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PREAMBUL
VIZIUNE

Reperele activititii spitalului sunt actele normative n vigoare care reglementeazd relafiile dintre
spital si pacienti, precum si toate celelalte acte juridice care orienteazd conduita unitifilor sanitare.
Cultivarea respectului faiii de lege si pacienti este componentd a managementului calititii dezvoltat la
nivelul spitalului.

Resursele umane constituie preocuparea principald a structurii de management exprimatd prin
asigurarea conditiilor optime de dezvoltare profesionald a angajatilor tineri, de promovare a performantei,
de incurajarc a perfectiondrii in toate domeniile medicale cu sprijinul cadrelor medicale superioare care
activeaza Tn spital.

Calitatea serviciilor medicale oferite este 0 component3 a demersurilor colective, dar si individuale
si se manifesti prin angajarea responsabild a resurselor umane, logistice si procedurale In vederea
planificarii, executarii, verificarii gi realizirii actiunilor care definesc scopurile prioritare ale spitalului.

VALORI

- Respectarea dreptului la ocrotirea s&nitétii populatiei;

Garantarea calitatii si sigurantei actului medical;

Cregterea rolului serviciilor preventive;

Asigurarea accesibilitatii la servicii;

Respectarea dreptului la libera alegere si a egalititii de sanse;
Aprecierea competentelor profesionale si incurajarea dezvoltdrii lor;

Transparenta decizionald.

1

1

MISIUNE
Furnizarea de servicii medicale de cea mai buni calitate, care sd permiti realizarea dezideratului
nostru principal «vindecarea bolii §i recuperarca totald», sau, in ultima situatie, «ameliorarea
simptomatologiei» avind In vedere permanent satisfactia, siguranta si drepturile pacientului.

Misiunea reflecta scopul spitalului, respectiv:

a) De a excela in furnizarea de servicii de calitate pacientilor, Intr-o atmosferd prietenoasi gi un ambient
placut;

b) Implementarea de solutii concrete pentru asigurarea educérii continue a personalului medical;

¢) Asigurarea de conditii optime pentru desfasurarea unui act medical de calitate, atit preventiv cat si de
diagnostic sl tratament;

~. d) Orientarea citre pacient, prin identificarea nevoilor i asteptérilor acestuia.

Serviciile medicale asigurate si fic calitativ superioare, astfel incit sa fie preferate in fata altora atit in
sistemul sanitar cit si In comunitatea locala, regionalé, nationald;

Avénd in vedere orientarea citre pacienti §i cresterea calititii serviciilor medicale oferite, spitalul a
implementat gi mentine Sistemul de Management al Cahtatu (ISO 9001:2008), ultimul audit de
supraveghere fiind efectuat in 2022.
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RESPECT
Tratim pe toatd lumea: pacienti, familie, colegi cu demnitate.
COMPASIUNE
Asigurdm cea mai buna Ingrijire cu sensibilitate si empatie.
INTEGRITATE

Aderam la cele mai inalte standarde de profesionalism, eticd si responsabilitate personald, demn de
increderea pe care pacientii ne-o acorda.
MUNCA DE ECHIPA

Pretuim contributia tuturor, imbindnd talentele individuale,
EXCELENTA

Oferim cel mai bun rezultat posibil gi servicii de cea mai buni calitate prin efortul fiecirui membru al
echipei.
VINDECARE

Inspirdm speranta si ne preocupdm de starea de bine a persoanei ca intreg respectdndu- i nevoile
fizice, psthice si spirituale.

Elaborarea prezentului COD DE ETICA a personalului spitalului are la baza, ca temei legal:

1. Legea nr. 95/2006 privind reforma in domeniul sanititii, cu modificrile i completarile ulterioare;

2. Legea nr. 477/2004 privind Codul de conduitd a personalului din autoritétile si institutiile publice;

3. Hotirirea Colegiului Medicilor din Romdnia nr. 2/2012 privind adoptarea Statutului si a Codului de
deontologie medicali ale Colegiului Medicilor din Romania;

4, Ordonanta de Urgenti a Guvernului nr. 144/ 2008 privind exercitarea profesiei de asistent medical
generalist, a profesiei de moagd §i a profesiei de asistent medical, precum i organizarea §i functionarea
Ordinului Asistentilor Medicali Generalisti, Moaselor si Asistentilor Medicali din Roménia;

5. Hotirfrea O.A.M.G.M.A M.R. nr. 2/2009 privind adoptarea Codului de etici $i deontologie al asistentului
medical generalist, al moasei si al asistentului medical din Romania,

6. Legea nr. 514/2003 privind exercitarea profesiei de consilier juridic, cu modificérile si completérile
ulterioare;

7. Statutul profesiei de consilier juridic din 2004;

8. Codul deontologic al consilierului juridic;

9. Legea nr. 571/14.12.2004 privind protectia personalului din autoritéfile publice, institufiile publice §i din
alte unitifi care semnaleaza Tncélcéri ale legii;

10. Legea nr. 46/2003 privind drepturile pacientului cu modificirile si completérile ulterioare;

11, Norme de aplicare = Legii drepturilor pacientului nr. 46/2003, publicata in Monitorul Oficial, Partea I

CAPITOLUL I

- DOMENIUL DE APLICARE SI PRINCIPH GENERALE -
ART. 1 Domeniul de aplicare
(1) Codul de eticd a personalului din cadrul spitalului reglementeazi normele de conduita eticd a intregului

personal.
(2) Normele de conduitd eticd prevdzute de prezentul cod sunt obligatorii pentru personalul din cadrul

spitalului.

ART. 2 Obiective
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Obiectivele prezentului cod urmiresc sd asigure cresterea calitatii intregii activitafi a institufiei medicale, o
bun# administrare In realizarea interesului public, precum si eliminarea birocratiei si a faptelor de coruptie
prin:

(1) Reglementarea normelor de conduitd eticd necesare realizéirii unor raporturi sociale si profesionale
corespunzitoare credrii si mentinerii la nivel Tnalt a prestigiului institutiei publice si al personalului;

(2) Informarea publicului cu privire la conduita etici la care este indreptatit si se astepte din partea
personalului n exercitarea functiei;

(3) Crearea unui climat de incredere si respect reciproc intre cetiteni gi personalul din cadrul spitalul.

ART. 3 Principii generale

Principiile care guverneaza conduita profesionald a personalului sunt urmétoarele:

(1) Prioritatea interesului public - principiu conform caruia personalul are indatorirea de a considera
interesul public mai presus decét interesul personal, in exercitarea atributiilor functiei,

(2) Asigurarea egalititii de tratament a cetéenilor - principiu conform céruia personalul are indatorirea de a
aplica acelasi regim juridic In situatii identice sau similare;

(3) Profesionalismul - principiu conform caruia personalul are obligatia de a indeplini atributiile de serviciu
cu responsabilitate, competentd, eficientd, corectitudine si constiinciozitate;

(4) Impartfialitatea gi nediscriminarea - principiu conform céruia angajatii sunt obligafi sé aibid o atitudine
obiectivii, neutrd fatd de orice interes politic, economic, religios sau de altd naturd, in exercitarea atributiilor
functiei,

(5) Integritatea morald - principiu conform ciruia personalului fi este interzis si solicite sau sd accepte, direct
ori indirect, pentru el sau pentru altul, vreun avantaj ori beneficiu moral sau material,

(6) Libertatea gandirii si a exprimirii - principiu conform ciruia personalul poate sd-si exprime §i si-gi
fundamenteze opiniile, cu respectarea ordinii de drept si a bunelor moravuri;

(7) Cinstea si corectitudinea - principiu conform cdruia, In exercitarea functiei si in indeplinirea atributiilor
de serviciu, personalul trebuic si fie de buni-credintd §i sid actioneze pentru indeplinirea conforma a
atributiilor de serviciu,

ART. 4 Termeni

in intelesul prezentului cod, expresiile si termenii de mai jos au urmitoarele semnificatii:

(1) Personal ori angajat - persoand incadratd si numitd fntr-o functie in cadrul spitalului, in conditiile Legii
nr. 53/2003, cu modificérile gi completarile ulterioare.

(2) Functie - ansamblul atributiilor i responsabilitatilor stabilite, In temeiul legii, In fisa postului;

(3) Interes public - acel interes care implicd garantarea si respectarea de citre spital, a drepturilor, libertdtilor
si intereselor legitime ale cetdtenilor, recunoscute de Constitutie, legislafia internd si tratatele internafionale
la care Roménia este parte, precum si indeplinirea atributiilor de serviciu, cu respectarea principiilor
eficientei, eficacitdtii gi economicititii cheltuirii resurselor;

(4) Interes personal - orice avantaj material sau de altd naturd, urmdrit ori obfinut, in mod direct sau indirect,

pentru sine-ori pentru-altii; de citre personal-prin folosirea reputatiei, influentei, facilititilor, relafiilor;~ ~

informatiilor la care are acces, ca urmare a exercitarii atributiilor functiet;

(5) Conflict de interese - acea situatie sau imprejurare in care interesul personal, direct ori indirect, al
angajatului contravine interesului public, astfel incét afecteazii sau ar putea afecta independenfa si
impartialitatea sa in luarea deciziilor ori indeplinirea la timp si cu obiectivitate a Indatoririlor care 1i revin in
exercitarea functiei detinute;

(6) Informatie de interes public - orice informatie care priveste activitatile sau care rezultd din activitatea
unititii sanitare, i care este stabiliti astfel de cétre conducerea institutiei, in baza prevederilor legale in
vigoare, indiferent de suportul ei;
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(7) Informatic cu privire la date personale - orice informatie privind o persoand identificatd sau
identificabild.

CAPITOLUL It

ETICA SI DEONTOLOGIA MEDICILOR

ART. 5. Domeniul de aplicare si principii generale

(1) S#nitatea omului este telul suprem al actului medical. Obligatia medicului constd in a apdra sdndtatea
fizicd si mentali a omului, in a usura suferintele, in respectul vietii si demnititii persoanei umane, fard
discrimindri in functie de vArstd, sex, rasi, etnie, religie, nationalitate, conditie sociald, ideologie politicd sau
orice alt motiv, in timp de pace, precum si in timp de razboi. Respectul datorat persoanei umane nu inceteazi
nici dupd decesul acesteia.

