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Stimati colegi,

sintem martorii unei perioade a reformelor si remanierilor fundamentale atit in so-
cietate, cit si in medicina. Noile imperative ale comunitatii contemporane ne impun o
revizuire a multor criterii i valori, considerate traditionale in activitatea noastra pina
nu demult.

Astazi, insa, in conditiile unei medicini tehnologizate, fragmentata in specialitati
inguste si pragmatizata pina la maximum, apare necesitatea formarii unui nou sistem
etico-normativ si valoric care ar fi un mecanism eficient in restructurarea democratica a
societatii noastre. Anume lucratorului medical i revine un rol determinant in realizarea
imperativelor etice, mai intii a celor generale si, nu in ultimul rind, a celor profesionale,
stabilind o unitate dialectica dintre stiintific si moral, intre aprecierea prioritara a valorii
vietii si principiul justetei si echitatii, dictat de interesele socio-economice. in fata me-
dicinii contemporane apar un sir de contradictii si dileme, solutionarea carora necesita
elaborarea unor norme deontologice, care ar ajuta lucratorul medical in actul de luare
a unor atitudini si decizii determinante, reiesind din responsabilitatea sa morala si pro-
fesionala, dar obligatoriu in favoarea sigurantei si beneficiului pacientului.

Necesitatea elaborarii acestor norme reiese si din faptul ca odata cu aprobarea
unor noi acte legislative cum ar fi Legea cu privire la drepturile si responsabilitatile
pacientului, Legea cu privire la exercitarea profesiunii de medic, si elaborarea meca-
nismelor de implementare a acestora, se prezinta drept o necesitate actuala revizuirea
interpretarii unor astfel de categorii ale eticii medicale ca confidentialitatea, consim-
tamintul pacientului, dreptul la informare, autonomie, libera alegere etc., in contextul
activitatii medicale din Republica Moldova.

Prezentul Cod de Etica vine sa contribuie la rezolvarea unor probleme de natura
etico-morala ale activitatii lucratorilor medicali, probleme inevitabile in perioada de tran-
zitie de la o orinduire sociala la alta. Totodata, elaborarea Codului este o componenta
a compartimentului ,Prevenirea si combaterea coruptiei in domeniul ocrotirii sanatatii”,
punctul 7, al Programului de actiuni privind implementarea Planului Preliminar de Tara
al Republicii Moldova in cadrul Programului SUA ,Provocarile Mileniului”, aprobat prin
Hotarirea Guvernului nr. 32 din 11.02. 2007.

La elaborarea Codului de Etica au participat specialisti ai Ministerului Sanatatii i
subdiviziunilor sale, USMF ,Nicolae Testemitanu”, ai Centrului National de Bioetica,
Comitetului de Etica pentru studii clinice ale medicamentului si metodelor noi de tra-
tament, Companiei Nationale de Asigurari in Medicina, Sindicatului ,Sanatatea”, Mi-
nisterului Justitiei, $colii de Sanatate Publica, Ligii medicilor, Asociatiilor profesionale,
precum si intreaga comunitate care a participat la dezbaterile publice organizate pe
pagina web a Ministerului Sanatatii (www.ms.gov.md).

Speram mult ca acest Cod va va indruma in activitatea Dumneavoastra zilnica, care
este mai mult decit o profesie, e o arta, o vocatie, cu o permanenta daruire de sine, in
spiritul umanismului si in inevitabila conexiune cu cele mai sacre valori umane.
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PREAMBUL

1. Codul cadru de etica (deontologic), in continuare Cod cadru, stipuleaza si inca-
dreaza valorile, principiile si normele de conduita obligatorii pentru personalul angajat
n sistemul asistentei medicale.

2. Prevederile prezentului Cod cadru nu contravin legislatiei Republicii Moldova,
normelor si recomandarilor internationale, si nu exclud sau substituie prevederile acte-
lor normative, regulamentelor si altor documente Tn vigoare care reglementeaza activi-
tatea profesionala medicala si farmaceutica.

3. Cerintele Codului cadru deriva din Juramintul lucratorului medical si alte acte si
norme ce reglementeaza relatiile de activitate a lucratorului medical si stabilesc regulile
morale pe care orice lucrator medical trebuie sa le respecte.

4. Codul cadru este menit sa promoveze standardele si valorile morale supreme si
sa contribuie la congtientizarea unui comportament corespunzator de catre toti membrii
comunitatii medicale.

5. La prezentul Cod cadru vor fi ajustate toate codurile profesionale specializate din
domeniile medicale.

CAPITOLUL |

Imperative, obiective, principii si valori generale

6. Sanatatea omului este scopul suprem al actului medical.

7. Obligatia lucratorului medical si farmaceutic este de a apara sanatatea fizica si
mintald a omului, de a promova un mod sanatos de viata, de a preveni imbolnavirile
si de a usura suferintele, respectind dreptul la viata si demnitate al fiintei umane, fara
discriminari de virsta, sex, rasa, etnie, religie, nationalitate, conditie sociala, ideologie,
politica sau din orice alt motiv, atit in timp de pace, cit si in timp de razboi.

8. Lucratorul medical si farmaceutic trebuie sa dea dovada de maxima vigilenta
n acordarea serviciului profesional si in evitarea complicatiilor previzibile la pacientul
aflat in ingrijirea sa.

9. Tn exercitarea profesiei sale, lucratorul medical si farmaceutic acordd prioritate
intereselor pacientului, care primeaza asupra oricaror alte interese.

10. Respectul fata de fiinta umana nu inceteaza nici dupa moartea acesteia.

11. Medicul se bucura de independenta profesionala, libertatea prescriptiilor si ac-
telor medicale care le considera necesare in limitele standardelor aprobate, fiind res-
ponsabil de deciziile luate.




CAPITOLUL 1

Norme generale de comportament in activitatea medicala

12. Activitatea medicala poate fi desfasurata doar daca personalul incadrat in
aceasta are o pregatire si practica suficientd in domeniu. Aceasta prevedere nu se
aplica in cazuri de urgenta vitala, care nu pot fi solutionate altfel.

13. Daca lucratorul medical sau farmaceutic considera ca nu are suficiente cunos-
tinte sau experientd pentru a asigura o asistentd corespunzatoare, el va solicita un
consult cu alti specialigti sau va indrepta bolnavul la acestia.

14. Lucratorul medical sau farmaceutic poate folosi numai titlul la care are dreptul,
conform pregatirii sale profesionale.

15. Din momentul in care a raspuns unei solicitari, lucratorul medical si farmaceutic
este automat angajat moral sa asigure bolnavului ingrijiri calificate, inclusiv prin indrep-
tarea pacientului la o unitate medicala sau la un specialist cu competente superioare.

16. Este interzisa practicarea de catre lucratorul medical sau farmaceutic a unor ac-
tivitati care dezonoreaza profesia medicala. Se recomanda abtinerea, inclusiv in afara
practicii profesionale, de la acte de natura sa compromita imaginea medicului.

17. Lucratorul medical si farmaceutic nu poate fi obligat sa-si exercite profesia in
conditii ce ar putea compromite calitatea ingrijirilor medicale si a actelor sale profesio-
nale, cu exceptia urgentelor medico-chirurgicale vitale.

18. Lucratorul medical trebuie sa respecte dreptul pacientului la libera alegere a
persoanelor implicate in actul medical.

19. Lucratorul medical, solicitat sau obligat sa acorde asistentd medicala unei per-
soane private de libertate, inclusiv din mediul carceral, nu poate sa provoace, direct
sau indirect, sau sa favorizeze atingerea integritatii fizice sau psihice a vreunui detinut,
inclusiv a demnitatii acestuia. Daca lucratorul medical sau farmaceutic va observa ca
persoana in detentie se afla intr-o situatie vulnerabila, una din obligatiile morale si pro-
fesionale medicale va fi interventia in sprijinul si protejarea persoanei detinute.

20. Lucratorul medical si farmaceutic nu poate fi implicat in realizarea unor acte
degradante pentru fiinta umana.

21. Lucratorul medical si farmaceutic are obligatia morala sa aduca la cunostinta
organelor competente orice situatie care ar putea prezenta pericol pentru sanatatea
publica.

CAPITOLUL 11l

Autoritatea lucratorului medical si farmaceutic
si increderea pacientului

22. Autoritatea lucratorului medical si farmaceutic depinde de pregatirea profesio-
nala si presupune un anumit prestigiu, reputatie si faima a acestuia.

23. Autoritatea profesionala este un capital moral personal, dar in acelasi timp este si o
parte a tezaurului moral al tuturor persoanelor implicate in serviciul de asistenta medicala.

24. Increderea pacientului constituie reflectarea pozitiei lui morale privind relatia
sa cu medicul si este sustinuta de calitatile morale inalte, de abilitatile profesionale ale
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lucratorului medical, manifestindu-se prin convingerea personala de a respecta reco-
mandarile si prescriptile medicale. Increderea pacientului prezinta un indiciu al calitatii
serviciului medical si este influentata direct de autoritatea profesionala.

25. Fiecare membru al comunitatii medicale are obligatia morala de a sustine au-
toritatea profesionala prin respectarea unor categorii etice comune generale, precum
cinstea, demnitatea, disciplina, bunavointa, politetea, respectul dezinteresat fata de
oameni.

26. Profesia medicala este incompatibila cu duritatea, apatia, ignoranta, indiferenta,
aroganta, nerabdarea etc., care afecteaza si discrediteaza atit autoritatea unui mem-
bru in parte, cit si a colectivului profesional, a medicinii in ansamblu.

CAPITOLUL IV

Greselile medicale si riscul profesional

27. Pozitia pe care o adopta lucratorii medicali si farmaceutici faté de greselile pro-
fesionale trebuie s& aiba drept criteriu esential binele pacientului.

28. Fiecare lucrator medical si farmaceutic este obligat, din punct de vedere moral,
sa raporteze sau sa declare benevol specialistilor din domeniu comiterea unor greseli
(erori) proprii sau depistarea acestora in lucrul colegilor sai, in cazul in care pot fi afec-
tate viata, sanatatea si binele pacientului.

29. Constatarea greselii, manifestata prin omitere sau comitere, ramine un criteriu
imperios de apreciere a responsabilitatii lucratorului medical sau farmaceutic in relatia
dintre necesitatea si libertatea profesionala.

30. Atitudinea competenta, onesta si atenta a colegilor va servi drept exemplu mo-
ral pentru lucratorul medical sau farmaceutic care a gresit.

31. Lucratorul medical si farmaceutic trebuie sa ia in considerare si sa evalueze
cele mai mici riscuri prin atitudine prudenta si acuratete. Exista riscuri supuse normarii,
adica susceptibile de evaluare anticipata, si riscuri nesupuse normarii — imprevizibile,
rezultate din situatii de urgenta.

32. In scopul reducerii esecurilor profesionale, lucritorul medical si farmaceutic tre-
buie sa dea dovada de scrupulozitate stiintifica, prudenta, scepticism obiectiv, vigilenta
si entuziasm moderat. Riscul profesional devine tolerabil in cazul in care lucratorul me-
dical ia toate masurile de precautie dictate de discerndmintul sdu moral si profesional.

CAPITOLUL V

Informarea pacientului

33. Lucratorul medical si farmaceutic trebuie sa ofere pacientului, la cererea aces-
tuia, informatii depline si inteligibile despre starea sanatatii sale, etapele tratamentului,
riscurile si rezultatele scontate.

34. Tn cazul in care sint intocmite documente medicale, persoana la care se refera
documentul emis trebuie informata cu privire la continutul acestuia.

35. Maniera de prezentare a informatiei necesita o tenta de optimism, trebuie sa
inspire speranta si incredere, fara a omite importanta factorului psihic.
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36. Lucratorul medical sau farmaceutic trebuie sa respecte dreptul de decizie al
pacientului, fara a-i impune convingerile personale si fara a exercita presiuni psihice
asupra acestuia.

37. Cu cit actul medical preconizat este mai complex si mai riscant, cu atit informa-
rea pacientului cu privire la riscurile si alternativele posibile trebuie sa fie mai ampla.

38. Prognosticul grav va fi adus la cunostinta pacientului cu prudenta si tact, tinin-
du-se cont de starea psihica a acestuia.

