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PREAMBUL

1. Codul de etica (deontologic), in continuare Cod, stipuleaza si incadreaza valorile,
principiile si normele de conduitd obligatorii pentru personalul angajat in
sistemul asistentei medicale.

2. Prevederile prezentului Cod nu contravin legislatiei Republicii Moldova,
normelor si recomandarilor internationale, si nu exclud sau substituie
prevederile actelor normative, regulamentelor si altor documente in vigoare care
reglementeaza activitatea profesionald medicala si farmaceutica.

3. Cerintele Codului 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 este menit sa promoveze standardele si valorile morale supreme si sa
contribuie la constientizarea unui comportament corespunzétor de cétre toti
membrii comunitatii medicale. '

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

6. La elaborarea Codului de Etica au participat specialisti ai Ministerului Sanatatii
si subdiviziunilor sale, USMF | Nicolae Testemitanu”, ai Centrului National
de Bioeticd, Comitetului de Eticd pentru studii clinice ale medicamentului si
metodelor noi de tratament, Companiei Nationale de Asigurari in Medicina,
Sindicatului ,.Sanatatea™, Ministerului Justitiei, Scolii 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).

7. Speram mult ca acest Cod va va indruma in activitatea Dumneavoastra zilnica, care
este mai mult decat o profesie, ¢ 0 artd, o vocatie, cu o permanenta daruire de
sine, 1n spiritul umanismului si in inevitabila conexiune cu cele mai sacre valori
umane.




Capitolul 1

DISPOZITII GENERALE. OBIECTUL, SCOPULSI SFERA DE
REGLEMENTARE

1. Codul deontologic al lucratorului medical si al farmacistului (in continuare —
Cod) reglementeaza conduita, valorile si angajamentele morale fundamentale In
baza cirora se exercitd profesiunea de lucrator medical si farmacist pe teritoriul
Republicii Moldova.

2. Prezentul Cod are drept scop:

a)  stabilirea normelor de conduita pentru lucratorii medicali si farmacistii din
Republica Moldova;

by cresterea prestigiului si consolidarea autoritatii profesiei de lucrdtor medical
si farmacist;

¢) instituirea unor standarde unice de conduita pentru toti lucratorii medicali si
farmacisti;

d) informarea cetatenilor cu privire la conduita pe care trebuie sd o adopte toti
lucratorii medicali si farmacistii din Republica Moldova;

e) prevenirea eventualelor incdlcari de origine morala.

3. Codul exprimd adeziunea Ilucratorilor medicali si a farmacistilor la
Declaratia Universala a Drepturilor Omului, adoptatd de Adunarea Generald a
Organizatiei Natiunilor Unite la 10 septembrie 1948, Conventia pentru Apérarea
Drepturilor Omului si Libertatilor Fundamentale, adoptata la 4 noiembrie 1950 la
Roma, alte tratate si conventii internationale la care Republica Moldova este parte
si se realizeaza prin intermediul urmatoarelor obiective:

a) ocrotirea drepturilor pacientilor;

b) respectarea obligatiilor profesionale;

¢) constientizarea unui comportament corespunzator de catre toti membrii
comunitatii medicale;

d) apdrarea demnitatii si a prestigiului profesiei de medic si farmacist.

4. Prezentul Cod se aplica tuturor lucratorilor medicali si farmacistilor din
Republica Moldova, care activeaza fie individual, fie in cadrul unor institutii
medicale ce presteazd servicii de sanatate ori acordd asistentd in domeniul
farmaceutic, indiferent de forma juridico-organizationala si tipul de proprietate al
acestora.

5.  Normele prezentului Cod se intemeiaza pe prevederile legislatiei Republicii
Moldova, ale tratatelor si conventiilor internationale la care Republica Moldova
este parte, totodatd nu exclud si nu substituie prevederile actelor normative care
reglementeazd activitatea profesionald a lucratorului medical si farmacistului.
6. Sanatatea omului este scopul suprem al actului medical.

7. Obligatia lucrdtorului medical si farmaceutic este de a apara sanéatatea fizica si
mintald a omului, de a promova un mod sanatos de viata, de a preveni imbolndvirile



si de a usura suferintele, respectind dreptul la viatd si demnitate al fiintei umane, fara
discriminari de varsta, sex, rasa, etnie, religie, nationalitate, conditie sociald, ideologie,
politica sau din orice alt motiv, atat in timp de pace, cat si in timp de razboi.

8.  Lucratorul medical si farmaceutic trebuie s dea dovadd de maxima vigilentd
in acordarea serviciului profesional si in evitarea complicatiilor previzibile la
pacientul aflat in Tngrijirea sa.

