera, sen prexuízo de que poidan establecerse prazos de resposta inferiores para 

determinadas intervencións. Co fin de garanti-lo tempo máximo de espera para intervencións 

cirúrxicas poderase ofertar calquera dos centros hospitalarios que integran a rede galega de 

atención sanitaria de utilización pública, así como outros centros debidamente acreditados 

para o efecto, se as circunstancias concorrentes así o aconsellan. 

v) A emprega-los procedementos de reclamación e suxestións, así como a recibir resposta 

por escrito nos prazos establecidos regulamentariamente. Tódolos centros, servicios e 

establecementos sanitarios e sociosanitarios terán permanentemente á disposición dos 

usuarios formularios de suxestións e reclamacións. 

w) A dispoñer de información comprensible e axeitada sobre o custo das prestacións e 

servicios de saúde recibidos. 



x) A obte-los medicamentos e productos sanitarios que se consideren necesarios para 

promover, conservar ou restablece-la súa saúde, nos termos establecidos 

regulamentariamente. 

y) Ó libre acceso ó Vedor do Paciente. 

z) A dispoñer en tódolos centros, servicios e establecementos sanitarios e sociosanitarios do 

sistema sanitario de Galicia dunha carta de dereitos e deberes. 

2. Os menores, os maiores dependentes, os enfermos mentais, os doentes que padecen 

enfermidades crónicas e discapacitantes, os pacientes diagnosticados de enfermidades raras 

ou de baixa incidencia poboacional e as persoas pertencentes a grupos de risco, en tanto que 

colectivos que deben ser obxecto de especial atención polas administracións sanitarias 

competentes, teñen dereito a actuacións e programas sanitarios específicos e preferentes, 

que se executarán a través dos centros, servicios e establecementos da rede galega de 

atención sanitaria de utilización pública. 

3. Os enfermos mentais, ademais dos dereitos sinalados nos apartados anteriores, gozan dos 

dereitos seguintes: 

a) Cando nos ingresos voluntarios desaparecese a plenitude de facultades durante o 

internamento, a dirección do centro deberá solicita-la correspondente ratificación xudicial 

para a súa continuación, nos termos establecidos no artigo 763 da Lei de axuizamento civil. 

b) Nos ingresos forzosos, o dereito a que se reexamine periodicamente a necesidade do 

internamento, nos termos do precepto a que se refire o epígrafe anterior. 

c) Os enfermos mentais menores de idade, ó internamento en centros ou unidades de saúde 

mental infanto-xuvenil. 

4. Tódolos dereitos previstos nos apartados 1, 2 e 3 deste artigo serán exercidos en relación 

coas administracións sanitarias públicas de Galicia, que garantirán a súa execución a través 

dos centros, servicios e establecementos da rede galega de atención sanitaria de utilización 

pública. Os dereitos recollidos nas letras b), c), h), i), j), k), l), m), n), o), p), q), v), w), y) e 

z) do apartado 1, así como no apartado 3 deste artigo, serán exercidos tamén en relación 

cos servicios sanitarios privados. 

 

Artigo 134.- Deberes 

Os cidadáns, en relación coas institucións e organismos do sistema sanitario de Galicia, 

teñen os deberes e obrigas individuais seguintes: 



1. Cumpriren as prescricións xerais de natureza sanitaria comúns a toda a poboación, así 

como as específicas determinadas polos servicios sanitarios. 

2. Coidaren as instalacións e colaboraren no mantemento da habitabilidade das institucións 

sanitarias e sociosanitarias. 

3. Responsabilizárense do uso axeitado das prestacións ofrecidas polo sistema sanitario. 

4. Manteren o debido respecto ás normas establecidas en cada centro, así como ó persoal 

que preste servicios neles. 

5. Asinaren a alta voluntaria nos casos nos que non se acepte o tratamento, agás que 

existan outros tratamentos alternativos, curativos ou paliativos, e o paciente desexe 

recibilos, caso no que tal situación deberá quedar debidamente documentada despois da 

información correspondente. 

6. Cooperaren coas autoridades sanitarias na prevención das enfermidades. 

 