39. Prognosticul va fi comunicat familiei doar cu consimtamintul pacientului. In ca-
zul in care medicul, dupa o consultare comuna cu colegii sai sau cu alli specialisti (la
necesitate), considera ca dezvaluirea prognosticului nefavorabil va afecta starea psi-
ho-afectiva a pacientului, cu inducerea unor pericole pentru starea sanatatii lui, se va
omite comunicarea deplina a acestuia. Prognosticul real nu se va divulga nici in cazul
cind pacientul declar4 din start c& nu doreste s& afle adevarul. Tn asemenea caz, pot fi
informati unii membri ai familiei pacientului, conform indicatiilor acestuia.

CAPITOLUL VI

Confidentialitatea si secretul profesional

40. Confidentialitatea este dreptul pacientului de a nu divulga informatia referitoare
la starea sanatatii sale fizice si psihice, aspectele intime ale vietii personale.

41. Secretul profesional este obligatia lucratorului medical si farmaceutic de a nu
divulga unor terte persoane informatia cunoscuta in cadrul activitatii sale profesionale
fara acordul pacientului, cu exceptia situatiilor cind aceasta este solicitata de catre
organele judiciare sau prezinta pericol pentru societate, pentru persoane aparte sau
pentru Tnsusi pacientul.

42. Divulgarea informatiei private in cazurile de exceptie mentionate trebuie sa se
faca cu precautie, fara a aduce prejudicii morale pacientului, cu maxim respect pentru
demnitatea acestuia.

CAPITOLUL VII

Consimtimintul/acordul informat al pacientului

43. Consimtamintul este exprimat in conditiile legii.

44. Consimtamintul pacientului poate fi acceptat in forma verbala, cu prezenta obli-
gatorie a martorilor (rudele pacientului si personalul medical) sau in forma scrisa, unde
vor fi indicate explicit denumirea si conditiile actului medical preconizat, riscurile posibi-
le, fiind confirmat obligatoriu prin semnatura pacientului si a lucratorului medical.

45. Consimtamintul va fi considerat implicit in cazurile cind pacientul se prezinta
de sine statator pentru a beneficia de anumite servicii medicale (analize de laborator,
control profilactic s.a.) sau cind este solicitata o consultare medicala la domiciliu.

46. Consimtamintul va fi acceptat doar dupa informarea deplina a pacientului cu privi-
re la diagnostic, prognostic, alternativele terapeutice, riscurile si avantajele acestora.

47. Consimtamintul este valid doar daca pacientul este lucid si are discernamint,
fiind capabil sa reproduca corect informatia privind starea sanatatii sale. Lucratorul me-
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dical trebuie sa se asigure ca decizia pacientului nu este luata intr-un moment de afect
sau de suprasolicitare psihica a acestuia, precum si in deplinatatea facultatilor mintale.
in cazurile mentionate, in folosul pacientului, lucratorul medical poate apela la ajutorul
rudelor sau persoanelor apropiate, care pot influenta decizia persoanei bolnave sau au
putere de decizie prin lege. In lipsa acestora, lucratorul medical va decide in confor-
mitate cu datoria profesionald, obiectivul primordial fiind viata si sanatatea pacientului.

48.1n situatia pacientilor minori sau a persoanelor fizice incapabile sau cu capaci-
tate de exercitiu restrinsa sau limitata, consimtamintul va fi exprimat de tutore sau alti
reprezentanti legali.

49. Tn cazul cind lucratorul medical va stabili ca decizia reprezentantului legal nu este in
interesul pacientului, se va apela la constituirea unei comisii de arbitraj de specialitate pentru
a evalua cazul si a lua decizia, considerind drept un imperativ primar binele pacientului.

50. Tn cazul cind motivul incertitudinilor dep&seste competenta profesionala si are aspect
social, juridic sau alt aspect non-medical, se recomanda consultarea comitetelor de etica
existente, care se vor pronunta in acest sens prin emiterea recomandarilor respective.

CAPITOLUL ViIlI

Perfectionarea si folosirea cunostintelor profesionale.
Autoinstruirea medicala continua

51. Lucratorul medical si farmaceutic trebuie sa-si dezvolte si sa-si perfectioneze
continuu cunostintele si abilitatile profesionale, pe parcursul intregii sale activitati. Au-
toinstruirea este o responsabilitate importanta si permanentd a membrilor comunitatii
medicale si farmaceutice.

52. Lucratorul medical si farmaceutic trebuie sa fie model de comportament etico-
profesional, tinzind mereu sé&-si perfectioneze nivelul profesional si moral si sa ridice
autoritatea si prestigiul profesiunii medicale pentru a merita stima si increderea paci-
entilor si a colegilor sai.

53. Recomandarile si prescriptiile clinice trebuie sa se bazeze pe dovezi stiintifice.
Tn cazul aplicarii unor metode noi, trebuie sa primeze interesul pacientului, iar acestea
nu pot fi utilizate decit dupa evaluarea raportului risc-beneficiu.

54. Lucratorul medical si farmaceutic participa nemijlocit la crearea si protejarea
imaginii pozitive a profesiei sale si a institutiei pe care o reprezinta. Orice informatie
oferita, fie pacientului, fie reprezentantilor mass-media, trebuie sa tina doar de compe-
tenta lui profesionala.

CAPITOLUL IX

Situatii de urgenta

55. Lucratorul medical si farmaceutic, care se afla linga un pacient ranit sau in
pericol, are obligatia sa-i acorde asistenta la nivelul posibilitatilor momentului si locului,
sau sa se asigure ca acesta primeste ingrijirile necesare.

56. In caz de pericol de moarte, lucratorul medical va rdmine linga pacient atit timp
cit e nevoie de ajutorul lui profesional.

(7




57.1n caz de calamitati naturale sau accidentari in masa, lucratorul medical si far-
maceutic este obligat sa raspunda la chemare, chiar sa-si ofere benevol serviciile sale
profesionale imediat ce a luat cunostinta despre eveniment.

58. In caz de fortad majora sau situatii exceptionale, lucratorii medicali nu au dreptul
sa-si abandoneze bolnavii, cu exceptia cazului cind autoritatea competenta permite
acest lucru printr-un ordin emis in conformitate cu legea.

59. In situatiile de urgent&, cind este pusa in pericol viata pacientului, iar acesta
nu-si poate exprima vointa si rudele sau reprezentantii sai legali nu pot fi contactati,
consimtamintul va fi considerat implicit, iar lucratorul medical va face tot posibilul pen-
tru a salva viata pacientului, urmind ca acesta sa fie informat ulterior despre amploarea
actului medical efectuat.

CAPITOLUL X

Incompatibilitatea profesiunii medicale.
Conflictul de interese

60. Lucratorul medical sau farmaceutic nu trebuie sa se foloseasca de un mandat, o
functie administrativa sau de alte circumstante pentru a-si spori numarul de pacienti.

61. Lucratorul medical si farmaceutic nu va emite certificate sau alte documente
medicale care ar aduce pacientului un avantaj material nejustificat sau ilicit.

62. Nu este considerata etica intelegerea dintre doi medici, dintre medic si farma-
cist sau dintre medic si un cadru auxiliar in vederea obtinerii unor avantaje materiale.

63. Lucratorul medical si farmaceutic nu poate propune sau aplica pacientului re-
medii sau procedee empirice sau insuficient probate ca benefice sau lipsite de riscuri.
Se interzice practicarea oricaror forme de ingelaciune.

64. Lucratorul medical si farmaceutic nu poate, sub nici un motiv, sa conditioneze
diagnosticarea si tratamentul pacientului, solicitind de la acesta, de la tutore sau rudele
sale plati informale (neoficiale), precum si cadouri, servicii si alte avantaje.

65. Se va evita orice colaborare sau sprijin al persoanelor care practica ilegal me-
dicina. Lucratorul medical si farmaceutic are obligatia de a informa organele legale
competente despre existenta unor astfel de situatii.

66. Lucratorul medical poate refuza efectuarea unui act medical din motive per-
sonale sau profesionale temeinice numai dupa ce va indrepta pacientul la alt lucrator
medical, cu exceptia situatiilor de urgenta. Lucratorul medical este obligat sa puna la
dispozitia colegului care preia pacientul toate informatiile medicale referitoare la cazul
respectiv.

67. In cazurile cind lucrétorul medical actioneazé la indicatia unei terte parti (organ
de drept), acesta trebuie sa se asigure ca pacientul cunoaste situatia reala. Lucrato-
rul medical trebuie sa se prezinte pacientului i sa-i explice scopul investigatiilor sau
tratamentului aplicat. Lucratorul medical va refuza sa efectueze vreo procedura care
poate aduce prejudicii pacientului sau il pot face vulnerabil in anumite situatii. Lucratorii
medicali nu trebuie sa accepte ca obligatiile stipulate in contractele lor de munca sa le
afecteze independenta profesionala in luarea unor decizii medicale.
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CAPITOLUL XI

Relatiile colegiale si de colectiv

68. Lucratorul medical sau farmaceutic isi va trata colegii asa cum fsi doreste el
insusi sa fie tratat.

69. Blamarea si defaimarea colegilor in prezenta bolnavilor, a personalului sanitar
etc., precum si orice expresie sau act capabil sa compromita increderea in medicul
curant gi autoritatea acestuia constituie o incalcare a regulilor etice.

70. Lucratorul medical sau farmaceutic va cere parerea unui coleg sau va reco-
manda pacientului consultarea altor colegi in cazul cind considera ca propriile abilitati
si cunostinte sint insuficiente.

71. In cazul cind pacientul este consultat de un grup de specialisti, acestia se vor
retrage pentru a discuta cazul. Dupa ce specialistii vor ajunge la un consens, medicul
curant va comunica bolnavului rezultatul consultului.

72. Tn cadrul consultului medical comun se va pastra atmosfera de stim& si respect
reciproc si se va exclude orice manifestare de superioritate fatd de medicul curant.
Cazul respectiv si observatiile critice nu se vor discuta in prezenta bolnavului sau a
altor persoane straine, chiar daca este vorba de lucratori medicali sau farmaceutici ce
se afla in subordine.

73. Medicul care a fost invitat pentru consult nu va examina ulterior pacientul din
proprie initiativa si fara aprobarea medicului curant, cu exceptia cazurilor de urgenta.

74. Daca in urma consultului de catre un grup de specialisti, avizul acestora difera
fundamental de cel al medicului curant, pacientul trebuie informat despre acest fapt.
Medicul curant este liber sa se retraga in cazul cind parerea medicilor care au partici-
pat la consult prevaleaza in opinia pacientului sau a rudelor acestuia.

75. Daca propunerea pentru consult medical vine din partea pacientului sau a rude-
lor acestuia, medicul curant este obligat s& organizeze consultul.

CAPITOLUL XII

Cercetarea medicala pe subiecti umani

76. Lucratorul medical sau farmaceutic implicat in cercetarea (studiul) biomedicala
are datoria de a promova si a proteja viata, sanatatea, intimitatea si demnitatea subiec-
tilor umani care participa la cercetare.

77. Tn studiul pe subiecti umani, binele individului primeaza asupra binelui societatii
si al stiintei.

78. Subiectii umani pot participa la cercetare doar in mod voluntar si numai dupa ce sint
informati adecvat cu privire la scopurile, metodele cercetarii, riscurile si rezultatele scontate.

79. Refuzul unui pacient de a participa la o cercetare nu trebuie sa influenteze ca-
litatea relatiei medic-pacient.

80. Subiectii se pot retrage oricind din cercetare, fara ca acest lucru sa fi prejudici-
eze n vreun fel.

81. Fortarea sau inducerea in eroare a subiectului de a participa la un experiment
constituie o grava incalcare a principiilor eticii medicale si a legislatiei in vigoare.
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82. In cercetarea medicala se vor include subiecti firé discernamint sau care nu-si
pot exprima vointa numai in cazul cind cercetarea nu poate fi efectuata pe persoane cu
discernamint si doar cind riscurile sint minore.

83. Lucratorul medical sau farmaceutic trebuie sa ia toate masurile necesare pentru
a proteja intimitatea subiectilor participanti la cercetare, pentru a pastra confidentiali-
tatea informatiilor despre acestia, si s& minimalizeze pe cit posibil impactul cercetarii
asupra integritatii lor fizice si psihice.

84. Se interzice orice activitate terapeutica sau experimentala pe om din orgoliu
profesional sau stiintific, de rezultatul careia nu va beneficia majoritatea indivizilor, sau
care lezeaza principiile culturale sau morale ale comunitatii.