(2) In exercitarea profesiei sale, medicul acorda prioritate intereselor pacientului, care primeazd asupra
oricdror alte interese.

(3) In exercitarea profesiei sale, medicul este obligat sd respecte drepturile fundamentale ale omului si
principiile etice in domeniul biomedical. Este interzis medicului, in exercitarea profesiei sale, si impuna
pacientului opiniile sale personale de orice natur ar fi acestea.

(4) Medicul nu trebuie sd inceteze niciodatd, in decursul viefii sale profesionale, si Isi nsugeascd
competentele stiintei medicale, in scopul Imbundtifirii cunostintelor sale medicale. Medicul trebuie ca, in
conformitate cu abilititile si cunostintele sale, si contribuie la informarea obiectivi a publicului si
autorititilor medicale in ceea ce priveste problemele medicale.

(5) Medicul care ofers informatii medicale In mass-media trebuie sé verifice modul in care afirmatiile sale
sunt facute publice si sé ia atitudine in cazul denaturdrii acestora.

ART. 6 Despre independenta profesionali a medicului §i responsabilitate

(1) Medicul are independenta profesionala absoluta, libertatea absolutd a prescriptiilor si actelor medicale pe
care le consideri necesare, in limitele competentet sale, st este rdspunzétor pentru acestea.

(2) In cazul limitéirii prin constrangeri administrative gi/sau economice a independentei sale, medicul nu este
raspunzator.

(3) Medicul nu va garanta vindecarea afectiunii pentru care pacientul i s-a adresat.

(4) In activitatea medicald ce se desfdsoar in echipi - seclii de spital, proces de invitimént medical tip
rezidentiat, réspunderea pentru actele medicale apartine sefului echipei, in limitele atributiilor administrative
de coordonare, si medicului care efectueazi direct actul medical, in limitele competentei sale profesionale si
rolului care i-a fost atribuit de seful echipei. fn echipele interdisciplinare, seful echipei se consider? a fi
medicul din specialitatea in care s-a stabilit diagnosticul major de internare, dacd nu existd reglementiri
speciale care sd prevada altfel.

(5) Delegarea totald sau partiald a obligatiilor propru citre alte persoane in hpsa evaludrii §1 controlului
personal, constituie abatere deontologica. : e
(6) Exprimarea consimimantului informat al pacientulm pentru tratament nu inlaturd responsablhtatea
medicului pentru eventualele greseli profesionale.

ART. 7 Secretul profesional este obligatoriu, cu exceptia situatiilor expres prevazute de lege
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(1) Fac obiectul secretului profesional tot ceea ce medicul, In timpul exercitirii profesiei sale, a aflat direct
sau indirect in legiturdl cu viata intimd a bolnavului, a familiei, a apartinatorilor, precum si probleme de
diagnostic, prognostic, tratament, diverse circumstante in legaturd cu boala.

(2) Secretul profesional persistd gi dupd terminarea tratamentului sau decesul pacientuiui.

(3) Secretul profesional trebuie p#strat si fatd de apartingtori, daca pacientul nu doreste altfel.

(4) Secretul profesional trebuie péstrat fafd de colegi, cadre sanitare si institutiile medicale care nu sunt
implicate in actul medical al pacientului in cauzi. In comunicarile g;tnntlﬁce cazurile vor fi in asa fel
prezentate Incét identitatea bolnavului si nu poati fi recunoscuta.

(5) In cazul in care nu este contrar intereselor pacientului, medicul curant va permite accesul mass-media la
pacient numai cu acceptul acestuia. Conducerea unititii medicale, prin Directorul Medical este obligati si ia
toate masurile tn asa fel incét accesul mass- media la pacient si se faca numai cu acceptul medicului curant
si al pacientului. Acordarea de informatii cu privire la un anumit caz se poate face numai cu acordul
pacientului, al medicului curant si al conducerii unitifii medicale.

(6) Evidentele medicale sunt confidentiale trebuic pastrate ca materiale secrete profesionale.

ART. 8 Reguli generale de comportament in activitatea medicala

(1) Medicul nu poate trata un pacient fird a-l examina medical in prealabil, personal. Numai in cazuri
exceptionale, de urgentd sau in cazuri de fortd majord (Imbolndviri pe nave maritime aflate in mers, pe
avioane in zbor, locuri inaccesibile In timp util) se vor da indicatii de tratament prin mijloace de
telecomunicafii.

(2) Medicul poate executa o activitate medicald doar dacé are pregitire si practicd suficientd pentru aceasta.
Aceasti prevedere nu se aplicd in cazuri de urgentd vitald, care nu poate fi rezolvati altfel.

(3) Medicul poate utiliza numai aparate de diagnostic sau tratament autorizate si pentru ménuirea cirora are
pregitire ori suficientd practici. Daca in urma examindrii sau in cursul tratamentului, medicul considerd ci
nu are suficiente cunostinte ori experientd pentru a asigura o asistentd corespunzitoare, va solicita un
consult, prin orice mijloace, cu alti specialigti sau va indruma bolnavul cétre acestia.

(4) In caz de pericol de moarte iminent, medicul va rdméne lingd pacient atit timp ct este nevoie de
ajutorul lui profesional. Pacientul nevindecabil va fi tratat cu aceeasi grija si aceeagi atentie ca si cel care are
sanse de vindecare.

(5) Medicul va informa pacientul asupra bolii acestuia, tratamentului necesar si a sanselor de insandtogire.
Medicul va evita sa trezeascd prin comportamentul lui imaginea unei boli mai grave decét este ea in realitate.
(6) Medicul va pistra o atitudine de stricti neutralitate si neamestec in problemele familiale ale bolnavuiui,
exprimandu-si pirerea numai daci este solicitat si numai dacé interventia este motivatd de interesul sinatétii
bolnavului. Medicul nu trebuie si se implice in problemele legate de interesele materiale din familia
bolnavului sdu.

ART. 9 Obligativitatea acordirii asistentei medicale

(1) Medicul care se gaseste in prezenta unui bolnav sau rénit in pericol are obligatia s3-i acorde asistentd la
nivelul posibilitdtitor momentului st locului ori s se asigure cd cel In cauza primeste ingrijirile necesare.-

(2) In caz de calamitdfi naturale sau accidentdri in masd, medicul este obligat si réspunda la chemare, chiar
si 15i ofere de bunivoie serviciile medicale imediat ce a luat cunostint despre eveniment.

(3) Medicul poate refuza acordarea de ingrijiri de sdnatate din motive personale sau profesionale temeinice,
indruménd pacientul spre alte surse de ingrijire medicald, cu exceptia situatiilor de urgentd.

(4) Medicul este obligat sd pund la dispozitia confratelui care preia pacientul toate informatiile medicale

referitoare la caz.




Fditiaalla

SPTALUL CLINIC )
S PROF. DR. THEGDOR BURGHELE CODUL DE ETICA SI DEONTOLOGIE AL{  Rayizia 0
BUCURESTI SPITALULUI CLINIC ,,PROF. DR.

THEODOR BURGHELE” Pagina 8 din 45

Nr. exemplare:
Exemplar UNIC

ART. 10 Intretinerea si folosirea cunostintelor profesionale

(1) Educatia medicald continud - Medicii au datoria de a-si perfectiona continuu cunostintele profesionale.
(2) in folosirea unor metode terapeutice noi, trebuie si primeze interesul pacientului, iar acestea nu pot fi
utilizate decét dupa evaluarea raportului risc- beneficiu.

ART. 11 Integritatea yi imaginea medicului

(1) Medicul trebuie si fie model de comportament etico-profesional, contribuind la cresterea nivelului sdu
profesional si moral, a autoritdtii si prestigiului profesiunii medicale pentru a merita stima si increderea
pacientilor si a colaboratorilor,

(2) Medicul nu trebuie si se foloseascd de un mandat electiv, o functie administrativa sau de alte autoritdti
pentru a-si creste numérul de pacienti.

(3) Medicul poate folosi numai titlul la care are dreptul, conform pregétirii sale profesionale.

(4) Informérile privind serviciile medicale sunt acceptate, cu conditia si fie corecte, §i se pot referi la:

a) Sediul profesional, orele de functionare, conducerea institutiei medicale;

b) Specialitatea gi titlul medicului;

¢) Metodele de diagnostic si tratament folosite. Aceste informatii trebuie si se refere numai la metode de
diagnostic si tratament fundamentate gtiintific si acceptate in lumea medicald. Nu trebuie s& contind
informatii eronate sau care ar putea induce pacientii in eroare;

d) Tarifele percepute. Aceste informatii nu trebuic s& inducd pacientilor impresia ci neapelarea la serviciile
medicului respectiv le poate pune In pericol starea de sdnatate fizicd sau psihica.

(5) Medicul nu poate face reclamd unor medicamente sau bunuri medicale de consum. Mentionarea
denumirii unor medicamente sau bunuri medicale in cuprinsul unor articole, céri, facuta in scop stiintific, nu
se considerd reclama.

(6) Medicul nu trebuie si facd propagandd in mediile nemedicale sau chiar medicale unor procedee de
diagnostic ori tratament insuficient probate, fara si sublinieze i rezervele ce se impun.

(7) Este contrard eticii injelegerea dintre doi medici, intre medic si farmacist sau Intre medic si un cadru
auxiliar pentru obtinerea de avantaje materiale.

(8) Este interzis medicului practician implicarea in distribuirea unor remedii, aparate sau produse
medicamentoase autorizate ori neautorizate.

(9) Este interzisi practicarea de catre medic a unor activitdi care dezonoreazd profesia medicald. Orice
medic trebuie si se abtind, chiar in afara vietii profesionale, de la acte de naturd si duci la desconsiderarea
acesteia.

(10) Medicul nu poate fi obligat si Isi exercite profesia in conditii ce ar putea compromite calitatea
ingrijirilor medicale si a actelor sale profesionale, cu exceptia urgentelor medico- chirurgicale vitale,

(11) Medicul nu poate propune sau aplica pacientului ca benefice ori lipsite de riscuri remedii sau procedee
iluzorii ori insuficient probate. Orice practicd nestiintificd este interzisa.