Capitolul 11
PRINCIPIILE DE CONDUITA iN ACTIVITATEA MEDICALA SI
FARMACEUTICA

9. Lucratorul medical si farmacistul trebuie sa fie model de comportament etico-
profesional.

10. In exercitarea profesiei, lucratorul medical si farmacistul se ghideazi de

urmaétoarele principii:

1)  profesionalism:

a) lucratorul medical si farmacistul au obligatia sa-si indeplineasca atributiile de

serviciu cu responsabilitate, competentd, eficientd, promptitudine si corectitudine;

b) lucrdtorul medical si farmacistul, in exercitarea profesiei, acorda prioritate

intereselor pacientului, care primeaza asupra oricaror alte interese;

¢) lucratorul medical si farmacistul trebuie sd dea dovada de maxima vigilenta

in acordarea servicitlor medicale si in cvitarea complicatiilor previzibile la

. pacientul aflat in ingrijirea lor;

d) este interzisd practicarea de catre lucratorul medical sau farmacist a unor

activitafi care dezonoreaza profesia medicala. Lucratorii medicali si farmacistii se

vor abtine, inclusiv in afara practicii profesionale, de la unele actiuni ce ar putea

sd compromitd-imaginea lucratorului medical;

2)  independenta profesionald — lucratorul medical si farmacistul se bucura de

independentd profesionala, libertatea prescriptiilor si actelor medicale pe care le

considera necesare, 1in limitele standardelor aprobate si cu interzicerea

rationamentului de rentabilitate cconomica sau de ordin administrativ;

3)  onestitate:

a) lucrdtorul medical si farmacistul au obligatia s exercite actele medicale

conform competentei profesionale dobandite cu corectitudine; .

b) 1n exercitarea profesiei, lucratorul medical si farmacistul trebuie sa

manifeste stimé fata de alte persoane, actionind si discutind sincer si corect orice

problema;

4)  integritate:

a)  lucrdtorul medical si farmacistul au obligatia de a sustine sanatatea fizica si

mintald a omului, de a promova un mod sanitos de via{d, de a preveni

imbolnavirile si de a usura suferintele, respectind dreptul la viatd si demnitate al

fiintei umane, fard discriminari de varsta, sex, rasa, etnie, religie, nationalitate,



conditie sociala, ideologie, politica sau din orice alt motiv, atat pe timp de pace,
cat si pe timp de razboi;

b) lucratorul medical si farmacistul au obligatia de formare si mentinere a unor
relatii profesionale in raporturile cu alti lucratori medicali si farmacisti;

5) respect si acceptare:

a) In exercitarea profesiei, lucrdtorul medical si farmacistul trebuie si fie
toleranti, atenti si intelegétori cu alte persoane, cu pérerile si valorile acestora;

b) relatia lucratorului medical si a farmacistului cu pacientul si reprezentantul
legal al acestuia trebuie sa fie bazatd pe respect mutual, incredere,
confidentialitate si tolerants;

¢) respectul fatd de fiinta umana nu inceteaza nici dupd moartea acesteia;

6) responsabilitate, bundvointa si solicitudine:

a) in exercitarea profesiei, lucratorul medical si farmacistul isi asuma
deplina responsabilitate in legétura cu deciziile luate;

b) lucratorul medical si farmacistul, in exercitarea profesiei, au obligatia de a
nivel a pacientului;

¢) lucratorul medical si farmacistul sunt obligati s participe la activitati de
formare continua;

d) lucratorul medical si farmacistul sunt in drept s& colaboreze si s coopereze
cu colegii in interesul stérii de bine a pacientului;

7) incredere — calificarea profesionald si nivelul moral al lucratorului
medical si farmacistului trebuie sa inspire incredere pacientilor;

8) - confidentialitate — lucratorul medical si farmacistul sunt obligati s&
pastreze confidentialitatea informatiilor referitoare la pacienti, obtinute in cadrul
activitatii sale profesionale;

9) loialitate:

a) lucritorul medical si farmacistul actioneaza cu buni-credinta in institutia in
care 1si desfasoara activitatea, precum si in relatia cu pacientul;

b) lucratorul medical si farmacistul au obligatia sa se abtina de la orice act
sau faptd care poate prejudicia imaginea, prestigiul sau interesele legale ale
institutiei Tn care activeaza sau ale pacientului.

11. lLucratorul medical sau farmacistul poate folosi numai calificarea la care are
dreptul conform pregatirii protfesionale, cu exceptia cazurilor de urgenta vitala.
12. Daca lucratorul medical sau farmacistul considerd ca nu are suficiente
cunostinfe sau experientd pentru a asigura o asistentd corespunzitoare, el este
obligat sa solicite un consult cu alti specialisti sau sa trimita bolnavul la acestia.