85. Orice cercetare biomedicala cu implicare de subiecti umani, bolnavi sau sana-
tosi, va trebui sa fie avizata in mod obligatoriu de catre Comitetul de Etica pentru studii
clinice ale medicamentului si metodelor noi de tratament, abilitat cu acest drept prin
hotarire de Guvern.

CAPITOLUL XIll

Atentarea la viata si integritatea fizica a pacientului.
Dileme contemporane

86. Fiecare lucrator medical trebuie sa faca tot posibilul pentru a reduce suferinta
bolnavului incurabil, cu respectarea demnitatii acestuia.

87. Se interzice efectuarea actului de eutanasie, adica utilizarea unor substante
sau mijloace in scopul de a provoca decesul unui bolnayv, indiferent de gravitatea si
prognosticul bolii, chiar daca acest act este solicitat cu insistenta de bolnavul perfect
constient.

88. Lucratorul medical sau farmaceutic nu va asista si nu va indemna bolnavul la
sinucidere sau autovatamari prin sfaturi, recomandari, imprumut de instrumente si alte
mijloace, si va refuza orice explicatie sau ajutor in acest sens.

89. Nu se va practica mutilarea pacientului fara o justificare medicala evidenta si
serios documentata, si fara consimtamintul informat al acestuia, cu exceptia situatiilor
de urgenta ce implica risc vital.

90. Prin actiunile sale profesionale, lucratorul medical sau farmaceutic nu va supune
pacientul la nici un act nejustificat, chiar daca exista cererea expresa a acestuia din urma.

91. Lucratorul medical are obligatia de a informa in detaliu orice donator de organe
sau tesuturi despre natura interventiei preconizate si consecintele posibile. Medicul
implicat in procedura de transplant nu are dreptul sa participe la constatarea starii de
moarte cerebrala a donatorului de organe sau tesuturi.

92. intreruperea sarcinii poate fi practicaté doar in cazurile si conditiile prevazute
de lege.

93. Orice medic este liber, conform propriilor convingeri, sa refuze fara a da expli-
catii cererea de intrerupere voluntara a sarcinii.

94. Lucratorii medicali trebuie sa manifeste o atitudine echitabila si fara restrictii fata
de cuplurile care au apelat la inseminarea artificiala, iar copilul nascut ca urmare a aces-
tei proceduri va putea beneficia de toate drepturile copilului conceput pe cale naturala.

95. Se interzice producerea de embrioni umani in scop de cercetare stiintifica.
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CAPITOLUL X1V

Comitetele de etica (bioetica)

96. In vederea aplicarii Codului se creeaza comitete de etici (bioetica) in cadrul
institutiilor medicale, care isi vor desfasura activitatea in baza unui regulament
propriu.

97. Conducerea institutiilor medicale va asigura conditii adecvate pentru activitatea
comitetelor de etica (bioetica). Cheltuielile ce tin de activitatea Comitetului de etica
(bioetica) vor fi acoperite din contul unitatii medicale.

98. In cadrul institutiilor medicale, comitetele de etica (bioeticd) sint struc-
turi constituite Tn scopul prevenirii si solutionarii problemelor complicate de ordin
moral, aparute in activitatea stiintifica biomedicala contemporana si in practica
clinica.

99. Comitetele sint chemate sa propage sentimentul de incredere in relatia lucrator
medical — pacient, s& promoveze relatile de parteneriat, s& discute Tn comun si sa
convina asupra situatiilor complicate din punct de vedere moral.

100. Comitetul de etica (bioetica) este un organ colegial format din persoane com-
petente, care reprezinta atit domenii medicale, cit si non-medicale.

101. Structura comitetului va fi divizata in doua grupuri esentiale: membrii de
baza si membrii invitati, la care se apeleaza in functie de specificul cazului pus in
discutie.

102. Membrii comitetului se numesc pe un termen initial stabilit in regulament,
care nu va depasi patru ani. Nici un membru al comitetului, cu exceptia specialis-
tului bioetician, daca acesta exista in institutie, nu poate activa mai mult de doua
mandate, in scopul evitarii oricaror forme de interese secundare, generatoare de
conflicte.

103. Comitetul de etica (bioetica) se poate intruni la cererea pacientului sau rudelor
acestuia, a unui medic sau grup colectiv de medici, la cererea administratiei spitalului,
sau a unor organizatii neguvernamentale, sindicate etc.

104. Comitetul de etica (bioetica) are functie consultativa si va emite reco-
mandari administratiei institutiei, care va lua decizii concrete (politici institutionale,
sanctiuni, etc.).

105. Deciziile comitetelor de etica (bioetica) trebuie sa fie in acord cu drepturile
stipulate n legislatia Republicii Moldova in vigoare si in conformitate cu Declaratiile
internationale.

CAPITOLUL XV

Responsabilitatea factorilor de decizie

106. Factorii de decizie din cadrul institutiei, imputerniciti cu functii de control sau
administrare, trebuie sa ia masurile necesare pentru prevenirea cazurilor de incalcare
a normelor de conduita a angajatilor.

107. Factorii de decizie din cadrul institutiei sint responsabili de actiunile care con-
travin legislatiei in vigoare ce pot provoca incalcarea normelor de conduita.
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108. Conducatorii organelor si unitatilor medicale, indiferent de forma juridica
de organizare, sint obligati sa asigure n institutia subordonata, conditii pentru a
raporta sau declara circumstantele nedorite, actiunile nepremeditate, accidentele
fara urmari negative pentru sanatatea pacientului, situatiile periculoase (metode
nesigure de tratament, aparataje medicale nesigure), evenimentele extreme care
pot afecta serios sanatatea pacientului. Persoana care a intocmit raportul sau de-
claratia va fi informata despre masurile luate.

CAPITOLUL XVI
Dispozitii finale

109. Prezentul Cod este adoptat prin ordinul Ministrului Sanatatii si nu exclude si
nici nu substituie documentele care stabilesc atributiile si responsabilitatea, drepturile
si obligatiile membrilor comunitatii medicale si farmaceutice.

110. Membrii comunitatii medicale sint obligati sa respecte prevederile prezentului
Cod. Lucratorii medicali si farmaceutici vor conlucra in vederea aplicarii Codului. La
aparitia intrebarilor privind interpretarea prevederilor Codului sau in caz de incertitudi-
ne in luarea deciziilor, membrii comunitatii medicale vor consulta comitetele de etica
(bioetica).

111. In fiecare caz de incalcare a Codului, comitetul de etica (bioetica) trebuie sa
prezinte conducerii institutiei medicale un raport privind examinarea sesizarii despre
fncalcare si va recomanda modalitati de solutionare.

112. Conducerea (administratia) va lua decizia finala cu privire la cazurile de incal-
care a Codului si aplicarea sanctiunilor, care vor fi transparente pentru comunitate.

113. In functie de modificarile legislatiei in vigoare a Republicii Moldova, prevederi-
le Codului pot fi completate si/sau modificate prin ordinul Ministrului Sanatatii.
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TUMNOBOW KOAEKC 3TUKU
(AEOHTONOIMN)

MeOUUUHCKUX
u ghapmayesemuyeckux pabomHukoe

M3naHwve ocyluecTBneHo Npu LWeapoi NoAAepKKe aMeprKaHCKoro Hapoaa, NocpeacTBOM
MpenBaputenbHoii nporpaMmmbl PoHaa «Bbi3oB ThicsayeneTus» no ynpasneHnto Monaosbl, OCHOBaHHOM
komnanwer Millennium/IP3 Partners. MporpamMma no ynpaeneHuio cosgaHa npy orHaHCOBON noaaepkke
®oHpga ,Millennium Challenge Corporation” (MCC), nog ynpaBneHuem AreHTcTBa no MexayHapogHoMy
Passutuio CLLA (USAID) B pamkax MpeasaputenbHoii nporpammel MCC B Pecny6nvke Monposa.
CopaeprxaHve AaHHOro U3AaHus 1 B3rNsAbl, NPeACcTaBneHHbIE B HEM, NpUHaAnexaT ero aBTopy (aBTopam)
1 He 06s13aTenbHO oTpaxatoT MHeHne MCC, USAID wnu Mpaeutensctea CLUA.



YBaxaeMble Konneru,

Mbl SIBNISEMCS CBUAETENAMN Nepuoaa yHaaMeHTanbHbIX nepeMeH 1 peopm, kak B obLecTse,
TaK 1 B obnact MeanLyHbl. HoBble NpUOpMTETHI COBPEMEHHOrO 00LLecTBa TPEBYIOT OT HAC nepecmo-
TPa MHOTVX KPUTEPUEB U LIEHHOCTEN, KOTOPbIE 0 HEAABHETO BPEMEHW CYMTanNCh TPaAULMOHHBIMM.

OpHako cerogHsi, B YCrOBUSX TEXHOMOTUYECKN MPOrPEeCCUpYIOLLen, Y3KoCneLaniampoBaHHoM
1 NpefenbHO nparMaTyHo MeANLMHBI, BO3HWUKAET HEOBXOAMMOCTb B CO3AaHMM HOBOW MOpPasbHO-
HOPMAaTVBHON CUCTEMbI LIEHHOCTEN, KOTOpas Nocnyxuna bbl 3hEKTUBHBIM MHCTPYMEHTOM L1151 AEMO-
KpaTn4eckoit peopraHunsaLm Haluero obiuecTsa. PeluatoLas porb B peanusawun 3Thyeckux npepora-
TVUB NPUHAANEXMT UIMEHHO MEAULIMHCKIM pabOoTHUKaM, B NEPBYIO 04epeab BCeobLLMX NpeporaTue, HO 1
He B MOCIEeAHI0 o4epesb, NpeporaT e NpogeccroHarnbHbIX, TakiuM 06pa3om, co3aaBas NPaKTUYECKUiA
CO03 HayK/ U MOpanu, CO3 MEeXay HEeOCrOPUMON LIEHHOCTBbI0 YENOBEYECKON XN3HWN 1 MPUHLMNOM
cnpaBeanvBocTY, 06yCMOBMNEHHBIM COLManbHO-9KOHOMUYECKUMIN HTepecamn. CoBpemeHHas meau-
LiHa CTankuBaeTcs C PSAOM NMPOTUBOPEYMA W OUMEMM, PELLEHUE KOTOPbIX BOIMOXHO MOCPEACTBOM
pa3paboTkM 3TUYECKMX HOPM, PYKOBOLCTBYACH KOTOPbIMM, Bpayi CMOrMM Obl NPUHUMATL peLUNTENb-
Hble Mepbl, UCXOAS, NPexe BCero, 13 CBoei NPOECCHOHaNbHOM 0TBETCTBEHHOCTY, HO 0653aTeNLHO
AeicTBys Bo 6naro 6@30nacHOCTY W 3aLLUTbl MHTEPECOB MaLMeHTa.

HeobxogumocTb paspaboTki Taknx HOPM UCXOAUT W3 TOTO, YTO MOCME MPUHATAS HEKOTOPBIX HO-
BbIX 3aKOHOAATENbHbIX AKTOB, TaKuX kak 3aKkoH 0 npagax U omeemcmeeHHOCMU nayueHma, 3akoH o
8payebHoU dessmenibHOCMU, a Takxe nocne paspaboTki MexaHn3ma ux BHeAPEHs!, BOHUKHET OCTpast
HeobX0aMMOCTb B NEPeCcMOTPE TONKOBaHNS OnpefeneHHbIX MOHATIIA BpayeBHOM STUKN, TakuX Kak KOH-
(huaeHUManbHOCTb, Cornacue nauueHTa, NpaBo Ha MHGOPMAaL, aBBTOHOMMS, CBOBOAHBI BbIBOP 1 T.
0., B KOHTEKCTe MeauLMHCKON aesTensHocTu B Pecnybnnke Mongosa.