(12) Este interzisi acordarea de facilititi, colaborarea san sprijinirea oricrei persoane care practicd ilegal
medicina. Medicul are obligatia de a sesiza existen{a unor astfel de situatii Colegiului teritorial al Medicilor.

ART. 12 Onorarii si atragerea bolnavilor

(1) Dste interzisd emiterea oricirui document medical care ar aduce pacientului un avantaj material
nejustificat sau ilicit.

(2) Este interzisd medicului practicarea concurentei neloiale, inclusiv prin practicarea unor tarife minimale,
vadit disproportionate fad de costul real al serviciului medical, in scopul atragerii clientelei.

(3) Este admis serviciul gratuit in scopuri filantropice, cu informarea colegiului teritorial al medicilor cel mai
tarziu la 3 zile dupa acordarea asistentel medicale.
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ART. 13 ndatoriri fati de pacienti

(1} Respectarea drepturilor persoanei

a) Medicul trebuie s# respecte dreptul persoanei in privinta optiunii libere asupra medicului séu curant si
chiar si faciliteze aceastd posibilitate.

b) Un medic care este solicitat sau are obligatia si examineze o persoand privatd de libertate ori si dea
ingrijiri Tn mediu carceral nu poate nici direct, nici indirect, fie §i numai prin simpla prezentd, sd cautioneze
sau si favorizeze atingerea integrititii fizice ori psihice a vreunui detinut, inclusiv a demnitdtii acestuia.
Dacé medicul constatii ca persoana privatd de libertate a suportat maltratini, are obligatia sd informeze
autoritatea judiciara.

(2) Relatia cu pacientul

a) Exercitarea profesiei medicale nu trebuie facutd impersonal, ci incercénd stabilirea unei relafii umane cu
pacientul, pentru ca, la nevoie, compasiunea din partea medicului sd nu paré un act formal.

b) Este interzis ca medicul curant si intrelind relafii sexuale cu pacientii s8i sau si-i supund pe acestia unor
acte degradante pentru fiinta umana.

¢) Medicul trebuie si dea dovada de diligentd maxima in stabilirea diagnosticului, tratamentului adecvat si
in evitarea complicatiilor previzibile la pacientul aflat In Tngrijirea sa.

d) Prescriptiile medicale trebuie formulate cdt mai clar, medicul asigurindu-se cé a fost infeles complet de
citre bolnav gi anturajul acestuia, mergind pina la ncercarea de a supraveghea executarea tratamentului.

¢) Din momentul in care a rdspuns unei solicitdri, medicul este automat angajat moral si asigure bolnavului
in cauza ingrijiri constiincicase si devotate, inclusiv prin trimiterea pacientului la o unitate medicald sau la
un specialist cu competente superioare,

d) Medicul curant are obligatia de a face toate demersurile medicale pentru a facilita pacientului siu
obtinerea drepturilor sale ce decurg din starea de boali.

e) In caz de razboi, cataclisme, epidemii si atentate, medicul nu are dreptul si isi abandoneze bolnavii, cu
exceptia unui ordin formal al unei autoritati competente in conformitate cu legea.

(3) Consimgdmdntul

a) Pentru orice interventie medicald diagnosticd sau terapeutici este necesar consimfdméntul informat al
pacientului.

b) Consimtiméantul pacientului va fi exprimat in conditiile legii. Consim{amantul va fi dat dupd informarea
pacientului asupra diagnosticului, prognosticului, alternativelor terapeutice, cu riscurile gi beneficiile
acestora.

¢) In situatia pacientilor minori, incompetenti sau care nu isi pot exprima vointa, consimiiméntul va
aparfine reprezentantilor legali. Dacd medicul curant apreciazi ci decizia reprezentantului legal nu este In
interesul pacientului, se constituie o comisie de arbitraj de specialitate pentru a evalua cazul i a lua decizia.
) In situatii de urgents, cind este pusa In pericol viata pacientului, iar acesta nu isi poate exprima vointa si
rudele sau reprezentantii legali nu pot fi contactati, consim{améantul este implicit, iar medicul va face tot ceea
ce este posibil pentru salvarea pacientului, urméind ca informarea acestuia sé se facé ulterior.

€) Prognosticul grav va fi impértdsit pac1entu1u1 cu prudentd si tact, tinindu-se cont de starea psihicd a
acestuia: Prognosticul va fi dezviluit si familiei doar dac3 pacientul consimte la aceasta. in cazul in care se -
considerd ci dezviluirea prognosticului va diuna pacientului sau atunci cind acesta nu doreste sa afle,
prognosticul poate fi dezviluit familiei.

ART.14 Eliberarea de documente medicale

(1) Este interzisa eliberarea pentru bolnav a unor certificate de complezenti sau a unor rapoarte tendentioase.
(2) Orice act medical va oglindi realitatea obiectiva.

(3) Medicul poate emite certificate, atestate si documente permise de lege, pe baza propriilor sale constatiri
si a examenelor necesare in acest scop.
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(4) Este interzis ca informatiile medicale s# fie prezentate deformat sau ascunse.

(5) Documentele medicale vor respecta forma prevazuti de lege. Documentele medicale nu trebuie si
contini mai multe date decit este necesar scopului pentru care acestea sunt intocmite i eliberate.

(6) Persoana la care se referd documentul medical emis are dreptul de a fi informati cu privire la continutul
acestuia.

ART. 15 Indatoriri fati de comunitate

(1) Medicul chemat intr-o familie ori colectivitate trebuie si se ingrijeascd de respectarea regulilor de igiend
si de profilaxie. El va semnala bolnavului §i anturajului responsabilitatea ce revine acestora fafd de ei Insisi,
dar i fatd de comunitate si colectivitate.

(2) Medicul are obligatia morald de a aduce la cunostinis, organelor competente orice situatie de care afl gi
care reprezintd un pericol pentru sdnétatea publici.

ART. 16 Relatiile medicului cu colegii i colaboratorii. Confraternitatea

(1) Medicul va ‘trebui sa isi trateze confratu asa cum ar dori el insusi s& fie tratat de ei. In baza spiritului de
corp profesional, medicii 1si datoreazd reciproc asisten{d moral §i sus{inere.

(2) Schimbul de informatii intre medici privind pacientii trebuie sa se facé obiectiv si in timp util, in aga fel
Incét asistenta medicald a pacientilor si fie optima.

(3) Dacd un medic are neintelegeri cu un confrate, trebuie sd prevaleze concilierea potrivit Statutului
Colegiului Medicilor din Romania. Este interzisi rdspindirea de comentarii ce ar putea si prejudicieze
reputatia profesionald a unui confrate. Medicii trebuie si ia apirarea unui confrate atacat pe nedrept.

(4) Constituie incdlcare a regulilor etice blamarea si defaimarea colegilor (critica pregdtirii sau activitétii lor
medicale) in fata bolnavilor, apartindtorilor, a personalului sanitar etc., precum gi orice expresie sau act
capabil sd zdruncine increderea in medicul curant gi autoritatea acestuia.

(5) Atunci cind un medic ia cunostintd despre greseli etice sau profesionale care aduc atingere imaginii
profesiei, comise de citre un coleg, trebuie sa ia atitudine cu tact, incercind sd discute problema cu
confratele in cauzd. Daca aceasta nu di rezultate, medicul are obligatia s discute cazul in cadrul Colegiului
Medicilor din Romania, inainte de a se adresa altor autorititi competente.

ART. 17 Consultul medical si a doua opinie medieali

(1) Ori de céte ori medicul considerd necesar si ceard pérerea unui coleg pentru elucidarea diagnosticului,
formularea planului terapeutic sau a indicatiei unei interventii, acesta va propune, de acord cu bolnavul sau
apartinitorii lui i tinind cont de preferinele acestuia, un consult cu alti confrati.

(2) Consultul este organizat de medicul curant $i este recomandabil ca medicii chemati pentru consult sd
examineze bolnavul in prezenta mediculr? curant. Apoi medicii se retrag pentru a discuta cazul.

(3) Dupd ce au cidzut de acord, medicul curant comunicd bolnavului sau apartindtorului rezultatul
consultului. Daca existdi divergente de pareri, se va proceda, dupd caz, la completarea examindrilor,
internarea in spital, Iargirea consultului prin invitarea altor spemahsti ete.

- (4) In-consultul medical se-va pistra o atmosferd - de -stimi--—si-respect-reciproc, nu se va mamfesta -
superioritate fatd de medicul curant. Discutia cazului i observatiile critice nu se vor face in fata bolnavului
sau a altor persoane striine, chiar daci este vorba de medici subordonati.

(5) Un medic care a fost chemat pentru un consult nu trebuie sa revadd ulterior pacientul din proprie
initiativa gi fird aprobarea medicului curant. in cazul colabordrii mai multor medici pentru examinarea sau
tratamentul aceluiagi pacient, fiecare practician fsi asuma responsabilitatea personal. Este interzis transferul
de sarcini §i responsabilitdti privind indicatiile de investigatii, prescrierea de medicamente sau concedii
medicale citre alfi medici care nu au participat la consultul medical.
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(6) Daci in urma unui consult avizul celor chemati difers fundamental de cel al medicului curant, pacientul
trebuie informat. Medicul curant este liber si se retragd dacd parerca medicilor chemati la consult
prevaleazi in opinia pacientului sau a anturajului acestuia. Pacientul aflat in tratamentul unui coleg poate fi
asistat de orice confrate pentru probleme, incidente, urgente, cu informarea prealabild sau ulterioard a
medicului, Dacd propunerea pentru un consult medical vine din partea pacientului sau a anturajului acestuia,
medicul are obligatia organizarii modalititii de consult.

(7) In cazul in care medicul curant nu este de acord, se poate retrage fara explicatii. In urma consultului se va
redacta un document semnat de participanti. Dacd documentul nu este redactat, se considerd ci participantii
la consult sustin punctul de vedere al medicului curant.

ART. 18 Raporturi cu alti profesionisti din domeniul medical
Medicii vor avea raporturi bune, in interesul pacientilor, cu ceilalti profesionisti din domeniul medical.