Capitolul 111

AUTORITATEA PROFESIONALA SI PRESTIGIUL
LUCRATORULUI MEDICAL SI AL FARMACISTULUL
INCREDEREA PACIENTULUI

13. Autoritatea lucratorului medical si a farmacistului reprezintd un capital
moral . personal si depinde de pregatirea profesionalda a acestuia. Autoritatea
lucratorului medical si a farmacistului presupune un anumit prestigiu, reputatie si
faima a persoanei in cauza.

14. Fiecare membru al comunitatii medicale si farmaceutice are obligatia de a
reactiona si a raporta autoritatilor ierarhic superioare cazurile care ar putea afecta
imaginea si autoritatea profesionald, ar avea impact negativ asupra prestigiului
profesiei de medic si farmacist, ar afecta reputatia institutiei in care activeaza,
sesizate in cadrul activitdtii profesionale.

15. Lucratorul medical si farmacistul trebuie sa participe nemijlocit la crearea si
protejarea imaginii pozitive a profesiei $i a institutiei pe care o reprezinta.

16. Lucratorul medical si farmacistul pot veni cu un mesaj public oficial din
partea institutiei in care activeazd doar la imputernicirea primitd din partea
administratici institutici. Orice informatie oferita, fie pacientului, fie
reprezentantilor mass-media, trebuie sa tina doar de competenta lui profesionala.
17. Increderea pacientului reprezintd un indicator al calitatii serviciului medical.
18. Profesia medicala este incompatibila cu duritatea, apatia, ignoranta, indiferenta,
-aroganta, nerabdarea etc., care afecteaza si discrediteaza atat autoritatea unui membru
in parte, cat si a colectivului profesional, a medicinii in ansamblu.

Capitolul 1V

PERFECTIONAREA SI FOLOSIREA CUNOSTINTELOR
PROFESIONALE. AUTOINSTRUIREA MEDICALA CONTINUA

19. Lucratorul medical si farmacistul trebuie sa isi dezvolte si sa 1si perfectioneze

continuu cunostintele si abilitatile profesionale, pe parcursul intregii activitati, sa

sporeasca autoritatea si prestigiul profesici medicale, pentru a merita stima si

increderea pacientilor si a colegilor,

20. Autoinstruirea este o responsabilitate importantd si permanentd a

membrilor comunitatii medicale si farmaceutice.

21. Recomandarile si prescriptiile clinice trebuie sa se bazeze pe dovezi
stiintifice.

22.  Lucratorul medical si farmaccutic trebuie sa fie model de comportament etico-
profesional, tinzind mereu sa-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.

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

Capitolul V

INTEGRITATEA LUCRATORULUI MEDICAL SI AL
FARMACISTULUI

24. Lucratorul medical si farmacistul nu trebuie sa se foloseasca de functie sau de
alte circumstante pentru a-si spori numarul de pacienti.
25. Lucratorul medical si farmacistul au obligatia sa evite implicarea in acte de
coruptie sau mituire. Acestia nu vor emite certificate sau alte documente medicale
care sd aduca lor personal sau pacientului un avantaj material nejustificat sau ilicit.
26. Este interzisa intelegerea dintre doi sau mai mulgi lucratori medicali, dintre
lucratorii medicali si farmacisti sau dintre lucratorii medicali sau farmacisti si
personalul auxiliar, angajat in unitatca medicala sau farmaceuticd, in vederea
obtinerii unor avantaje materiale. l.ucratorului medical i se interzice prescrierea
“medicamentelor in favoarea unor companii farmaceutice, in scopul obtinerii unor
profituri personale sau institutionale, precum si prepararea, eliberarea, distribuirea
si comercializarea produselor farmaceutice si parafarmaceutice.
27. Lucratorul medical si farmacistul nu pot, sub niciun motiv, sa
conditioneze diagnosticarea si tratamentul pacientului, solicitind de la acesta, de
la tutore sau apartinatorii sai bani, cadouri, servicii si alte avantaje.
28. Lucratorul medical si  farmacistul au obligatia sa protejeze
confidentialitatea informatiilor referitoare la pacienti, obtinute in cadrul
activitatii profesionale.
29. Lucrdatorul medical si farmacistul nu pot propune sau aplica pacientului
remedii sau procedee empirice sau insuficient demonstrate ca fiind benefice sau
lipsite de riscuri.
30. Se interzice utilizarea metodelor de diagnostic sau tratament fara suport
stiintific sau neacceptate de comunitatea medicald si care prezinta riscuri pentru
pacientl.
31. Se interzice practicarea oricaror forme de inselaciune.
32. In cazurile in care lucratorul medical sau farmacistul actioneaza la cererea
unui organde drept in baza unui act procedural, acesta trebuie sa se asigure ca
pacientul cunoaste situatia reala. Lucratorul medical sau farmacistul trebuie sa se



prezinte pacientului si sa-i explice scopul investigatiilor sau tratamentului aplicat.
33. Lucratorul medical si farmacistul vor refuza sa efectuieze vreo procedura
care poate aduce prejudicii pacientului.