Hacroswmi Kogekc 3tukv npuasaH cnocobCTBOBATL PELLEHNIO 3TUKO-MOparbHbIX npobnem fes-
TENbHOCTU MEANLIMHCKNX pabOTHUKOB, NPOBeM, koTopble Hen3bexHbl B NEPEXOAHbIN Nepuoa Mexay
pasHbIMK coumanbHbIMK pexumamu. B 1o xe Bpems, paspaboTka Kopekca sBnseTcs cOCTaBHOM Ya-
CTbto cTaTby 0 «[pegoTBpatyeHnn 1 6opsbe ¢ koppynumei B 06nacTv 3npaBooxXpaHeHus», 7-ro pas-
pena MNnana [eictauit no BHeaperuio MpeasapuTenbHoit nporpammbl «PoHAa BbI3OB ThiCAYeneTUs»
no ynpaenexuio Mongosb!, 0CHOBaHHOM Npyn hHaHCcoBON noanepkke npasutenscraa CLUA, nocpes-
ctBoM ®oHpa ,BbI30B ThicA4eneTus”, 1 NpUHATON noctaHoBneHnem lNpaeutenscrea Ne 32 ot 11.02.
2007.

B paspabotke Kogekca 3Tuku npuHsanu yyactue cneuymanvuctsl MuHucTepcTBa 3apaBooxpaHe-
HWs 1 ero nogpasgenenuit, MOrY um. Hukonae Tectummuany”’, HaumoHansHoro Lientpa Buoatuku,
HaumoranbHoro Komuteta no 3T1Ke KNUHUYECKUX UCTIbITaHUA NEKapCTB U HOBbIX METOAO0B NEYEHMS,
HaupoHansHOM KomMnaHum no MeauUmMHCKoMy cTpaxoBanmio, CuHamkata ,CaHatats”, MunuctepcTaa
tOctuymm, LWkonbl ObuwectseHHoro 3a0poBbs, furm Bpayen, MpodeccnoHanbHbiX accoupuaumni, a
TaKke npegcraBnTeni obLLECTBEHHOCTH, yyacTByloLmre B MybnnyHbix AebaTax, opraHn3oBaHHbIX Ha
VHTEPHET cTpaHnue Munnctepctea 3apaBooxpaHeHns (www.ms.gov.md).

MbI oueHb Hageemcsi, uTo aToT Kogekc nocnyxut Bam pykoBoacTteom B Balieit noeceaHeBHOM
[EATENbHOCTY, KOTOpas ABMSETCS He TONMbKO NPodheccuelt, HO N UCKYCCTBOM, MPU3bIBOM, COCTOSALLMM
113 CAaMOOT/a4M, BEPbI B [yMaH!3M 1 B HEOTBPATUMYIO CBSA3b C CAMbIMU CBATLIMM YEMOBEYECKUMM LiEH-
HOCTAMM.

Vo ABABUN,
Munuctp
/1



NMPEAMBYJA

1. TunosbiM Kopekcom aTuki (geoHTonoruu), ganee ,TunoBomn Kopekc”, obbeanHeHbl 1 06ycrnoBneHb!
LieHHOCTM, MPUHLMMbBI 1 HOPMbI MOBeAEHNs, 06513aTeNbHbIE ANS COTPYAHUKOB CUCTEMbI 3APaBOOXPaHEHNS 1
MeauLMHCKOro coobLUecTsa.

2. MonoxeHus AaHHOro TMNoBoro Kogekca HaxofAaTcs B COOTBETCTBUM C 3aKOHOAATENLCTBOM Pecny-
6nvku Mongosa, MexayHapoaHbIMW HOPMaMK U pekoMeHaaUnsMU. B TO ke Bpemsl, OHWU He UCKMIYakoT 1
He ABNSAOTCA 3aMEHON NONOXEHWI AENCTBYIOLNX HOPMATUBHBIX aKTOB, PErTAMEHTOB 1 APYTNX OKYMEHTOB,
0bycnasnuBaroLLmMx NpoeccuoHanbHy BpadebHyto 1 hapmaLeBTUHECKY0 AEATENBHOCTD.

3. Tpeboanus Tnosoro Kogekca BbiTeKatoT 13 BpauebHOM knsiTBbl 1 [pyruX AOKYMEHTOB 1 HOPM, pe-
rMaMEHTUPYIOLMX AeSTeNbHOCTb MEAULIMHCKOrO paboTHMKa 1 NponaraHAMpYHLLMX MOparnbHble HOPMbI, KO-
TOpble AOMMKHbI COBMIOAATHCS BCEMU MEANLIMHCKMMM paboTHUKaMK.

4. Tunoson Kopekc npuseaH COLENCTBOBATb PaCcMpOCTPAHEHMIO BbICLIMX MOPanbHbIX LIEHHOCTER K
HOPM, 11 CNOCOBCTBOBATL OCO3HAHMIO 3HAYMMOCTH COBMIOAEHNS HafNexXallero NoBeAEeHNst BCEMI YneHamu
MeauLMHCKOro coobLuecTsa.

5. Bce cneyymanumanpoBakHble NpoceccnoHanbHble Koaekehbl B 06nactu MeanumHsl 6yayT yperynuposa-
Hbl B COOTBETCTBIW C AaHHbIM TUNOBbIM Koaekcom.

rNnABA I

OcHOBHbIe onpegeneHnsa U Lenu, oowme NpMHUMNbI
M LLeHHOCTHU

6. 3nopoBbe 1 6narococTosHNE YenoBeka SABNAOTCS BaXHENLLEN NpeporaTMBON BpauebHOI NpaKTUKY.

7. 06513aHHOCTbI0 MEANLIMHCKUX U (hapMaLieBTUYeCKUX PabOTHUKOB SBMSIETCA 3alyuTa (U3nYecKoro 1
MCUXMYECKOrO 30POBbS YerioBeka, COAENCTBIE 340POBOMY 0Bpa3y Xu3Hu, NpeaoTBpaLLeHre 3aborneBaHuii
1 obneryexne cTpapaHuit. B BbIMONMHEHUM CBONX 0BS3aHHOCTEN, OHW AOMKHBI OTHOCUTBCS C YBAKEHWEM K
KVU3HW M JOCTOWHCTBY Y€NOBEKa, BHE 3aBUCUMOCTM OT BO3pACTa, MOMa, Pachl, STHUYECKOTO NPOUCXOKAEHUS,
PENUIMO3HbIX YOEXAEHNI, HaLMOHANbHOCTY, COLManbHOrO CTatyca, UAEonoriu, NonMTUYECcKVX B3rMsAoB
U NtoBbIX Jpyrx hakTopoB, Kak B MONOKEHUM MUPA, Tak U BO BPEMS BOWHbI.

8. MeauumHckmit 1 hapmaLieBTUYECKUIn pabOTHUK JOMKEH AEMOHCTPUPOBATL Ype3BblyaiiHyio BauTenb-
HOCTb B OKa3aHWi NPOHECCUOHAMbHBIX YCIYT W B NPELOTBPALLEHNM NPEABUANMBIX OCTIOXHEHMIA Y Habmio-
A3emoro UM naupeHTa.

9. OCHOBHbIM NPUOPUTETOM [EATENBHOCTU MEAULMHCKAX U (hapMaLieBTUYECKNX pabOTHUKOB AOMKHO
6bITb COBMIOEHNE MHTEPECOB NALMEHTa, OHU JOMKHbI NpeobnagaTh Haa NoBbiMU APYTUIMU UHTEpPECaMM.

10. YBaxeHwe K YeNOBEKY AOMMKHO COXPAHSTLCS Aaxe MOCNe ero CMepTy.

11. Bpauy npefoctaBneHa npodeccuoHanbHas He3aBncMMoCTb, cBo60Aa B Bblaaye HasHaueHuii n apy-
X MELMLMHCKUX JOKYMEHTOB MO €ro/ee YCMOTPEHMIO M B paMKaXx yTBEPXKOEHHbIX CTaHAAPTOB, HECS OTBET-
CTBEHHOCTb 33 NMPUHATLIE PELLEHNS.




rMNABA Il

O6wue HOPMbI noBeAeHuA B MeAULIMHCKOWN AeATeNIbHOCTU

12. MeanumHcKas AeaTenbHOCTL BO3MOXHA MULLL MPU YCIIOBIW, YTO NPAKTUKYIOLLME €€ CrieLmanucThbl
obnagarT HeoOXOLMMO NOAFOTOBKOI 1 NPO(ECCUOHAMBHBIM CTAXEM.

13. B crnyyae ecnv MeanLMHCKMiA Unn chapMaLieBTUYecKkid paboTHIK He 0bnafaeT AOCTATOYHbIMM 3Ha-
HUAMU WA OMbITOM AN OKasaHWs Haanexallei nomowyy, emy/ent 0bs3aTenbHO cneayet obpaTuTbes 3a
COBETOM K ApYrvM CrieLyanmcTam Unm HanpasnTb K HAM BombHOro.

14. MeyumHCKuiA 1 hapmaLeBTUYeCKuin paboTHIK AOMKEH NONb30BaTLCA NULLL TEM 3BaHUEM, Ha KOTO-
poe OH/OHa UMEeT NPaBO COMNACHO CBOEN NPOdECCUOHANBHON MOATOTOBKE.

15. C MOMeHTa 0TBETa Ha 3anpoc, MEAULMHCKIIA U hapMaLeBTMYeCKUin paboTHUK aBTOMaTUYecku bepeT
Ha cebs MopanbHylo OTBETCTBEHHOCTb 3a 0becneyeHre A06POCOBECTHOrO W afekBaTHOro yxoAa 3a Gorb-
HbIM, B TOM Y/CIIe M 3@ HANpaBMeHe NauymeHTa B BbILLECTOsILLEe MeAULIMHCKOe OTAENEeHUe uiv K cneyvani-
cTy nofobatoLLeil KOMNeTEHLMN.

16. MeauumHckum 1 chapmaLeBTUYeCKMM paboTHUKAM KaTeropuyecki BOCTIPELLaeTCs NpakTMKoBaTh
BUbl AEATENBHOCTI, KOTOPbIE YHUKAIOT YECTb MEAULMHCKON npodecci. PekomerayeTcs Bo3aepxanue ot
NOCTYNKOB, KOMMPOMETUPYIOLLIX UMUK Bpaya, He TONbKo B paboyee BpeMsi, HO 1 BHE HEro.

17. MeauumHckue v hapmaLeBTHdeckve paboTHIKI He [OMKHbI BbITb BbIHYKAEHb! OCYLLECTBASATL CBO
NpodheccroHanbHyto fesTeNbHOCTY B YCNIOBUSIX, KOTOPbIE NOABEPraloT PUCKY Ka4eCcTBO MEAULIMHCKOTO yXoaa
1 HaanexalLee BbinonHeHne pabounx 06s3aHHOCTEN, 3a UCKMIOYEHNEM CTyYaeB KpaliHe! KU3HEHHO-BaXHO
HeobX0AMMOCTI B MEANKO-XMNPYPr4ECKOM BMeELLATENbCTBe.

18. MeamupHckne paboTHMKM 06s3aHbl cobntogaTh NPaBo NaLmeHTa Ha CBOBOAHBIN BbIGOP y4acTHUKOB
MeAMLMHCKOro BMeLLaTenbCTea.

19. MeauumHckuin paboTHUK, NPU3BaHHBI UMK 0B513aHHBI K OKa3aHNK MEAULIMHCKOTO YX0fa YENoBeky,
NUWEHHOMY €BOOOZbI, MK K BbINOMHEHWO CBOMX NPOMECCHOHANbHBIX 06S3aHHOCTEN B KapLiepHbIX yCno-
BUSIX, HE IMEeT NpaBa Hi HanpsIMyto, HW KOCBEHHO MPUYMHSTBL NN COLECTBOBATb MPUYMHEHNIO yiepba
(bU3NYECKON UMM NCUXMYECKON LIENOCTHOCTM 3aKMOYEHHOrO, a Takke ylepba ero/ee goctomHcTBy. Ecnm
MeLMLMHCKUM Unn thapMaLieBTUYeckuM paboTHIKOM 3aMeYEHO, YTO 3aKmMOUEHHbI HAaXOAMTCS B YA3BUMOM
MONOXEHUN, 0BHOM 13 ero/ee MopanbHbIX 1 NPodeccHoHanbHbIX 0653aHHOCTeN ABNSIETCS OTCTanBaHe npa-
Ba Ha 3aLUMTY 1 NOAAEPXKY YenoBeka B 3aKIO4eHNN.

20. MeguuuHckve 1 hapmaleBTMyeckie paboTHUKM He JOMKHbI ObiTb BOBNEYEHbI B COBEPLUEHIE YHU-
3UTENbHbIX ANS YenoBeka nocTynKkoB.