ART. 19 Reguli privind cercetarea medicali/studii clinice pe subiecti umani

(1) Cercetarea medicald/studiul clinic pe subiecti umani se face cu respectarea prevederilor conventiilor si
declaratiilor internationale la care Romania este parte semnatard gi a dispozifiilor legale nafionale
emise in vederea reglementérii acestora.

(2) Medicul implicat in cercetarea biomedicald are datoria de a promova si proteja viata, sanatatea,
intimitatea §i demnitatea subiectilor umani care participd la cercetare/studiu. In desfisurarea cercetirii
medicale/studiutui clinic pe subiec{i umani trebuie acordati o protectie deosebitd populatiilor vulnerabile,
cum ar fi:

a) Persoane dezavantajate din punct de vedere economic si medical;

b) Persoane care nu isi pot da consimtimantul pentru participarea intr-o cercetare medicald/studiu clinic
(minori, persoane incompetente, persoane care datorita stirii lor nu Isi pot exprima vointa);

c) Persoane care sunt susceptibile a-si - da consimtdgmantul sub presiune (de exemplu, persoane in
detentie, militari);

d) Persoane care nu beneficiazi personal din cercetare/studiu;

¢) Persoane pentru care cercetarea medicald/studiul clinic este combinata cu ingrijirea medicala.

(3} In cercetarea/studiul pe subiecti umani, binele individulul primeazi asupra binelui societdfii in
general si al stiintei. Cercetarea medicald/studiul clinic in scopul progresului medical trebuie si se facd doar
in ultimi instantd pe subiec{i umani. Aceasta trebuie si se efectueze in conformitate cu datele stiinifice
existente, cu alte surse relevante de informare si cu datele obtinute din experimentarea pe animale, atunci
cand aceasta este posibila. Principalul scop al cercetirii medicale/studiului clinic pe subiecti umani este de a
imbunatiti metodele profilactice, diagnostice §i de tratament, infelegerea etiologiei §i a patogenezei unei
afectiuni.

Nu se poate intreprinde nicio cercetare pe o persoand, decit dacd sunt intrunite cumulativ urmatoarele
conditii:

a) Nu existi nicio metoda alternativi la cercetarea pe fiinte umane, de eficacitate comparabild;

~b)-Riscurile la care-se poate expune persoana;~nu-sunt disproportionate in comparatie-cu -beneficiile
potentiale ale cercetdrii;

¢) Proiectul de cercetare a fost aprobat de institufiile competente dupd ce a fdcut obiectul unei examindri
independente asupra pertinentei sale stiintifice, inclusiv a unei evaludri a importantei obiectivului cercetarii,
precum si al unei examindri pluridisciplinare a acceptabilitatii sale pe plan etic;

d) Persoana pe care se fac cercetdri este informatd asupra drepturilor sale i asupra garantiilor pentru
protectia sa;

e) Existd consimtdmaéntul participantilor;
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f) Protocolul cercetirii trebuie sa fie evaluat de o comisie de eticd internd institufiei medicale, comisie de
specialitate ce funclioneaza ca un organism independent constituit din membrii cu profesie In domeniul
medical/stiintific §i membrii cu profesie in afara domeniului medical/stiintific, a ciiror responsabilitate este
si asigure protectia drepturilor, siguranta st starea de bine a subiectilor umani inclusi in studiul clinic;

g) Comisia va avea in componenta persoane independente fati de cercetatori sau sponsori §i va functiona pe
baza unei proceduri interne proprii. Comisia de eticd ce efectueazi evaluarea proiectului trebuie sa fie
informati cu privire la desfisurarea cercetarii/studiului si are dreptul de a monitoriza cercetérile/studiile in
derulare. Cercetarea medicald/studiul clinic pe subiecti umani trebuie si fie efectuati numai de cétre
persoane calificate in acest sens. Aceasta persoand are responsabilitatea privind subiectii implicafi in
cercetare/studiu, chiar dacd acestia si-au exprimat consimtdmantul informat pentru participare.

h) Experimentul clinic (cercetarea fir#i scop terapeutic) este admisibil din punct de vedere etic dacd nu
comporti niciun risc serios previzibil. Cercetitorii care conduc experimentul clinic sunt obligafi si il
intrerupd dacd apare pericolul vatamarii sénété;ii subiectului sau cand acesta cere sistarea experimentului

i) Cercetarea medicald pe subiecti umani se poate derula doar dacd potentlalele beneficil sunt superioare
riscurilor.

(4) Impunerea cu forta sau prin inducerea in eroare a experimentului pe om constituie o gravd Incilcare a
principiilor eticii medicale. Participarea subiectilor umani in cercetare se poate face numai voluntar $i numai
dupi ce acestia au fost informati adecvat cu privire la: scopurile, metodele cercetérii, riscurile si beneficiile
anticipate. De asemenea, subiectii trebuie informati ci se pot retrage oricind din cercetare, fard ca
acest lucru sa 1i prejudicieze in vreun fel.

(5) Consimtamantul informat al participan{ilor trebuie luat cu respectarea prevederilor legale. Refuzul unui
pacient de a participa intr-o cercetare/studiu nu trebuie si influenteze calitatea relafiei medic-pacient. in
cazul minorilor, consim{iméantul va fi obtinut de la apartinitori sau de la reprezentantul legal, fiind necesar si
acceptul minorului de a participa In cercetare/studiu. Este necesar un maximum de prudentd in a
utiliza minorii n experimentele medicale si numai daca riscurile sunt minime.

(6) In cazul persoanelor incompetente sau incapabile de a-gi exprima vointa, consimfaméntul va fi obfinut de
la apartindtori sau de la reprezentantii legali.

(7) Includerea in cercetarea medicald/studiul clinic a subiectilor incompeten{i sau care nu 1si pot exprima
voinfa se va face numai atunci cind cercetarea nu poate fi efectuati folosindu- se persoane competente
(conditia fizici sau psihicd ce impiedicd obfinerea consimtfiméntului informat este o caracteristicd necesard a
populatiei incluse in studiu) §i numai dacd riscurile sunt minore. Medicul trebuie s ia toate masurile
necesare pentru protejarea intimitatii subiectilor participanti in cercetare, pentru pastrarea confidenfialitifii
informatiilor despre subiecti, si trebuie s minimalizeze pe cét posibil impactul cercetarii asupra integritatii
fizice, mentale si a personalittii acestora.

(8) Cercetirile/studiile efectuate tn scop terapeutic constituie aplicarea pentru prima datd la om a unor
procedee medicale sau chirurgicale, prescriptii terapeutice si se vor face exclusiv in scop curativ. fn
asemenea cercetdri trebuie si existe o proportionalitate justi, in favoarea bolnavului, fntre riscurile
procedeului nou si gravitatea cazului, pericolele posibile ale procedeulul nou si nu intreaca in grav1tate
evolutia probabﬂa a-bolii de baza sau a tratamentelor cunoscute-si aphcate pand in prezent.—— - - -
(9) Folosirea unui placebo In cercetdri medicale combinate cu ingrijirea pacientilor este admisd numai atunci
cAnd nu existd metode profilactice, diagnostice sau terapeutice demonstrate pentru subiectii participanti ori
atunci cind pacientii care primesc placebo nu sunt expusi unor riscuri suplimentare,

(10) Participantii ntr-o cercetare medicald/studiu clinic trebuie s& aibd acces la beneficiile rezultate din
aceasta, dupd incheierea cercetarii/studiului.

(11) Publicarea rezultatelor unei cercetari medicale/studiu clinic pe subiec{i umani se va face cu respectarea
acuratetei datelor si numai in conditiile in care sunt respectate normele etice nationale si internationale care
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guverneazd cercetarea medical#/studiul clinic pe subiecti umani. Se interzice provocarea de Imbolndviri
artificiale unor oameni sanétosi, din rafiuni experimentale.

(12) In toate cazurile de cercetiri/studii clinice, pentru verificarea pe om a eficacitatii unor metode de
diagnostic sau de tratament se va respecta riguros conditia consim{@méntului voluntar al subiectulul.

(13) Experimentarea umani trebuie si respecte un numér de reguli:

a) S3 fie precedatd de o serioasd experimentare pe animal;

b) Subiectul si accepte voluntar, si fie major, in stare de libertate si perfect informat despre riscuri;

¢) in cazul unor maladii incurabile, la subiecti In stadiul terminal, remediul nu trebuie sa provoace suferinte
suplimentare si s existe sanse rezonabile de a {1 util;

d) Nu pot fi experimentate remedii care ar altera psihicul sau congtiinta morala.

(14) Se interzice orice activitate terapeuticd sau experimentald pe om din simple rafiuni de orgoliu
profesional ori stiintific, de al cirei rezultat nu poate beneficia majoritatea indivizilor sau care lezeazé
principiile culturale ori morale ale comunitafii.

(15) Experimentele privind clonarea fiintei umane sunt interzise.

ART. 20 Exercitiul medicinei de expertizi judiciara

(1) Subiectul va fi informat in prealabil despre sensul examindrii, de citre expertul care nu a avut niciodati
nicio relatie de un gen oarecare cu cel expertizat, ceea ce i-ar putea influenta rationamentele, altfel expertul
are obligatia de a se recuza, informénd forurile competente cu privire la motivele recuzirii.

(2) Expertizatul il poate recuza pe expert. Raportul final nu va contine decdt elemente de réspuns la
chestiunile puse in decizia de numire a expertului. in rest, expertul este supus secretului profesional.

ART. 21 Atentarea la viata i integritatea fizica a bolnavului

(1) Medicul trebuie s3 incerce reducerea suferintei bolnavului incurabil, asigurind demnitatea muribundului.

(2) Se interzice cu desdvArgire eutanasia, adica utilizarea unor substante sau mijloace In scopul de a provoca
decesul unui bolnav, indiferent de gravitatea §i prognosticul bolii, chiar dacd a fost cerut insistent de un
bolnav perfect congtient.

(3) Medicul nu va asista sau indemna la sinucideri ori autovétdmari prin sfaturi, recomandri, Imprumutarea
de instrumente, oferirea de mijloace. Medicul va refuza orice explicatie sau ajutor In acest sens.

