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Objetivos:

– Proporcionar una visión global e integradora de la bioética

y sus implicaciones jurídicas, suministrando una formación

interdisciplinaria.

– Contribuir a clarificar el debate en torno a los problemas

fundamentales de la bioética, cuya discusión y decisión per-

tenece por su propia índole a la sociedad en su conjunto.

– Capacitar para la adopción racional de decisiones en pro-

blemas surgidos de los avances científicos y de la alta tecno-

logía, fomentando el trabajo en equipo entre los distintos pro-

fesionales implicados.

Dirigido a:

Profesionales sanitarios, juristas, profesores de filosofía y hu-

manidades, periodistas, sociólogos, psicólogos, pedagogos,

otros licenciados o diplomados.

Programa:

Parte general: La bioética. Bases para una ética práctica. Los

Derechos Humanos. Introducción al Derecho. El marco que

suministra el derecho positivo. Bioética y sanidad. Asistencia

primaria, hospitalaria y sociosanitaria. Los Comités de Bioéti-

ca. La economía de la salud y la bioética.

Parte especial: El aborto. La eutanasia. Bioética y genética.

Bioética y reproducción asistida. Bioética e investigación. Los

trasplantes. Bioética y ecología. La informática. Las personas

con discapacidad. Bioética y psiquiatría. Bioética y sida. Bio-

ética y toxicodependencia.

Duración: 330 h (2 cursos).

Metodología: curso presencial, semipresencial o a distancia

(segun las necesidades del alumno).

Matrícula: 3.606 euros.

El importe de la matrícula incluye los materiales, tutorías y

sesiones presenciales, así como el trámite de matriculación

en la Universitat de Barcelona.
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Presencial y a distancia

Información: Observatori de Bioètica i Dret

Baldiri Reixac, 4-6, torre D. 08028 Barcelona.

www.ub.es/fildt/bioetica.htm

Tel/Fax: 93 403 45 46

E-mail: obd@pcb.ub.es
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