21. MegunumHckne n hapmalLieBTUYECKNe paboOTHUKM HECYT MOparbHYK OTBETCTBEHHOCTb 3a OMoBe-
LeHNe KOMNETEHTHbIX OpraHoB O MioBoli cuTyauuu, NpeacTaBnstoLLei onacHoCTb Ans 06LeCTBEHHOro
310POBbS.




rNABA 1l

ABTOpPUTET MeOULUUHCKUX U chapmaLie BTU4EeCKUX
paboTHukoB. [loBepue nauneHTa

22. ABTOPUTET MEAMLMHCKOTO U (hapMaLeBTUYECKOro paboTHUKA 3aBUCUT OT €ro MPOGECCUOHANBHOM
MOAFOTOBKM W NoApasyMeBaeT Nof coboii onpeaenéHHbIi NpecTuk, penyTauuto U cnasy.

23. MpocheccroHanbHbIi aBTOPUTET SBMSIETCS MMYHBIM HPABCTBEHHBIM KanuTanom, HO, B TO e Bpemsl, 1
yacTbio 06LLero MopanbHoro GoraTcTsa fiofielt, BOBMEUYEHHbIX B OKadaHUe MEMLIMHCKON MOMOLLY.

24. [losepve naumeHTa 0byCroBNEHO ero/ee HPABCTBEHHOW MO3NLMEN B OTHOLLEHMSIX C BPA4OM; OHO
NOLAEPKNBAETCS BbICOKUMI MOPaINbHBIMIA LEHHOCTSMU U MPOGECCHOHANbHBIMIA CNOCOBHOCTAMN Meau-
LjHcKkoro paboTHIKa, U BbIpaXaeTcs B IMYHOM MPUHLNE BONBHOTO [JOBEPSTL Yka3aHWSM 1 NpeanucaHusam
Bpaya. [loBepue nauueHTa — 310 nokasaTenb kayecTBa MEAMLMHCKIX YCIYr, OHO HAXOAMTCS B NPsIMON 3a-
BMCHMOCTU OT NPOCHECCHOHANBHOTO aBTOpUTETa BpaYa.

25. Kaxqaplit YneH MeauUmMHCKOro COOBLLECTBA HECET HPABCTBEHHYKO OTBETCTBEHHOCTb 3a MOAAEepXaHe
CBOEro NpOeccroHarnbHOro aBTopUTETa MOCPEACTBOM Cre0BaHNS BCEOBLUMM 3TUYECKVM NMPUHLNAM, TakiM
kak 4eCTb, JOCTOMHCTBO, ANCLINMMHA, BraroTBOPHOCTb, BEXIMBOCTL M GE30rOBOPOYHOE YBAXKEHHE K MIOLSM.

26. Mpodheccyst Bpaya HECOBMECTMMA C TaKVUMU MOHATUAMM Kak XECTKOCTb, anaTtusi, HeBEXeCTBO, bes-
pa3nuyue, BbICOKOMEPUE, HETEPMUMOCTb U T. A.; OHW AMCKPEAUTUPYIOT 1 OKa3bIBAIOT BAUSIHUE HE TOMbKO HA
0fHY MMYHOCTb B OTAENBHOCTH, HO 1 HA BECh MPO(ECCHOHANBHBIN KONMEKTUB, N MEAULMHY, B 0BLLEM.

rNABA IV

MeguumnHckue ownbKu 1 npocheccuoHanbHbIN PUCK

27. OTHOLWIEHMEe MefMUMHCKMX M bapmaLieBTUYeCKUX PaboTHUKOB K MpoceccuoHanbHbIM OLMbKam
[OMKHO BbITb CTPOro 0BYCNOBNEHO 3aLUUTON UHTEPECOB NaLMeHTa.

28. Kaxzplit MEAULMHCKMIA 1 (hapMaLeBTUYECK paBoTHUK 06si3aH, C HPABCTBEHHOW TOUKM 3pEHUS, AO-
knagblBaTb WM J0OPOBONBHO M3BELWATL CNELNan1cToB cBoei 06nact 0 cobCTBEHHbIX OWwMOKax unu 0o
obHapyxeHUn TakoBbIX B paboTe Komner no pemecny, ecnu CyLLeCTBYeT yrpo3a BO3AENCTBIS TakiX oLmnboK
Ha X13Hb, 300POBLE 1 MHTEPECHI NALMeHTa.

29. BbisiBneHue owmnboK, BHE 3aBUCUMOCTI OT TOTO SBAISOTCA NN OHU CMIEACTBUEM YNYLLEHUS UK CO-
BEpLUEHbl CO3HATENbHO, NPEACTaBMseT CoO0M YPe3BbIYANHO BAaXHBIA KPUTEPUIA OLIEHKM OTBETCTBEHHOCTM
MeLMLMHCKOTO 1 chapMaLieBTYeckoro paboTHuKa, COrnacHO COOTHOLLIEHMIO MEXAY NPOtECCMOHaMNbHOI He-
00X0MMOCTbIO M NpodheccroHanbHoN cBo6OL0M.

30. YecTHOe, KOMMETEHTHOE M 3aMHTEPECOBAHHOE OTHOLLIEHWE KOMMEr MOCMYXUT HPaBCTBEHHON peabu-
nuTaumen MeauLMHCKOMY W (hapMaLieBTUHeCKoMy paboTHUKY, COBEPLUMBLLEMY OLLMOKY.

31. MeanumHckue v hapmaLieBTUYECKME PaBOTHUKI JOMKHBI TOYHO 1 C OCTOPOXHOCTBIO YYUTBIBATD U
AaBaTb OLEHKY CambIM PUCKOBaHHbIM cuTyauusm. CyllecTByeT ABe KaTeropuu pucka: puck noanexalluii
HOPMWUPOBAHWIO, UAW APYTUMW CIOBAMM, PUCK, KOTOPbII BO3MOXHO NPeayCMOTPETb U OLEHUTL 3apaHee,
1 PUCK, HE MOAMNEXaLUMii HOPMUPOBAHMIO, TO €CTb, PUCK HENPEABMAEHHBIN — CNEACTBUE AKCTPEHHbIX CH-
Tyaumin.

32. B uensix ceegeHnst npodheccuoHanbHbIX NPOBanoB K MUHUMYMY, MEAULMHCKME U hapMaLeBTuye-
ckne paboTHUKA [OMKHbI MPOSIBNATE Hay4HYI0 CKpYnynésHoCTb, MpeayCMOTPUTENbHOCTb, OBBEKTUBHBIN
CKENTULM3M, 6ANTENbHOCTL 1 OrpaHUYEHHBIA 3HTY3na3M. MpodeccoHanbHbIA PUCK CTAaHOBUTCS LOMYCTU-
MbIM, €CI MELVLMHCKMIA paBOTHIK MPUHUMAET BCe MePbl MPEAOCTOPOXHOCTH, COrMAcHO CBOEN HPaBCTBEH-
HOW 1 NPOHECCMOHANbHOM PacCyaUTENbHOCTM.
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rnABA V

MHdopMupoBaHMe naumeHTa

33. Mo 3anpocy naumeHTa, MeaULUMHCKUIA Unn hapmMaLeBTUYECKNI PabOTHIK JOMKEH NPesocTaBnsaTh
nauueHTy oBLIMPHYIO W SICHYIO MHGOPMaLMIO O ero/ee 300poBbe, 06 3Tanax Kypca fNeveHins, 0 BO3MOXHbIX
puckax 1 npegnonaraemMoi nosb3e NeveHus.

34. B cnyyae cocTaBneHns MeauLMHCKNX BOKYMEHTOB, YEMOBEK, K KOTOPOMY 3TW AOKYMEHTbI OTHOCSTCS,
BomKeH ObITb yBeOMNEH 06 X CoaepKaHu.

35. MHdopmaums gomkHa ObiTb NpeacTaBneHa ¢ OTTEHKOM OMTMMM3Ma, BHYLIATL HaAexXay W JoBepue,
TEM He MeHee, He Ynyckas BaHOCTb NCUXMYECKOro (hakTopa.

36. MeauumHckmii 1 chapmaLieBTUYECKUI pabOTHUK AOMKEH YBaXaTb NPaBO NauueHTa Ha NPUHATUE pe-
LUEHWIA, OH He [OMKeH HaBs3blBaTb eMy CBOM NYHble YOEXOeHUs, 1 He JOMKEH NCUXMYECKU AaBUTb Ha
60nbHOrO.

37. Yem cnoxHee W pucCKOBaHHee 3annaHMPOBaHHOE MEAVMLMHCKOE BMELLATenbCcTBO, TeM obLmpHee
[0MxKHa BbITb NpefocTaBnsemMas naumeHTy MHPOPMaLNs 0 BOIMOXKHBIX PUCKaX 1 anbTepHaTUBaX.

38. K 13BeLLeHuIo naLmeHTa o TsKenom nporHode HeobXoAMMO NOAXOANTb C NPEYCMOTPUTENBHOCTbI0
11 TAKTOM, y4UTbIBAS €0 NCUXUYECKOE COCTOSHME.

39. MporHo3 MoxeT BbiTb pasrnalleH YneHam cembi 6ONMBHOMO TOMBKO NO ero/ee cornacuio. YBeaoM-
NeHWe naumeHTa o ero/ee NporHose MoXeT ObITb HEMOMHbBIM, ECAIM Bpay, NOCOBELLABLUMCL CO CBOMMM KOf-
nieraMy Unu ¢ ApYruMuM creupanuctamu (no HeobxoamMMOoCTH), CYUTAET, YTO pasrialleHne NPOrHo3a MOXET
HeraTUBHO NMOBMWSITb Ha NCUXOMOMNYECKOe U AMOLMOHANbHOE COCTOSIHWE NaLneHTa, 1 CTaTb Yrpo3oit ans ero/
ee 370poBbA. Mo3BonseTcs He onoselLatb 06 UCTUHHOM MPOTHO3e, eCl NALMEHT U3HaYanbHo 3asBserT,
4TO He XenaeT 3HaTb npasay. B Takom cnyyae, no ykasaHuio naupeHTa, o NporHo3e MoryT ObITb NPOMHAOP-
MWPOBaHbI HEKOTOPbIE YNEHbI ero/ee Cembi.

rNABA VI

KoHdumaeHumanbHOCTbL U Npod)eccuoHanbHas TalHa

40. KoHdpnpeHumanbHoCTb SBRSETCS NPaBOM MaLueHTa Ha HepasrnalueHme MHhopMaLmn 0 COCTOSIHM
ero/ee (hM3NYECKOTO 1 NCUXMHYECKOTO 3A0POBbS, U MHTUMHBIX aCNEKTOB €ro/ee NUYHON KM3HU.

41. MpodeccnoHanbHas TaitHa — 370 0653aTeNbCTBO MEAULMHCKNX U (hapMaLeBTUYECKNX PabOTHUKOB
He pasrnallatb, 6e3 cornacusi nauyeHTa, UHGopMaLyio, SBNSIOLLYICS CNEACTBUEM WX NPOGECCUOHAMBHOM
BEATENbHOCTY, TPETBUM NNLIAM, 3a UCKIIOYEHNEM CIyYaeB, B KOTOPbIX Takasi MH(opMaLMs 3anpalumsaeTcs
cyae6HbIMM OpraHamu Unn NpeLCcTaBnseT yrpody Ans oBbLEecTBa, OTAEMNbHbIX IMYHOCTEN UMK NS CaMOro
naweHTa.

42. Pa3rnalleHue YacTHOI MH(OPMALIK B UCKIOUUTENBHBIX CIyYasix, YNOMSIHYTbIX paHee, JOMKHO Co-
BEpLUATLCS C OCTOPOXHOCTBIO 1 YBaXEHUEM K AOCTOMHCTBY NauyeHTa, uberas HaHeceHust emy/eii Moparb-
Horo yuiep6a.




rNABA Vii

Cornacuve nauueHTa

43. BoipaxeHue cornacsi 06ycroBneHo 3akoHOAATENbCTBOM.

44, Cornacve naumeHTa MoxeT OblTb MPUHATO B YCTHO chopme, B 06513aTeNbHOM NpUCYTCTBUM CBUAETE-
neit (POACTBEHHUKOB NaLMEHTa M MEAULIMHCKOrO NepcoHana), uim B NMCbMEHHON hopMe C ACHLIM YKasaHnem
Ha3BaHs W YCNOBUI HA3HAYEHHOTO MEANLIMHCKOTO BMeLLATeNbCTBa, BO3MOXHbIX PUCKOB, 1 B 00513aTENEHOM
nopsiake 3aBePEHHON NOAMMCAMM NaLMEHTa 1 MeAMLMHCKOro paboTHuKa.