(4) Nicio mutilare nu poate fi practicatd fird o justificare medicald evidentd, serios documentatd gi fara
consimtAméantul informat al pacientului, cu excepia situatiilor de urgentd cu risc vital.

(5) Prin actele sale profesionale, de investigare sau terapeutice, medicul nu {rebuie s supuna pamentul nici
unui risc nejustificat, chiar daci existd cererea expresa a acestuia din urma. Intreruperea de sarcina poate fi
practicatd in cazurile i In conditiile prevazute de lege. Orice medic este liber s refuze fird explicatii cererea
de intrerupere voluntard a sarcinii.

CAPITOLUL 111

ETICA SI DEONTOLOGIA ASISTENTULUI MEDICAL GENERALIST $1 ALE-ASISTENTULUI -
MEDICAL

ART. 22 Principii generale

Principiile fundamentale in baza ciirora se exercitd profesia de asistent medical generalist, profesia de moagé
si profesia de asistent medical pe teritoriul Roméaniei sunt urmétoarele:

a) Exercitarca profesiei se face exclusiv in respect fafd de viaja si de persoana umand,

b) In orice situatie primeazi interesul pacientului i sandtatea publica;

¢) Respectarea in orice situaie a drepturilor pacientului;

13




Editiaa Il a

SPTALUL CLINIC §
s PROF, DR, THEODOR BURGHELE CODUL DE ETICA SIDEONTOLOGIE AL|  Rovizia 0
BUCURESH SPITALULUI CLINIC ,,PROY. DR.

THEODOR BURGHELE”’ Pagina 14 din 45

Nr. exemplare:
Exemplar UNIC

d)} Colaborarea, ori de céte ori este cazul, cu toti factorii implicaii in asigurarea stirii de sindtate a
pacientului;

¢) Acordarea serviciilor se va face la cele mai Inalte standarde de calitate posibile, pe baza unui nivel fnalt de
competente, aptitudini practice gi performante profesionale fard niciun fel de discriminare;

f) In exercitarea profesiei asistentii medicali generaligti, moasele i asistentii medicali trebuie sa dovedeasci
Joialitate gi solidaritate unii fafii de altii Tn orice imprejurare, s isi acorde colegial ajutor gi asisten{d pentru
realizarea indatoririlor profesionale;

g) Asistentii medicali generalisti, moasele si asistentii medicali trebuie s se comporte cu cinste si demnitate
profesionald si sd nu prejudicieze in niciun fel profesia sau sd submineze increderea pacientului.

ART. 23 Responsabilitatea personali, integritatea si independenta profesionali al asistentilor medicali
generalisti, moaselor si asistentilor medicali

(1) Asistentul medical generalist, moasa gi asistentul medical trebuie si evite In exercitarea profesiei
atitudinile ce aduc atingere onoarei profesici si si evite tot ceea ce este incompatibil cu demnitatea §i
moralitatea individuald si profesionala.

(2) Asistentul medical generalist, moasa §i asistentul medical au obligatia s8 manifeste o conduits
ireprosabild faji de bolnav, respectdnd intotdeauna demnitatea acestuia.

(3) In caz de pericol public, asistentul medical generalist, moasa §i asistentul medical nu au dreptul s si
abandoneze bolnavii, cu exceptia unui ordin formal al unei autoriti{i competente, conform legii.

(4) Asistentul medical generalist, moasa §i asistentul medical sunt rispunziitori pentru fiecare dintre actele
lor profesionale. Pentru riscurile ce decurg din activitatea profesionald, asistenfii medicali generalisti,
moasele si asistentii medicali din sistemul public sau privat incheie o asigurare de raspundere civild pentru
greseli in activitatea profesionald.

(5) Incredintarea atributiilor proprii unor persoane lipsite de competenta constituie greseald deontologica.

(6) Asistentul medical generalist, moaga §i asistentul medical trebuie si comunice cu pacientul intr-o
manierd adecvatd, folosind un limbaj respectuos, minimalizind terminologia de specialitate pe infelesul
acestora.

(7) Asistentul medical generalist, moaga si asistentul medical trebuic s evite orice modalitate de a cere
recompense, altele decit formele legale de plata.

ART. 24 Raporturi profesionale ale personalului cu alti profesionisti din domeniul medico-sanitar si
institutit

1) Raporturﬂe profesionale cu alii profesionigti din domeniul sanitar:

a) In baza spiritului de echip, asistentii medicali generaligti, moasele si asistentii medicali 15i datoreaza
sprijin reciproc.

b) Constituie incélciri ale regulilor etice:

- Jignirea si calomnierea profesionald;

- Blamarea si defdimarea profesionala;

- Orice alt act sau fapt care poate aduce atingere demnititii profesionale a asistentului medical generalist; a -
moasei si a asistentului medical.

¢) In cazul unor neintelegeri, in considerarea calititii profesionale, conflictul in prima instantd trebuie mediat
de biroul consiliului judetean, la nivel judetean/municipiului, si de Biroul executiv, 1a nivel national.

Dac# acesta persistd, cei implicati se pot adresa Comisiei de eticd gi deontologie sau

Justitiei, fiind interzisd perturbarea activitdtii profesionale din aceste cauze.

d) In cazul in care se constatd Incilcdri ale regulilor etice, se urmeazi procedura de sanctionare, conform
prevederilor legale In vigoare.
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¢) In cazul colaboririi mai multor asistenti medicali generaligti, moage si asistenti medicali pentru
examinarea, tratamentul sau ingrijirea aceluiasi pacient, fiecare practician isi asumé& responsabilitatea
individual prin aplicarea parafei profesionale in dreptul fiecirei manevre sau tehnici executate personal.

f) In interesul pacientilor, asistentii medicali generalisti, moasele §i asistentii medicali vor avea relaii de
colaborare cu celelalte profesii din domeniul sanitar, cu respectarea demnitétii §i onoarei profesionale.

(2) Raporturile profesionale cu institutiile:

a) Spitalul urmiregte si asigure condifii optime asistentului medical generalist, moagei si asistentului
medical in exercitarea profesiei.

b) Asistentul medical generalist, moasa si asistentul medical aduc la cunostinta persoanelor competente si
autoritatilor competente orice circumstantd care poate prejudicia Ingrijirea sau calitatea tratamentelor, in
special in ceea ce priveste efectele asupra persoanei sau care limiteazi exercifiul profesional.

¢) Asistentul medical generalist, moasa i asistentul medical, in concordantd cu diferitele niveluri de
responsabilitate pe care le indeplinesc, contribuie la orientarea politicilor si dezvoltarea sistemului de
séndtate,

ART. 25 Educatia medicala continua

In vederea cresterii gradului de pregitire profesionald, asisteniii medicali generalisti, moasele i asisteniii
medicali au obligatia sa efectueze cursuri si alte forme de educatie continud creditate de Ordinul Asistentilor
Medicali Generalisti, Moagelor si Asistenfilor Medicali din Roménia, denumit In continuare
O0.AM.GM.AMR., precum si alte forme de educatie continud previzute de lege pentru indeplinirea
numarului minim de credite anual necesar reautorizérii exercitirii profesiei.

ART. 26 Obligatii etice si deontologice

(1) Obligatia acordérii ingrijirilor medicale

a) Asistentul medical generalist, moasa §i asistentul medical, in exercitarea profesiei, nu pot face
discriminiiri pe baza rasei, sexului, virstei, apartenentei etnice, originii nationale sau sociale, religiei,
optiunilor politice sau antipatiei personale, a conditiei sociale fat de pacienti.

b) Asistentul medical generalist, moaga si asistentul medical au obligatia de a lua misuri de acordare a
primului ajutor.

c) Asistentul medical generalist, moasa si asistentul medical au obligatia sd acorde asisten{d medicald §i
ingrijirile necesare in limita competentei lor profesionale.

d) In caz de calamititi naturale (cutremure, inundatii, epidemii, incendii) sau accidentiri in masa (naufragii,
accidente rutiere sau aviatice, accidente nucleare etc.), asistentul medical generalist, moaga §i asistentul
medical sunt obligafi si rispunda la chemare, s 1si ofere de bunévoie serviciile de ingrijire, imediat ce au
luat cunostintd despre eveniment.

e) Vointa pacientului in alegerea asistentului medical generalist, a moagei si a asistentului medical trebuie
intotdeauna respectats, indiferent care ar fi sensul acesteia,

f) Dacd pacientul se afld intr-o stare fizicd sau psihicd ce nu fi permite exprimarea lucidd a voiniei,

apar{inatorii sau apropiafii celui-suferind trebuie -preveniti §i-informati -corect, pentru a hotdri in numele -~ -

.....

acestuia, cu exceptia imposibilitifii (de identificare, de comunicare, de deplasare etc.) sau a urgenielor.

g) Dacd Tn urma examindrii sau in cursul ingrijirilor asistentul medical generalist, moasa si asistentul
medical considera ¢ nu au suficiente cunogtinie sau experienta pentru a asigura o asistentd corespunzitoare,
se vor consulta cu alfi colegi sau vor indruma bolnavul catre alti specialigti.

h) Asistentul medical generalist, moasa i asistentul medical vor pastra o atitudine de strictd neutralitate i
neamestec in problemele familiale (morale, materiale etc.) ale pacientului, expriméndu- si parerea numai
daci interventia este motivati de interesul sdnétitii pacientului, cu consim{amantul prealabil al acestuia.
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1) Asistentul medical generalist, moaga si asistentul medical pot refuza acordarea unor ingrijiri citre pacient
atunci c¢4nd refuzul este justificat de interesul sanétéfii pacientului, cu excepiia situatiilor de urgenta.

(2) Respectarea drepturilor pacientului

a) Pacientul are urmitoarele drepturi: dreptul la informatia medicald, dreptul la consimfimant, dreptul la
confidentialitatea informafiilor si viafa privatd, drepturi in domeniul reproducerii, dreptul la tratament si
ingrijiri medicale.

2.a.1. Consimtamantul

O interventie medicald nu se poate efectua decit dupd ce pacientul sau reprezentantul legal al acestuia, in
cunostinfi de cauzi, si-a dat consimtimantul. Pacientul are dreptul sd refuze sau s& opreascd o interventie
medicald, asumandu-si In scris raspunderca pentru decizia sa; consecintele refuzului siu, al opririi actelor
medicale trebuie explicate pacientului. Consim{améntul pacientului sau, dupd caz, al reprezentantului
legal al acestuia este obligatoriu:

- Pentru recoltarea, pistrarea, folosirea tuturor produselor biologice prelevate din corpul sdu, in vederea
stabilirii diagnosticului sau a tratamentului cu care acesta este de acord;

In cazul supunerii la orice fel de interventie medicals;

fn cazul participarii sale la invifimantul medical clinic si la cercetarea stiingifics,

In cazul fotografierii sau filmirii sale intr-o unitate medicala;

- In cazul donirii de sange in conditiile previzute de lege.

2.a.2. Consim{iméantul pacientului sau al reprezentantului legal al acestuia, dupd caz, nu este obligatoriu in
urmatoarele situatii:

- Cénd pacientul nu isi poate exprima voinia, dar este necesard o interventie medicala de urgenti,

- In cazul in care furnizorii de servicii medicale considerd ci interventia este In interesul pacientului, iar
reprezentantul legal refuzi si isi dea consimtiméntul, asistentul medical generalist, moasa si asistentul
medical sunt obligaii s3 anunfe medicul curant/de gardi (decizia fiind declinatd unei comisii de arbitraj de
specialitate).

2.a.3. Secretul profesional

a) Secretul profesional este obligatoriu.

b) Secretul profesional existd $i fatd de apartindtori, colegi sau alte persoane din sistemul sanitar,
neinteresate in tratament, chiar si dupi terminarea tratamentului si decesul pacientului.

¢) Obiectul secretului profesional 1l constituie tot ceea ce asistentul medical generalist, moaga i asistentul
medical, in calitatea lor de profesionist, au aflat direct sau indirect in legdturd cu viafa intima a pacientului, a
familiei, a apartindtorilor, precum §i problemele de diagnostic, prognostic, tratament, circumstanfe in
legaturd cu boala gi alte diverse fapte, inclusiv rezultatul autopsiei,

d) Acistentul medical generalist, moasa si asistentul medical rdspund disciplinar pentru destiinuirea
secretului profesional, exceptie ficand situatia in care pacientul si-a dat consimiiméntul expres pentru
divulgarea acestor informatii, in tot sau in parte.

e) Interesul general al unitafii sanitare (prevenirea si combaterea epidemiilor, a bolilor venerice, a bolilor cu
-extindere 1n masi si altele asemenea previzute de lege) primeaza fafd de interesul personal al pacientului.-- -
) In comunicirile stiintifice, cazurile vor fi astfel prezentate incét identitatea pacientului s& nu poatd fi
recunoscutd.

g) Informatiile cu caracter confidential pot fi furnizate de cétre asistentul medical generalist, moaga si
asistentul medical numai in cazul in care pacientul isi da consimj{méntul explicit sau daca legea o cere in
mod expres.
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ART. 27 Situatii speciale in practicarea profesiunii in sistem institutionalizat

6.1.Situatia bolnavului psihic

a) Persoanele cu tulburiiri psihice beneficiaza de asistenitd medicald si de ingrijiri de sandtate de aceeasi
calitate cu cele aplicate altor categorii de bolnavi §i adaptate cerinfelor lor de sanitate.

b) Orice persoani cu tulburdri psihice trebuie apératd de daunele pe care ar putea si i le producd
administrarea nejustificatd a unui medicament, tehnicd sau manevra de Ingrijire §i tratament, de maltratarile
din partea altor pacienti sau persoane ori de alte acte de natur3 si antreneze o suferint fizici sau psihica.

¢) Pacientul cu tulburiri psihice trebuie sd fie implicat in procesul de luare a deciziei atdt cit permite
capacitatea lui de Intelegere. In cazul in care pacientul cu tulburiiri psihice nu isi poate exprima liber vointa,
consim{Améantul in scris trebuie luat de la reprezentantul legal al acestuia.

d) Nu este necesari obtinerea consimtdméntului In conditiile previzute la alin. 2.a.1. atunci cdnd este
necesard interventia de urgenta.

e) Pacientul are dreptul s3 refuze sau sd opreascd o interventie medicald, dupd caz, asuméndu-gi in scris
rispunderea pentru decizia sa, consecintele refuzului sau ale opririi actelor medicale trebuie explicate
pacientului, cu informarea medicului, daca Intreruperea tratamentului sau a ingrijirilor are drept consecin{d
punerea in pericol a viefii pacientului.

f) Orice persoans care suferd de tulburiiri psihice trebuie tratatd cu omenie i respectul demnitétii umane,
trebuie si fic aparatd impotriva oricdror forme de exploatare economicd, sexuald sau de altd naturd,
fmpotriva tratamentelor vitdmétoare gi degradante.

g) Nu este admisa nicio discriminare bazata pe o tulburare psihica.

6.2. Prescrierea, eliberarea pe baza unei refete medicale i administrarea drogurilor

Prescrierea, eliberarea pe baza unei refete medicale §i administrarea drogurilor, in alte conditii decét cele
prevazute de lege, constituie infractiune.

6.3. Pacientul privat de libertate

Asistentului medical generalist, moagei §i asistentului medical care ingrijesc un pacient privat de libertate le
este interzis si aducd atingere integrititii fizice, psihice sau demnitatii acestuia. Dacd asistentul medical
generalist, moasa si asistentul medical constatd ci pacientul privat de libertate a suportat maltratari, acestia
au obligatia sd informeze organele competente.

6.4. Situatia pacientilor infectati cu HIV sau bolnavi de SIDA

a) Pacientii infectafi cu HIV sau bolnavi de SIDA au dreptul la ingrijire si tratament medical In mod
nediscriminatoriu, asistentul medical generalist, moasa si asistentul medical fiind obligafi s& asigure
ingrijirile de sinitate §i tratamentele prescrise acestor pacienti.

b) Pastrarea confidentialitatii asupra datelor privind persoanele infectate cu HIV sau bolnave de SIDA
este obligatorie pentru asistentul medical generalist, moasa si asistentul medical care au in ingrijire,
supraveghere si/sau tratament astfel de persoane.

¢) Intre specialistii medico-sanitari, informatiile cu privire la statusul HIV/SIDA al unui pacient trebuie si
fie comunicate.

- ART. 28 Practicarea profesiunii in sistem privat. Ingrijirile Ja domicilin - - -

(1) Asistentii medicali generaligti, moagele si asistentii medicali exercitd profesia in regim salarial §i/sau
independent.

(2) Asistentul medical generalist, moasa i asistentul medical care i5i desfisoard activitatea in calitate de
titular sau asociat al unui cabinet de practici medicald pot furniza ingrijiri medicale la domiciliu, dacd sunt
autorizafi in acest sens, in conformitate cu prevederile legale privind organizarea si funcfionarea ingrijirilor
la domiciliu.

(3) Asistentul medical generalist, moaga i asistentul medical sunt obligati s& comunice medicului care a
recomandat aceste servicii situatia evolutiei starii de sénéitate a pacientului ingrijit.
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(4) Asistentul medical generalist, moasa §i asistentul medical chemati intr-o familie ori colectivitate trebuie
si respecte regulile de igiena si de profilaxie, in exercitarea profesiei.

ART. 29 Probleme ale experimentirii pe om

(1) Se interzice provocarea de Imbolndviri artificiale unor oameni sdnatosi, din ratiuni experimentale.

(2) Dispozitiile prezentului articol se completeazi cu celelalte prevederi legale incidente In materie.

(3) Impunerea, cu forta sau prin inducere in eroare, a experimentului pe om reprezinti o abatere gravd pentru
orice asistent medical generalist, moagi si asistent medical care participi in mod voluntar §i constient la
asemenea fapte.

CAPITOLUL IV ETICA SI DEONTOLOGIA CONSILIERULUI JURIDIC

ART. 30 Principii deontologice

(1)Integritatea si autonomia profesionald, respectarea legilor, probitatea, onoarea, vigilenta,
confidentialitatea, organizarea, eficacitatea si perseverenfa sunt ideile diriguitoare care guverncaza
activitatea consilierului juridic.

(2) Indeplinirea corectd si in timp util a atributiilor profesionale conferd substantd principiului integritatii
profesionale.

(3) Autonomia si independenta profesionald a consilierului juridic se manifestd prin asumarea unor
responsabilititi si actionarea la moment oportun intr-un context determinat.

(4) Consilierii juridici sunt independenti din punct de vedere profesional §i se supun numai Constitutiei
Romaniei, legii, statutului profesiei si prezentului cod de deontologie profesionala.

(5) Prin independenta profesionald in sensul prezentului cod se intelege libertatea de actiune si de opinie care
este limitata doar prin dispozitii legale sau regulamentare aplicabile profesiei de consilier juridic.

(6) Corectitudinea si integritatea morala sunt valori fundamentale pe care consilierul juridic este obligat sa le
respecte atdt in timpul serviciului cat §i in afara acestuia.

(7) Rezultatul activitdti consilierului juridic este o consecin{i a urmdririi atente si continue a derulard
sarcinilor incredintate.

(8) Datoria fiecrui consilier juridic este sd pastreze secretul datelor si informatiilor de care a luat la
cunostintd in virtutea exercitérii profesiei cu exceptia unor dispozifii legale sau statutare contrare,

(9) Confidentialitatea datelor §i informatiilor detinute contribuie la crearea unui climat de siguranfd pentru
entitatea beneficiard a serviciilor oferite.

(10) Organizarea riguroasi a activititii consilierului juridic se face in scopul satisfacerii celor mai exigente
standarde de calitate gi eficacitate a muncii.

(11) Prin discernerea intre serviciul oferit si asteptirile beneficiarului, intre agteptdrile personale,
profesionale si consecintele economice, in activitatea consilierului juridic primeaza respectarea legii.

(12) Consilierul juridic este obligat si depund efortul necesar pentru realizarea §i reusita sarcinilor ce i
revin in exercitarea profesiei.