45, Cornacvie nogpasymeBaeTcs camo coboi, B Cryyae ecnu nauueHT obpaliaeTcs 3a MegnuLMHCKAMM
ycnyramu niiHo (3a nabopaTopHbIMK aHann3amu, NPOUNaKTMYECKUM OCMOTPOM U T. 4.), UMK B Cry4ae
BbI30Ba Bpaya Ha AoM.

46. Cornacve MOXET BbITb MPUHATO TOMBKO MOCNe NPefOCTaBNEHUS NaLMEHTY MOMHON MHAopMaLm
0 MOCTaBMIEHHOM AMarHo3e, NPOrHo3e NeYeHus, TepaneBTYeCkuX anbTepHaTBaX, BOBMEYEHHbIX PUCKaX W
npenuMyLLEecTBax neyeHus.

47. Cornacue cuuTaeTcs AeiCTBUTENbHbIM, TOMBKO €CN NaLWEHT HAaXoaMTCS B 34paBOM paccyake u
SICHOCTM yMa, 11 CNocoBeH k aaekBaTHOMY 1 BEPHOMY BOCTIPUSITUIO MHCPOPMALN O COCTOSIHAM CBOETO 370-
poBbs. MeanumHcknin paboTHIK 0653aH YA0CTOBEPUTLCS, YTO corfacue nauueHTa Bbino 4aHO B COCTOSHWM
MONHOLIEHHOI YMCTBEHHO CMIOCOBHOCTH, @ He B MOMEHT adpepekTa Unm NCUXUIECKOTO HanpshkeHus. B Bbl-
LueyKka3aHHbIX Cyyasix, Bo 6naro naumeHTa, MeauumHCKuin paboTHIK MOXeT 06paTUTLCS 3a MOMOLLBHO K poa-
CTBEHHWKaM Unu NpuBNMKeHHbIM 6OMBHOTO, KOTOPbIE MOTYT NOBMMSATH Ha ero/ee pelleHne unu obnagatot
3aKOHHbIM NPaBOM NPUHMMATb Takue peLLeHns 3a Hero/Hee. B 0TCYTCTBIM TakoBbIX, MEAULIMHCKNIA paboTHUK
[OIKEH NPUHAMATB PELLEHNe COrnacHo CBOEMY NPOMECCHOHANLHOMY AOMTY, 300POBLE M XM3Hb NaLMeHTa
SBNASCh MMaBHbIM (PaKTOPOM B NPUHSTUM PeLLEHUS.

48. B cutyauusix, B KOTOpble BOBMEYEHb! HECOBEPLLEHHONETHE NALMEHTbI UMK HeeecnocobHble uau-
Yeckue nvua, Uiy nua ¢ orpaHNYeHHoN NPaBoCNoCOBHOCTbLIO, MPaBO COrnacus MPUHAANEXMT ONEKyHy Ui
APYIM 3aKOHHbIM NPeACTaBUTENSM.

49. Ecnu, N0 MHEHMI0 MeAMLMHCKOro paboTHIKa, PeLLEeHNE 3aKOHHOTO NPELCTABUTENS NPUHSTO HE B MH-
Tepecax navveHTa, HeoBXoANM CO3bIB CreLanin3npoBaHHOR apbUTpaxHONR KOMUCCUM ANs OLIEHKI CUTYaLm
11 BbIHECEHWS PELLEHMS, KOTOPOE NPUHUMAET B y4ET, Npexae Bcero, bnarococTosHne nauumeHTa.

50. Ecnv npuumHbl COMHEHMIA BbIXOAAT 3a rpaHi NpoteCCMOHanbHoM KOMMNETEHLMI BpaYa U HOCAT CoLm-
arnbHbIA, OPUANYECKUA UK APYrOM He MEAMLMHCKIA XapaKTep, PeKoMeHaYeTCs 0bpaLLieHme 3a KOHCynbTaumen K
CYLLIECTBYIOLLMM KOMUTETaM 0 3TUKE, KOTOPbIE BbIABUHYT CBOW PEKOMEHAALIN MO COOTBETCTBYHOLLIEMY BOMPOCY.

rNABA VIl

lNMpumeHeHUe U coBepLueHCTBOBaHUE NpodecCUOHanbHbIX
3HaHUN. HenpepbiBHOE MeaULIMHCKOE CaM006p33OBaHMe

51. MeauumHckvie v hapmaLieBTYeckie paboTHUKM HUKOTAA, B TeYEHNE CBOE AeSTENbHOCTH, HE AOMK-
Hbl NpeKpaLLaTh pa3BnBaTh 1 COBEPLUEHCTBOBATL CBOM 3HAHWUS U NPOeCCUOHamNbHbIE HaBbIkW. BaxHoi 1
Hen3MeHHON OTBETCTBEHHOCTBIO YIEHOB MEAMLMHCKOrO U (hapmaLieBTHyeckoro coobluecTBa SBnseTcs ca-
Moo6pa3oBaHue.

52. MepouumHckuii W papmaueBTUYECKUA  pabOTHUK  [OMKEH  CRYXWUTb  MPUMEPOM  3THKO-
NpoceCCUOHaNbHOrO NOBEAEHNS, HEMPEPbIBHO CTPEMSICh K MOBBILIEHWIO CBOETO YPOBHSI HDABCTBEHHOCTY U
npocpeccroHan1ama, aBTopuTeTa 1 NPeCTVka MeANULIMHCKOI Npodhecciy, 4ToBbl BbITb 4OCTOHBIM YBaXEHNS
11 JOBEPUS CBOMX MALMEHTOB 1 KONNeEr.
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53. KnuHuyeckue pekoMeHgaumm 1 HasHaueHust JOMKHbI ObITb OCHOBAHbI Ha HayuHbIX [oKa3aTemb-
ctBax. OCHOBHbIM YCMOBUEM WCMONb30BaHNS HOBbIX METO0B JOMKHO ObiTb COBMIOAEHNE NHTEPECOB Na-
LiMeHTa; 3T MeTOoAbl JOMKHbI MPUMEHSATLCS Ha NMPAKTUKE TOMbKO MOCNe U3Y4YeHNs COOTHOLLEHUS pucka 1
BbIFOAbI.

54. MeguuuHckme 1 apmaLieBTMYeCcKkie paboTHUKM NPUHUMAIOT HENOCPEACTBEHHOE y4YacThe B CO3-
AaHUW 1 NoaAepkaHuy NONOXUTENbHOTO UMUEXa CBOEI NPOdeccuy 1 opraHu3aLm, KOTopyio OHW Npea-
ctaBnsioT. Jlobas MHopmaums, NpesocTaBneHHas B pacnopsikeHne nauueHTa Wnu npeactaBuTenei
CpenCcTB MaccoBo MH(opMaLMK, JOMKHA KacaTbCst TONbKO NPO(ECCMOHANBHOM KOMMETEHLMN MeaNLIH-
cKoro paboTHuKa.

FNABA IX

3KCTpeHH ble cny4yaun

55. MeauumHcKmit 1 hapmaLieBTUHECKU pabOTHUK, HAaXO4ALLMACS B NPUCYTCTBIM NaLMEHTA U paHEH-
HOro B OMacHocTu, 06s3aH okasaTb eMy NOMOLLb B Npeaenax BO3MOXHOCTEN, B 3aBUCUMOCTN OT BpEMEHM U
MecTa NPOMCLLECTBUS, UMW YOOCTOBEPUTLCS, YTO 6onbHOMY OyaeT obecneyeH Haanexallmit yxos.

56. B cutyaumu HemsbexHoi onacHoCTW Ans XWU3HU, MeANLMHCKUA paboTHUK JOMKEH OCTaBaTbCs psi-
[OM C MaLWEHTOM CTONbKO BPEMEHU, CKOMbKO CyLLECTBYeT HEOBXOAMMOCTb B ero/ee npodeccuoHanbHou
MOMOLLM.

57. B cnyyae npupoaHbIX KaTaknMaMOB Ui MaccoBbIX BecnopsiakoB, MeaULMHCKIE 1 hapMaLeBTuye-
Cckie paboTHUKN 06s3aHbl OTBEYaTb Ha BbI30BbI 1, 6onee Toro, JOGPOBOMBLHO U HEMEANEHHO Npeanaratb
CBOM NPOCHECCHUOHAMBHBIE YCNYTU, Kak TOMbKO MM CTAHOBUTLCS M3BECTHO O MPOUCXOASLLEM.

58. B cnyyae chopc-maxopa Ui Ype3aBblyaitHbix CUTYaLMid, MeAULMHCKUE PpaBOTHUKW He UMEKT npaBa
MoKWAATL CBOMX BONBHbIX, 38 UCKITKOYEHWEM CUTYaLMIA, KOTAa 3TO PELLEHO NPUKA30M KOMMETEHTHbIX OPraHoB,
B COOTBETCTBIE C 3aKOHOLATENBCTBOM.

59. B HEOTNOXHbIX CUTYaLSIX, KOTAA XW3Hb NaLMEHTa HaXxoanTCs B ONACHOCTM, W OH/OHa He cnocobeH
K BONEen3bSBNEHNO, a POACTBEHHUKN MM 3aKOHHbIE NPeACTaBUTENN He AOCTYMHBbI, COrnacue cyuTaeTcs
6€30roBOPOYHbLIM, U MEULMHCKUI PabOTHUK JOMKEH caenaTb BCE BO3MOXHOE [N CNACEHMUS XM3HN Na-
LiMeHTa, C pacyeToM Ha TO, YTO MOMHOEe yBeaomneHue 60MbHOr0 0 MeaMLIMHCKOM BMeLuaTenscTee byaet
NPOBEAEHO MO3XE.

FMMABA X

HecoBmecTumocTb MeguuMHCKON npodeccumn
KOHIUKT NHTEepecoB

60. MeauumHckni 1 hapmaLieBTUYeCKMiA pabOTHIK HE OMKEH UCNONb30BaTh N36MpaTenbHbI MaHaaT,
aOMUHUCTPATUBHBIN YUH UAW APYTie NOMHOMOYMS B LIENSX YBENMYEHNS KONMMYECTBA NaLMeHTOB.

61. MenuumHckue 1 hapmaveBTyeckue paboTHUKW He JOMKHbI BblAaBaTh CrpaBKW Wi Apyrue Mean-
LiMHCKWE [OKYMEHTbI, KOTOPble MOTYT MPUHECTW NaLMeHTaM HeonpaBAaHHY0 UK HE3aKOHHYID MaTepuarb-
Hyto NpnGbInb.

62. [loroBOpeHHOCTb Mexay ABYMS Bpayamu, Mexay BpaqyoM W dapMaLieBToM, Uni MeXay Bpadom u
aCCUCTEHTOM O NOMYYeHUN MaTepuanbHoN NPUOLINY SBNSIETCS HEATUYHON.

63. MeauumHckme v hapmaLieBTMYeckue paboTHIKI He UMEIOT NpaBa NpeAnaratb UAW NPOnMCkIBaTh Na-
LiEeHTY HeJoCTaTO4HO UCCeA0BaHHbIE flekapcTBa Uv aMNMPUYHbIE NPOLEAYPbI, NOA NPELANOroM UX NoMb3b
“nm oTeyTeTBMA pucka. Jiobas obmaHHas AesTenbHOCTb 3anpelleHa.
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64. MeguuuHcKkuin 1 hapmaLeBTUYECKUA pabOTHUMK, HI MO KakMM MPEearnoroM, He UMeeT npasa oby-
Cnaen1eaTh AMAarHOCTUpOBaHWe UNK NeveHne naumeHTa TpeboBaHueM oOT Hero/Hee, OT ero/ee onekyHa unu
POACTBEHHUKOB HEO(MLIMANbHbIX MNATEXel, NOAAPKOB, YCIYT UMK APYIUX BbIrOf.