(13) Respectarea si aplicarea principiilor enunfate constituie un deziderat i un scop al exercitirii profesiei de
consilier juridic. Respectarea lor se impune chiar si In afara exercitdrii activitdtii profesionale, consilierul
juridic fiind obligat si se abtind de la sivérsirea de fapte ilegale sau contrarii dispozitiilor statutare ale
colegiului profesional din care face parte, de naturd a aduce atingere principiilor fundamentale, ordinii
publice si bunelor moravuri sau demnititii profesiei de consilier juridic.
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ART. 31 Conditii de exercitare a profesiei

(1) Consilierul juridic asigurd apdrarea drepturilor si intereselor legitime ale spitalului, in conformitate cu
Constitutia si cu legile arii.

(2) In virtutea unei pregatiri profesionale deosebite si a stapanirii perfecte a tehnicilor de asistentd, consiliere
si reprezentare consilierul juridic trebuie s& dovedeascd o amanuntitd cunoastere a problematicii cauzelor
supuse spre rezolvare.

(3) Apartenenta consilierului juridic pe baza unui contract individual de munca la spital nu aduce atingere
indatoririlor sale profesionale, oportunititii de a alege metodele de lucru sau posibilitifii de luare a unor
decizii in plan profesional.

(4) Consilierului juridic i este interzis in exercitarea profesiei si tolereze acte ilegale.

(5) Consilierul juridic nu se poate prevala de pozitia sa pentru a satisface anumite interese personale.

(6) El va refuza orice ofertd sau promisiune de avantaje ilicite si se va abtine de la acte care contravin
principiilor moralei si celor de ordine publica.

(7) Consilierul juridic este responsabil de concluziile si actiunile sale in exercitarea profesiei.

(8) Profesia de consilier juridic se exercitdi personal de cétre consilierul juridic fnscris pe Tabloul
profesional al consilierilor juridici definitivi sau stagiari, tinut de catre Colegiile Consilierilor Juridici din
Romania.

(9) Consilierul juridic va utiliza cu bun credintd mijloacele tehnice si baza materiald puse la dispozitie de
citre beneficiarul serviciilor sale.

ART. 32 indatoriri profesionale si raportarile dintre consilierii juridici

(1) Consilierul juridic trebuie si asigure transparenta activitagii sale in relatiile cu spitalul, precum si cu
tertele persoane sub rezerva respectirii obligafiei de confidentialitate.

(2) Lipsa de transparentd poate aduce prejudicii grave imaginii profesici de consilier juridic §i este interzisa
cu des@varsire.

(3) Consilierul juridic va evita desfigurarea unor activititi susceptibile de a leza libertatea sa de apreciere a
cauzelor incredintate spre rezolvare sau si fie pus intr-o situatie care poate fi perceputd ca fiind de naturd s
lezeze demnitatea profesiei.

(4) Consilierul juridic va accepta sarcinile pe care le considerd compatibile cu competenta si functia sa.

(5) Consilierul juridic va refuza sarcinile care contravin dipozitiilor legale sau prezentului cod si va lua
miisurile de precautie necesare pentru a evita situatiile similare.

(6) Consilierul juridic va evita orice conflict de interese care ar aduce atingere imaginii profesiei de consilier
sau a spitalului. Nu poate fi consideratd evitare de conflict situatia in care consilierul era obligat s& intervind
pentru restabilirea legalitatii si nu a intervenit.

(7) Consilierul juridic va respecta specificitatea exercitirii profesiei sals si va sustine independenta acesteia.
(8) Consilierul juridic va sprijini colegii in exercitarea profesiei, in aplicarea si apdrarea prezentului cod. El
va riaspunde favorabil la cererea de consultanti a acestora si 1i va ajuta in situafii dificile, In limita
-(9) Consilierul juridic va tine cont de opiniile §i practicile colegilor in méisura in care acestea nu contravin
principiilor generale cuprinse in prezentul cod.

(10) Se interzice consilierului juridic orice manifestare de concurentd neloiald iar exercitarea profesiei se
face exclusiv pe criterii de competentd profesionala.

ART. 33 Imaginea profesiei

(1) Relatiile intre consilierii juridici se bazeazd pe respect reciproc si bund credinfd pentru a constitui un
exemplu de integritate a unui corp profesional bine definit.

19



Fditiza Il a

SPITALUL CLINIC )
PROF. DR, THEODOR BURGHELE CODUL DE ETICA $SI DEONTOLOGIE AL|  Revizia
BUCURESTI SPITALULUI CLINIC ,,PROF. DR.

THEODOR BURGHELE” Pagina 20 din 45

Nr. exemplare:
Exemplar UNIC

(2) Consilierul juridic trebuie s& promoveze prin comportamentul siu in orice circumstanfe o imagine
favorabila profesiei sale. In acest sens consilieriul juridic va congtientiza consecinfele posibile ale
comportamentului siu profesional i ale actelor indeplinite in exercitarea profesiei.

(3) Promovarea unei imagini favorabile profesiei se realizeazi prin asigurarea unei prestatii de calitate.

(4) Fxercitarea profesiei de consilier impune obligatia de lirgire a orizonturilor cunoagterii profesionale.

(5) Consilierul juridic este obligat si-si desfdgoare cu maximi atentie activitatea profesionald si sd dea
dovadi de cinste si corectitudine in orice circumstante.

(6) Formarea imaginii profesiei de consilier este rezultatul efortului comun al tuturor reprezentantilor
profesiei de consilier juridic.

(7) Perfectionarea continud a profesiei de consilier juridic va fi asiguratd prin fixarea §i respectarea unor
obiective clare, in concordanta cu tendintele generale de dezvoltare ale societitii. Obiectivele generale ale
profesiei sunt comune tuturor consilierilor juridici §i se respectd ca atare.

(8) Celeritatea actiunilor consilierului juridic este esenfiald pentru activitatea acestuia, asigurénd indeplinirea
in conditii optime a sarcinilor incredintate. Consilierii juridici vor sprijini eforturile colegilor pentru
mentinerea unui climat de legalitate si profesionalism in domeniu.

Responsabilitatea profesionald a consilierilor juridici este angajata pentru nerespectarea normelor de
exercitare a profesiei stabilite prin lege, statutul profesiei §i actele normative in vigoare. Nerespectarea
normelor deontologice atrage raspunderea consilierului juridic.

CAPITOLUL V
DISPOZITII FINALE

1. Raspunderea personalului spitalului. : =

(1) Incalcarea dispozitiilor prezentului cod constituie abatere si atrage rdspunderea disciplinard a
personalului, in conditiile legii, care nu exclude raspunderea civila, penald, administrativé sau materiala.

2) Comisiile interne cu atributii disciplinare au competenta de a cerceta incilcarea prevederilor prezentului
cod de conduitd si de a propune aplicarea sanctiunilor disciplinare in conditiile Legii nr. 53/2003 Codul
Muncii republicatd, cu modificérile ulterioare.

(3) In cazurile in care faptele sdvérsite Intrunesc elementele constitutive ale unor infractiuni, vor fi sesizate
organele de urmirire penald competente, In conditiile legii.
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ANEXA 1

METODOLOGIA STABILIRII RISCURILOR S1 VULNERABILITATILOR ETICE

Metodologia propusi este o sintezd a mai multor abordari posibile in analiza riscurilor si vulnerabilitafilor:
In cadrul acestei metodologii lucrim cu urmitoarele definitii:

e Vulnerabilitate = slibiciune In sistemul de reglementare sau in cel de control al activitatilor, ce ar
putea fi exploatati declansénd o faptd reprobabild;

= Ameninfare = actiunca sau evenimentul potential care poate si apard tn cadrul activitatii;

e Risc = probabilitatea de aparific a unei amenintdri vizdnd un angajat, colectiv profesional sau
domeniu de activitate, determindnd cauze/vulnerabilitdfi specifice si de naturi si producd un
impact/efecte cu privire la indeplinirea obiectivelor activitafilor unui departament;

¢ Departament = forma de organizare care reuneste un ansamblu de angajati care realizeazi acelasi gen
de activitati si sunt expugi la riscuri similare.

Procesul prin care sunt identificate riscurile si vulnerabilititile cuprinde trei etape:

1. Formarea grupului de lucru pentru integritate/stabilirea persoanei responsabile cu analiza
vulnerabilititilor si riscurilor
1.1 Constituirea gi stabilirea componentei grupului de lucru /desemnarea persoanei responsabile.
1.2 Informarea personalului institutiei cu privire Ja aplicarea metodologiei la nivelul institutiet.
1.3 Instruirea membrilor grupului de lucru cu privire la aplicarea metodologiei si fixarea responsabilitatilor
individuale. o '
1.4 Responsabilititile grupului de lucru:
» Identificarea vulnerabilititilor si activitafilor/functiunilor cu risc;
» Colectarea datelor pentru a putea identifica problemele reale precum si solutiile acestor probleme;
o Redactarea raportului de evaluare a riscurilor si vulnerabilitififor la coruptie §i a masurilor de
remediere a acestora.

2. Identificarea vulnerabilititilor, amenintirilor si riscurilor
2.1 Pentru identificarea vulnerabilitdtilor, amenintirilor si riscurilor se vor desfigura urmaétoarele activititi
de cétre grupul de lucru:
- Elaborarea, in baza organigramei si a legislatiei, a listei cu atributiile principale ale angajatilor.
Dupi elaborarea acestei liste, se recomanda ca aceasta si fie supusd atentiei angajatilor institutiei prin e-
mail. Se includ toate recomandirile primite. Atributiile care sunt caracterizate de un nivel ridicat de
monopol si putere discrefionara de decizie, precum si de slaba prezenta a transparentei in procesul de luare a
deciziilor, sunt cel mai probabil vulnerabile. . S
- Identificarea ariilor de interventie
Fiecare membru al grupului de lucru va completa analiza multicriteriald. Rezultatele se centralizeaza la
nivelul grupului de lucru si se stabilesc ariile de interventie (atribufiile) pentru care se vor dezvolta misuri de
remediere. Dupé elaborarea acestei liste cu ariile de interventie se recomanda ca aceasta si fie supusi
atentiei angajatilor institutiei, fie prin e-mail, fie printr-o sedin{d internd (varianta recomandat#). Se includ
toate recomandérile primite.
- Organizarea unui atelier de lucru in care sa fie validatd lista cu atributiile vulnerabile si ariile de
interventie.
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Se recomandid ca la aceastd intilnire si fie invitati reprezentantii pacientilor, reprezentanti ai organizatiilor
neguvernamentale, reprezentan{i ai altor autoritdti publice. Aceste persoane vor primi lista de atributii
necompletati si vor fi rugate si evalueze care sunt cele mai vulnerabile atributii, care sunt efectiv
amenintirile (ex. oferirea de mitd pentru a primi, etc.), care sunt riscurile (probabilitatea de aparifie a
respectivei amenintari: probabilitate ridicatd, medie, scazutd). Fiecare atribufie va {i comentatd pe rind.
Invita{ii vor fi ncurajafi si completeze fiecare lista $i s# argumenteze de ce au considerat atribufia intr-un fel
sau altul. Discufia se va mentine la nivel general i nu va fi Incurajata discutia despre persoane individuale,
Grupul de ucru va redacta o minuti a atelierului de lucru in care vor fi scrise toate ameninarile si riscurile
jdentificate de participanii. Grupul de lucru va centraliza listele cu atributii completate de participanti $i va
compara atribufiile vulnerabile identificate intern cu cele identificate de beneficiarii serviciilor. Grupul de
lucru va compara analiza multicriteriald realizatd intern cu cea realizatd de beneficiarii serviciilor.

- Realizarea unui tabel cu atributiile vulnerabile, vulnerabilititile, amenintirile si riscurile.
Toate materialele realizate sunt centralizate si grupul de [ucru decide care sunt atributiile, vulnerabilitatile,
amenintarile si riscurile ce vor fi luate in calcul mai departe.
Grupul de lucru va completa:

3. Raport de evaluare a riscurilor §i vulnerabilitatilor si a misurilor de remediere

Ex: Atributia | Vulnerabilitatea | Amenintarea | Ridicat Contract farad
' - ' clauze clare
Achizitii 1.1. Lipsa unor | 1.1.1. Oferirea
publice de sisteme unei atentii Lipsa
servicii eficiente de angajatului cunogtintelor
inspectie si pentru a nu angajatului In
monitorizare a | cere detalii identificarea
calititii despre greselilor de
serviciilor calitatea proiectare
furnizate de serviciilor
cAstigitorii
licitatiei
Amenintarea | Mediu
1.1.2
Vulnerabilitatea | Ameninfarea | Mediu
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3.1 Riscurile si vulnerabilitiitile de care se va tine cont in evaluare vor fi in legatura cu:
Principiile care guverneazi conduita profesionald a personalului:

a) Prioritatea interesului public - principiu conform caruia personalul are indatotirea de a considera interesul
public mai presus decét interesul personal, fn exercitarea atributiilor functiei;

b) Asigurarea egalititii de tratament a cetitenilor - principiu conform céruia personalul are indatorirea de a
aplica acelagi regim juridic In situatii identice sau similare;

¢) Profesionalismul - principiu conform c#ruia personalul are obligatia de a indeplini atributiile de serviciu
cu responsabilitate, competentd, eficientd, corectitudine §i constiinciozitate;

d) Impartialitatea si nediscriminarea - principiu conform ciiruia angajatii sunt obligafi sd aibd o atitudine
obiectivi, neutrs fatd de orice interes politic, economic, religios sau de altd naturd, in exercitarea atributiilor
functiet;

¢) Integritatea morald - principiu conform caruia personalului ii este interzis sa solicite sau si accepte, direct
ori indirect, pentru el sau pentru altul, vreun avantaj ori beneficiu moral sau material;

f) Libertatea géndirii si a exprimdrii - principiu conform caruia personalul poate si-gi exprime si sa-si
fundamenteze opiniile, cu respectarea ordinii de drept si a bunelor moravuri;

g)Cinstea si corectitudinea - principiu conform ciiruia, in exercitarea functiei si in indeplinirea atributiilor de
serviciu, personalul trebuie si fie de bund-credinta si sd actioneze pentru indeplinirea conforma a atributiilor
de serviciu,;

h) Personal ori angajat - persoana Incadratd si numita intr-o functie in cadrul spitalului, in conditiile Legii ar.
53/2003, cu modificirile ulterioare.

i) Functie - ansamblul atributiilor si responsabilititilor stabilite, in temeiul legii, in fisa postului;

i) Interes public - acel interes care implicd garantarea si respectarea de citre spital, a drepturilor, libertatilor
si intereselor legitime ale cetifenilor, recunoscute de Constitutie, legislafia internd si tratatele internationale
la care Roménia este parte, precum si Indeplinirea atributiilor de serviciu, cu respectarea principiilor
eficientei, eficacitatii si economicitétii cheltuirii resurselor;

k) Interes personal - orice avantaj material sau de alta naturd, urmdrit ori obtinut, in mod direct sau indirect,
pentru sine ori pentru alfii, de cétre personal prin folosirea reputatiei, influentei, facilitatilor, relafiilor,
informatiilor la care are acces, ca urmare a exercitarii atributiilor functies;

1) Conflict de interese - acea situatie sau imprejurare in care interesul personal, direct ori indirect, al
angajatulul contravine interesului public, astfel incit afecteazi sau ar putea afecta independenta si
impartialitatea sa in luarea deciziilor ori indeplinirea la timp si cu obiectivitate a Indatoririlor care ii revin in
exercitarea functiei detinute;

m) Informatie de interes public - orice informatie care priveste activititile sau care rezulta din activitatea
unititii sanitare, si care este stabilitd astfel de citre conducerea institutiei, in baza prevederilor legale in
vigoare, indiferent de suportul ei;

n) Informatie cu privire la date personale - orice informatie privind o persoand identificatd sau identificabila.
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3.2. Tipuri de vulnerabilitiiti §i misuri, in obtinerea consimtimantului informat:

VULNERABILITATEA IDENTIFICATA

MASURI ADOPTATE PENRU DIMINUAREA
VULNERABILITATI

Pacientul adult nu are discernaméant

1. Se apeleazi la apartindtori pentru a obtine
consimtdmantul informat scris al acestuia.

2. In caz de urgentd daci viata pacientului este in
pericol, dupd demersuri de contactare a
apartinitorilor, o comisie formatd din cel putin doi
medici ai  unitaii  sanitare 1si  asumd
responsabilitatea actului medical necesar salvarii
vietii pacientului i consemneazd acestea in FOCG.

Starea pacientului s-a agravat brusc

1. Dacd pacientul nu mai este cooperant se
apeleazi la apartindtori.

2. In caz de urgentd daca viata pacientului este in
pericol, dupd demersurile de contactare a
apartinitorilor, o comisie formati din cel putin doi
medici ai  unitdfii  sanitare s asumad
responsabilitatea actului medical necesar salvérii
vietil pacientului si consemneazi acestea in FOCG.

Pacientul prezinti manifestiri agresive

1.Se aplicd mésurile din Protocolul de management
al stdrii de agitafie si se apeleaza la aparfinétori.

2. In caz de urgentd dacd viata pacientului este in
pericol, dupd demersurile de contactare a
apartinitorilor, o comisie formatd din cel putin doi
medici ai  unitdfii  sanitare Isi  asumd
responsabilitatea actului medical necesar salvirii
vietil pacientului si consemneaza acestea in FOCG,

Pacientul  refuza tratamentul/investigatia

propusa

1. Se va explica incd o datd pacientului riscurile la
care se supune daci refuza tratamentul/investigatia
propusi.

2. Dacd este posibil se incearcd gasirea unei
investigafii/tratament alternative.

3. Dacé toate aceste variante se epuizeazd fard
gisirea unei solufii ca pacientul si acorde
consimtdmAntul informat pacientului i se comunic
ci va fi externat.

Pacientul are un nivel de intelegere scizut si

nu'pbaté"l:omunic'a' adecvat cu medicil T

1. Se aplicd masurile din Procedura operationald de
Tratare & pacientului ¢ dizabilitat., |
2. Se va apela la un apartinitor care si medieze
dialogul cu pacientul.
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3.3. Alte vulnerabilititi in obtinerea consimtimantului:

Surdo mut
Nevazitor

Imigrant

bl el B U S ol alen

Nestiutor de carte

Cu anumite convingeri religioase
Care nu pot semna din cauza unei infirmitagi

Pacienti insotiti de altd persoand decét apartinatori sau reprezentant legal (ex.: prieten, vecin, etc)
Pacient institutionalizat
Consimtimantul este semnat mai térziu decat la debutul terapiei

3.4. Riscurile 5i vulnerabilititile propuse pentru neobtinerea consimtimantului informat.

1. Efectuarea 1.1. 1.1.1. Lipsa Instruire
tratamentului fird | Necunoagterea | Dezvoltarea cunostintelor | procedura
obtinerea de citre pacient | unui incident angajatului in
consimtamantului | prin sau accident pe identificarea

neinformare a | perioada gregelilor de

incidentelor s | manevrei proiectare

accidentelor pe

care manevra le

impune
2. Stabilirea 2.1. 2.1.2. Mediu Lipsa Instruire
planului de Necunoagterea | Dezvoltarea cunogtinielor | procedurd
investigatie fird | de cétre pacient | unui incident angajatului In
obtinerea prin sau accident pe identificarea
consimtidméntului | neinformare a | perioada greselilor de

incidentelor si | manevrei de proiectare

accidentelor pe | diagnostic

care

procedurile de

diagnostic le

pot dezvolta
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3. Neefectuarea | 3.2. 3.2.1 Mediu Lipsa Aplicarea
tratamentuiui Neacordarea Degradarea cunostintelor | Procedurii
pacientului ingrijirilor starii de angajatului in | privind
necooperant in sanatate a identificarea | constituirea
lipsa pacientului greselilor de comisiei de
consimtamantului iremediabil sau proiectare arbitraj/

CU urmari grave multidisciplinard
pentru a analiza
oportunitatea
unei interventii
medicale
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