65. Heobxogumo nsberatb ntoboi Noaaepxku1, NpesocTaBneHns CPEACTB Ui COTPYAHNYECTBA C Ntoboi
TIMYHOCTBIO, MPAKTUKYHOLE MEAULMHY He3aKkoHHO. MeanumHekuid 1 dhapmaLeBTUYeckUin paboTHUK HeceT
OTBETCTBEHHOCTb 32 MH(OPMUPOBAHIE KOMMETEHTHbIX 3aKOHHbIX OPraHOB O CYLLECTBOBaHWM TakiX npeLe-
[EHTOB.

66. MeaunynHcknit paboTHUK, MO NNYHBIM U 0BOCHOBaHHbLIM MPOMECCUOHAMBHBLIM MPUYMHAM, UMEET
npaBo 0TKA3aThCs OT OCYLLECTBNEHUS MENLIMHCKOTO BMELLATENLCTBA, HO TOMbKO MOCMe TOro, kak Hamnpa-
BMT NawuueHTa K ApyriM cneupuanuctam no MeauuyHCKOMY yXoay, 3a UCKIIOYEHNEM HEOTNIOKHbIX CUTYaLuiA.
MeguuunHcknin paboTHUK 06s13aH 0BecneunTb Konnery, K KOTOPOMY OH HanpaBnsieT CBOETO NaLWeHTa, BCEMM
[AaHHBIMW, OTHOCALLMMUCS K Aeny.

67. B cnyyasix, korga MeauUMHCKui paboTHUK AEACTBYET MO yKasaHWsiM TPETbEro Nnnua (npaBooxpa-
HUTENbHBIX OPraHoB), OH AOMKEH YAOCTOBEPUTLCS B TOM, YTO MaLMEHT yBeAOMIEH O npoucxoasiiem. Me-
JULMHCKWIA PabOTHUK AOMKEH PasbsiCHUTL NaLMEHTY Lienb Nboro coBepLiaemMoro UCCneaoBaHus unv ne-
YeHns. MeanumHckuil paboTHUK JOIMKEH 0TKasaTbCa OT BbINONHEHWs Moboi npoLeaypbl, KOTopas MoXeT
HaHecTu yiepb nauneHTy unu caenatb ero yA3BUMbIM K Kakum-nubo cutyaumusam. MeaunumHckme paboTHUKM
He [OMKHbI AonyckaTb BNNSHUS 00513aTenbCTB TPYLOBOrO JOrOBOPa Ha CBOK NPOdecCHoHanbHyo Hesasu-
CUMOCTb B NMPUHATUM ONPEAENEHHBIX MEAULMHCKUX PELLEHNT.

rMABA XI

B3anmooTHoweHunA MeXay KonrieraMmum u B KOJIJieKtuBee

68. MeguumHckuil 1 thapmaLeBTUYeCKuin paboTHUK JOMKEH OTHOCUTLCS K CBOUM Konrieram Tak, kak oH
xoTen 6bl, 4T0BbI OTHOCUANCH K HEMY CaMOMY.

69. OBBUHEHMS 1 KNEBeTa B agpec KOMMer, CAHUTapHOrO NepcoHana v T. A. B MpUCyTCTBUN BOMbHbIX, a
Takke noboe 3asBneHne UK akT, COcoBHbI CKOMIPOMETUPOBATL [OBEPME NeyallieMy Bpady 1 ero aBTo-
PUTET, SBNAETCS HapyLLIEHWEM NpaBU ATUKU.

70. B cnyyae ecnn MeAULMHCKUIA UK hapMaLieBTUYECKUIA paboTHIUK CYUTAET CBOW 3HAHWS U HABbIKK
HE[OCTaTOYHbIMM ANS NPUHATUS PELLEHUS, OH JOIMKEH MOMPOCUTL COBETA Y KOMMENM UMM PEKOMEHAO0BATL
nauueHTy 0bpaTuThCS 3@ KOHCyNbTaLMen K ApyriuM crieymanuctam.

71. B cnyyae ecnu nauneHT obcneayeTcs rpynnoit CneuuanucTos, OHU LOMKHbI YeAUHUTLCS Ans 06-
CyxaeHUs cuTyaumn. o SOCTVXKEHWIO Cornacus, nevaluini Bpay AoMmKeH COOBLLMTL BOMbHOMY O peLleHuN
NPUHSTOM Ha KOHCUIyMe.

72. B pamKax MeauLWHCKOro KOHCUMYMa [OMKHa COXpaHATbCa atMocdepa B3auMoyBaxXeHus, Heob-
X0[MMO 136eraTh NpOsIBEHUST NPEBOCXOACTBA MO OTHOLLEHMIO K nevaluemy Bpady. O6CyxaeHus no geny
60NbHOTO He JOMKHBI NPOBOANTLCS B MPUCYTCTBIW GONBHOTO UM APYruX NOCTOPOHHMX MWL, AaXe ecriv peyb
MAET O NOAYMHEHHBIX MEAULIMHCKMX Ui hapMaLeBTUYECKUX COTPYHMKAX.

73. Bpay, npurnaLueHHbIi Ha KOHCUAYM, He MMeeT npaBsa nocreaytoLLero ocMoTpa nawueHTa no cob-
CTBEHHOI MHULMATUBE W 6€3 paspeLLeHIs Nevallero Bpaya, 3a UCKMIYEHNEM HEOTNIOXHBIX Cry4aes.

74. Ecnu BCnefcTaMe KOHCUNNYMa, 3aKmiodeHne NpurialleHHbIX CneuuanicToB yHAaMeHTanbHo oT-
NUYaETCs OT 3aKMOYEHNs Nevallero Bpaya, HeobxoauMo onoBecTUTb 06 3TOM naumeHTa. Nlevaliuit Bpay
YIMeeT NpaBo OTCTPaHWTLCA OT ena, B Cyvae ecnu NauueHT Uim ero POACTBEHHWKI OTAAKT NpeanoyTeHne
3aKIMIOYEHNI0 MEAULIMHCKOTO KOHCUNUyMa.

75. Ecnu npeanoxeHne 0 Co3biBe MEAMLMHCKOrO KOHCUMNYMa UCXOAMUT OT CaMOro nalueHTa Wim ero
POACTBEHHWKOB, TO NeYaLLuil Bpay HECET OTBETCTBEHHOCTb 3a €0 CO3bIB.
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rNABA Xil

MeauumHckmne nccnegoBaHuA Ha noagax

76. MepyunHckue v apmaLeBTUyeckue paboTHIKM, BOBNEYEHHbIE B BUOMEANLIMHCKIE UCCTe[oBaHms,
06513aHbl NOAAEPKMBATD W 3aLUMLLATH XU3Hb, 300POBbE, MHTUMHOCTb W JOCTOMHCTBO MIOAEN, Y4aCTBYHOLMX
B MCCreAoBaHsIX.

77. B nccnenoBaHusix, IPOBOAUMBIX Ha MiofisiX, GriarococTosiHue OTAENBHOM MHAMBUAYYMA Npeobnasa-
€T Hag bnarococTosiHeM 0BLLECTBA W HaYKX, B LIENOM.

78. YyacTue niofielt B UCCIE[0BaHNsIX MOXET BbiTb TONbKO A0BPOBOMbHbIM 1 MPOBOANUTLCS TOMBKO MO-
cre Toro, kak oHW Bbinv AOMKHBIM 06pa3oM NPOMHAOPMMPOBAHBI O LiENsiX, METOAAX, pUCKax 1 OX1aaeMon
nonb3e UCCreAoBaHNS.

79. OTka3 nauueHTa oT y4acTus B MEAMLMHCKOM UCCMef0BaHUN He AOMKEH NOBAVSTL HA KayecTBO OT-
HOLLIEHMIA MEXY BPA4YOM U NALMEHTOM.

80. Cy6bekTbl MOTYT 0TKa3aThCsi OT y4acTUs B UCCMEfOBaHWM, Ha NtoboM ero aTane, He noaBeprasich
HUKakoMy yLep6y.

81. HacunbCcTBEHHOE MpUHYXAEHWe YenoBeka K y4acTuio B SKCMEPUMEHTE, UMM MPUHYXOEHNE ero
nytem obmaHa, sIBNSeTCst CepbE3HbIM HApYLLUEHUEM NPUHLMMIOB MEAULMHCKOI STUKM U AEICTBYIOLLErO 3a-
KoHoAaTenbCTBa.

82. MpuBreyeHre K MELNULMHCKMM UCCTeSoBaHUAM Miofiel HeCroCOBHbIX K pacCyaUTENbHOCTY UMK Bbl-
PaXeHuto CBOElt BOMNHW, NO3BONMTENBHO TOMBKO B TEX CITyuastx, KOrAa 1ccneaoBaHne He MOXET ObITb OCyLLeCT-
BMEHO NPV y4acTum niofielt, 06naaatolmx Tpe3BOCTbH yMa, W TONbKO ECRI PUCKW CBEAEHDI K MUHUMYMY.

83. MepyuuHckme v hapmaLieBTdeckre paboTHIKI JOMKHbI NPeANpUHUMATL BCe HEOOX0AUMbIE Mepbl
ANs 3auThl MIHTUMHOCTW YYaCTHUKOB MCCrIefoBaHusl, ANsi COXPaHEeHUs KOHWAEHUMANbHOCTU UX UHEOP-
MaLyu, a Takke Anst COKPaLLEHMsl, HackombKo 3TO BO3MOXHO, BMIMSHUS UCCNEA0BaHUA Ha (hUNYeckyto 1
MCUXNYECKYHO LIEMOCTHOCTb NIUYHOCTH.

84. 3anpeluaetca niobas TepaneBTUYECKas UMK SKCNEPUMEHTaNbHAs [EATENbHOCTb, C y4acTUeM fio-
A€l OCHOBaHHas NMILLb Ha NoBYXAEHWsIX NPO(ECCHOHANBHOMO UMM Hay4YHOTO TLLECNABIS Pe3yNbTaT KOTOPOA
He NPUHOCUT MONb3y GONBLUIMHCTBY MHAMBMAYYMOB, UMM HAHOCKT YLLEp® KyMbTYPHBIM UM HPABCTBEHHBIM
npuHYMnam coobLyecTea.

85. Jlloboe 6romeamMLMHCKOE 1cCne[oBaHme, C puBReYeHnem 6oNbHBIX UMW 3[OPOBLIX MOAEN, AOMMKHO
6bITb 3aBepeHo HauuoHarnbHbIM KoMUTETOM Mo JTUKe KIMHUYECKUX UCTIbITAHWI NEKapCTB U HOBbIX METOAO0B
neyeHst, KOTOpbIV HapeneH aTM Npasom MocTaHoBneHreM MpaBuTenbCTBa.

rNABA Xl

nOKyLLIeHMe Ha XXU3Hb U ¢M3M‘-IeCKYI-O UeJiIoOCTHOCTb
nauyuneHTa. COBpeMeHHbIe Aunnembl

86. Kaxabli MeauumHCKuin paboTHUK JOMKEH CrnocobCTBOBaTL 0BNErYEHUIo CTpaAaHmii HeN3NeYnMoro
GOnbHOrO, yBaXast AOCTOMHCTBO YMUPAIOLLEro.

87. 3anpeLyaeTcs CoBepLUEHME aKTa 3BTaHa3UW, UMK, APYTMUM CIIOBaMM, UCMOMb30BaHWE CPELCTB U
BELLECTB, BbI3bIBaOLLMX CMEPTb GONMBHOTO, BHE 3aBUCUMOCTY OT TSXKECTM M MPOTHO3a BOMEeaHN, U fJaxe ecnm
HacTON4MBbIE NPOCLObLI 06 3TOM UCXOAST OT Camoro 60NLHOTO, HAXOASILLETOCs B TPE3BOM CO3HAHMM.

88. MeauumHckue v hapmaLeBTHeCKue paboTHUKW He UMEKOT NpaBa Ha crnocobCTBOBaHME 1N MobyxaeHue
K camoyGuitcTBaM 1M CaMONOBPEXKAEHSIM MOCPEACTBOM COBETOB, PEKOMEHAALWIA, Aa4Y B JONT MHCTPYMEHTOB
UMM MPEAOKEHNS APYIUX CPEACTB. VM GyLeT 0Tka3aHo B NHObIX PasbsiCHEHNSIX I OMOLLW B STOM BOMPOCE.
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89. 3anpeLLaeTcs HaHeceHMe NBbIX yBEUMA HONBHOMY B OTCYTCTBUM OHEBUAHOTO, AOKYMEHTUPOBAHHO-
ro Hagnexatyum obpasom, MeanLMHCKOro 060CHOBaHMS, a Takke 6e3 MHOPMUPOBAHHOTO cornacus nawy-
€HTA, 32 UCKIIOYEHNEM YPE3BbIYANHBIX CUTYaLMiA NOLPa3yMEBALOLLMX PUCK 1S KU3HM.

90. MeauumHckve 1 dapmaLieBTUYeckine paboTHUKW He UMEIT npasa nogeeprath NauyueHTa H1Kakum
HeoBOCHOBaHHbLIM BMELLATENbCTBAM, aXe eCru NaLMeHT ONpeaeneHHo aToro Tpebyer.

91. Kaxzablit MeguumMHckuiz paboTHUK 00513aH feTanbHO NpouHGopMmMpoBaTh Mtoboro JoOHopa OpraHoB
WUNK TKaHeN 0 NPUPOAE 3annaH1POBaHHOMO BMELLATENbCTBA M NOCMEACTBUAX TakoBOr0. Bpay, BOBMEYEHHbIN
B NPOLieAypy nepecagku OpraHoB, He MMeeT Npasa y4acTus B YCTAHOBMEHWM COCTOSHUS MO3rOBOV CMEPTH
[I0HOpa OPraHoB WK TKaHEM!.

92. MMpepbiBaHne GepPeMEHHOCTU MOXET OCYLUECTBATLCA TONBKO B CIy4asX 1 YCMOBUSX, NPeayCcMo-
TPEHHbIX 3aKOHOLATENBCTBOM.

93. Ntoboi Bpay, CornacHo NMYHbIM YOEexaeHNsM, UIMEET NpaBO Ha OTKa3 OT BbIMOHEHWS MPOLeaypbI
[106pOBOSBHOTO NpepbiBaHNs 6epeMeHHOCTM 6e3 06bSICHEHUIA.

94. MeanumMHCKNe COTPYAHUKM JOIMKHBI OTHOCUTLCS BeCnpuUcTpacTHoO M Be3 orpaHUYeHni k napam, 0b-
paLLatLwMmcst 3a yCrnyramu No UCKYCCTBEHHOMY OMMOLOTBOPEHNHO, peDEeHOK, POXIEHHbINA B pedynbTaTe Ko-
Toporo, yaet obnagatb BceMu npaBamu pebeHka 3a4aToro NPUPOAHLIM MyTEM.

95. Mpon3BOACTBO YENOBEYECKIX SMOPUOHOB B LIENSIX HAYYHbIX MCCMELOBaHNI 3anpeLLeHo.

FNABA XIV

KomuTteTbl no atuke (6uoatuke)

96. B Lensx npumeHenus Tunosoro Kogekca, B paMmkax MEANLIMHCKIAX YYpeXxaeHni OyoyT co3faHbl KoMu-
TETbI N0 3THKe (B1O3TUKe), KoTOpbIE OyAYT LeNCTBOBATh Ha OCHOBaHWUM COBCTBEHHOTO YCTaBa.

97. PykoBOLCTBO MELMLIMHCKUX YYPEXAEHMIA [OMKHO 06ECNeUnTb Hagnexallyne yernoBus AESTENbHOCTY
KOMUTETOB N0 3TUKE (6103THKe). Pacxompl, OTHOCALLMECS K EATENBHOCTM KOMUTETOB MO 3THKe (B1O3TIKE),
OyayT NOKPbITHI 3@ CHET MEAMLIMHCKOTO YYPEXAEHMS.

98. KomuteTbl no aTuke (61oaTHke), 06pa3oBaHHbIe B paMKax MELNULIMHCKUX YYPEeXOEeHUA, SBNSKOTCS CTPYK-
Typamu, Co3aHHbIMU B LIENSX MPeA0TBPALLEHNS M PELLEHNst KOMMIEKCHBIX MpoBriemM HpaBCTBEHHOMO NOpsAKa,
BO3HMKaIOLLMX B MPOLIECCE COBPEMEHHON Hay4YHON GUOMEANLIMHCKON [eATENbHOCTM U KIMHUYECKON MPaKTUKA.

99. KomuTeTbl Npu3BaHbl NponaraHaMpoBaTh NApTHEPCTBO W YyBCTBO JOBEPUST B OTHOLLEHUSIX MEXDY
MeANLMHCKMM pabOTHUKOM M MaLMEHTOM, U CrIocobCTBOBATL JOCTUXEHUIO cornacus, nyTeM BceobLero 06-
CYXOEHWS CIIOKHBIX, C HDABCTBEHHON TOUKM 3PEHMS, CUTYaLMIA.

100. KomuteT no atuke (61oaTuke) SBNSIETCA KonnernanbHbIM OpraHoM, COCTOSLLMM M3 KOMMETEHTHBIX
CNeLvanucToB, Kak MeAVULMHCKUX 0BnacTei, Tak u 0bnacTei, He CBSI3aHHbIX C MEAULMHOM.

101. CtpykTypa komuTeTa GyAeT pasaeneHa Ha ABE OCHOBHbIE MPYMMbl: OCHOBHbIE YNeHbl 1 NpUrnaLleH-
Hble YneHbl, 3a NOMOLLbI0 KOTOPbIX MOXHO 06paLLaThCs B 3aBUCMMOCTU OT CNeLMdUKI BbICTABNEHHOTO Ha
paccMOTpeHue fena.

102. YneHbl komuTeTa OyoyT HOMUHMPOBaHbI HA 3apaHee YCTaHOBEHHBIN CPOK, HO He Bonee YeTbipex
neT. 3a UCKMoYeHneM creupranueTa no ruoaTuke, ecrv TaKoBOW UMEETCS B YYPEXAEHUM, YTeHbl He UMEtT
npasa Ha AesTENbHOCTL CPOKOM Bonee ABYX MaHLATOB, BO 3bexaHne niobblx BULOB KOCBEHHOM 3auHTEpe-
COBaHHOCTH, KOTOPas MOXeET NPUBECTI K KOH(MMKTY MHTEPECOB.

103. KomuteT no atuke (610aTuke) MOXeT ObiTb CO3BaH N0 3aNpOCy NaLWeHTa UMK ero POACTBEHHNKOB,
Bpaya unu rpynnbl Bpayelt, KonmnekT1BHO No 3anpocy BoMbHNLbI, @ Takke N0 3anpocy HenpaBUTENbCTBEHHbIX
OpraHu3aLmit, CUHOMKATOB M T. 1.

104. KomuteT no atuke (61UO3TUKE) BBINOMHSET KOHCYNbTATUBHYIO (PYHKLMIO 1 HANpaBsieT CBOM PeKo-
MeHZaLMn agMUHICTPALIN YYPEXaEHIs!, KOTOPas B CBOK 04Yepesb JOMKHA NPUHAMATL KOHKPETHbIE peLue-
HWS (MHCTUTYLIMOHHbIE CTpaTernn, CaHKLMM 1 T. 4.)
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105. 3aknto4eHst KOMUTETOB MO 3TUKe (6103TVKE) [OMKHBI ObITb B COOTBETCTBIUN C MPaBaMy, YCTaHOB-
NeHHbIMM eACTBYIOLLMM 3aKoHoAaTeNbCTBOM Pecnybnuki Monaosa, v B COOTBETCTBIM C MEXAyHapOAHbLIMU
Aeknapamsamu.

FNABA XV

OTBeTCTBEHHOCTb NuL NMPUHUMaLWUX peweHns

106. OTBETCTBEHHbIE NML@ B PaMKax Y4YPEKOEHN!s, KOTOpble HaAEeNeHbl NPaBOM KOHTPONS M ynpasne-
HWS1, LOMKHbBI MPUHAMATL COOTBETCTBYHOLME Mepbl ANs NPEAOTBPALLEHNs HapYLLEHWIA HOPM NOBEAEHIUS CO-
TPyAHMKaMN.

107. Jluua, npyHMMatoLLMe peLleHnst B paMKax YUpeXAEeH!s, HECYT OTBETCTBEHHOCTb 3a Niobble ael-
CTBYUS, KOTOPbIE NPOTMBOPEYAT AENCTBYIOLLEMY 3aKOHOAATENBCTBY W KOTOPbIE MOTYT MPUBECTY K HApYLLEHM-
SIM HOPM NOBEAEHMS.

108. PykoBoauTenn MeULMHCKAX YYPEXAEHUA 1 NOAPA3aeneHnin, BHe 3aBUCKMOCTM OT UX topuanye-
KOVt (hopMbl OpraHuaaLmm, 06s3aHbl 06ecneymTs B NOAYNHEHHO UM CTPYKTYpPE, HeobXoauMble YCroBus Ans
COOBLLEHMS 1 [ieknapupoBaHus HebnaronpusTHbIX CoObITUA, 3apaHee HEMpPOLyMaHHbIX ENCTBMIA, HecHacT-
HbIX CryyaeB 6€3 HeraTuBHbIX MOCNEACTBUN ANs 30OPOBbS MaLMEHTa, OnacHbIX cuTyauui (HebesonacHbIX
MeTOZ0B NeyeHus), Hebe30nacHbIX MEAULMHCKMX NPUBOPOB), 1 SKCTPEHHBIX CIy4aeB, KOTOPbIE MOTYT CEpbE3-
HO MOBNWSATb Ha 3[40POBbE M GNArococTosiHMe naLueHTa. YenoBek, COCTaBUBLLWIA OTYET MU Aeknapayyio
6yneT NpoMHOPMUPOBaH O MPUHSTLIX MEPaX.

FNABA XVI

3akn4yuTesnbHble NONOoXeHUs

109. [laHHblit TMNoBOI Koaeke NpuHAT nocTaHoBneHneM MuHucTepcTBa 3paBooXpaHeHus:; OH He 1c-
KNioYaeT M He 3aMeHsieT JOKYMEHTbI, OnpeaenstoLme nofHOMOYNS U OTBETCTBEHHOCTb, NpaBa M 0653aH-
HOCTI YNEHOB MEANLIMHCKOTO W (hapMaLEeBTN4ECKOro coobLyecTBa.

110. YneHbl MeaguumHckoro cooblecTBa 06s3aHbl cobnioaaTh NONoXKeHUs AaHHOro Tunoeoro Kogekca.
MeguupHckne 1 hapmaLeBTieckue paboTHUKI LOMKHbI COTPYAHUYATb B LENSX NPUMEHEHUS AAHHOTO TH-
nosoro Kogekca. B criyyae BO3HWKHOBEHWS BOMPOCOB OTHOCUTEMNBHO MHTEPRpeTaLMm NONOXKEHUA TUNOBOrO
Kopekca, nnu B cnyyae COMHEHWI B MPUHSTMM TOTO UM MHOTO PELLEHUS, YreHbl MENLIMHCKOrO coobLLecTBa
[OMKHbI 00paLLaThbCs 3a KOHCyMbTaLmen K komuteTam no aTuke (6noaTuke).

111. B kaxzgom cnyyae HapyLueHus Tunoeoro Kopekca, komMuTteT no aTuke (61oatuke) obnagaeT nonHo-
MOYMEM NpeacTaBuTb PYKOBOACTBY MEAMLIMHCKOMO yYpexaeHns oT4eT 06 03HaKOMMeHUM Co Cryyaem Ha-
PYLUEHWS 1 PEKOMEHAOBATL METOLbI €70 Pa3peLLEHNs.

112. 3akniounTensHOE pelleHre OTHOCUTENBHO CryvaeB HapyLleHus Tunosoro Kogekca v npumeHeHus
CaHKLMA [OMKHO BbITb BLIHECEHO PYKOBOLACTBOM (AMWUHIUCTPALMEN), @ AaHHbIE 06 3TUX CaHKLMSX JOMKHBI
ObITb 0DOLLECTBEHHO AOCTYMHbI.

113. B 3aBMCMOCTM OT BO3HMKHYBLUMX W3MEHEHMIA B [eliCTBYlOLEM 3akoHoAaTenbcTe Pecnybmmki
Mongosa, npukasom MuHucTepcTaa 3npaBooXpaHeHnst MoryT 6biTb BHECEHbI NONpaBKu 1 \ Ui JONOHEHNS
k nocTaHoBneHusmM Tunosoro Kopekca.