34. Se interzice orice colaborare sau sprijin al persoanelor care practica ilegal
profesiunea de medic sau farmacist. lLucratorul medical si farmacistul au
obligatia sa informeze organele de drept competente despre existenta unor astfel
de situatii.

Capitolul VI
NORMELE DE CONDUITA IN RAPORTCU PACIENTUL
Sectiunea 1. Normele de conduita in activitatea medicala si farmaceutica

35. Profesia de medic si farmacist este incompatibila cu duritatea, apatia,
ignoranta, indiferenta, aroganta, nerabdarca, coruptia, discriminarea,
stigmatizarea, care afecteaza si discrediteaza atat autoritatea unui lucrator medical
ori farmacist in parte, cat si a colectivului profesional, a medicinei in ansamblu.
36. Lucratorul medical si farmacistul nu pot fi implicati in realizarea unor acte
degradante pentru fiinfa umana.

37. Din momentul in care au raspuns unei solicitdri, lucratorul medical si
farmacistul sunt obligati moral sa asigure bolnavului ingrijiri calificate, inclusiv
prin trimiterca pacientului la o unitate medicala sau la un specialist cu
competente superioare.

38. Lucratorul medical si farmacistul nu pot fi obligati sa-si exercite profesia in
conditii ce ar putea compromite calitatea ingrijirilor medicale si a actelor
profesionale, cu exceptia urgentelor medico-chirurgicale vitale.

39. Lucratorul medical si farmacistul au obligatia morala sa aduca la cunostinta
organelor competente orice situatie care ar putea prezenta pericol pentru sanatatea
publica.

40. Lucratorul medical si farmacistul trebuie sd respecte dreptul pacientului la
libera alegere a persoanelor implicate in actul medical.

41. Lucratorul medical si farmacistul solicitati sa acorde asistenta
medicald sau farmaceutica unei persoane private de libertate, inclusiv unui detinut,
nu pot sd provoace, direct sau indirect, sau sa favorizeze atingerea integritatii fizice
sau psihice a detinutului, inclusiv a demnitatii acestuia. Daca lucratorul medical sau
farmacistul va observa ca persoana in detentic necesitd ingrijiri medicale, una
dintre obligatiile morale si profesionale medicale va fi interventia in sprijinulsi
protejarea persoanei detinute, prin acordarea serviciilor de asistentd medicald sau
farmaceutica.



Sectiunea a 2-a. Normele de conduiti in raport cu pacientul si informarea
pacientului

42. Lucratorul medical si farmacistul trebuie sd ofere pacientului, la cererea
acestuia, informatii depline si pe inteles despre starea sinatatii sale, despre
etapele tratamentului, riscurile si rezultatele scontate.

43. In cazul in care sunt intocmite documente medicale, persoana la care se
refera’documentul emis trebuie informati cu privire la continutul acestuia.

44. Maniera de prezentare a informatiei trebuie sa inspire optimism, speranti
si incredere, fard a omite importanta factorului psihic.

45. Lucratorul medical si farmacistul trebuie sa respecte dreptul de decizie al
pacientulul, fara a-i impune convingerile personale si fird a exercita presiuni
psthice asupra acestuia.

46. Cu cat actul medical preconizat este mai complex si mai riscant, cu atat
informarea pacientului cu privire la riscurile si alternativele posibile trebuie sa fie
mai ampla.

47.  Prognosticul va fi comunicat familici doar cu consimtimantul pacientului.
48. Prognosticul grav va fi adus la cunostinta pacientului cu prudenta,
compasiune si tact, oferind pacientului suport psihoemotional si speranta, iar in
caz de necesitate, referire la consiliere psihologica.

49. Prognosticul real nu se va divulga in cazul in care pacientul declard ci nu
doreste sa afle adevirul. In asemenea caz, pot {1 informati unii membri ai familiei
~pacientului, conform indicatiilor acestuia.

Sectiunea a 3-a. Consimtimantul si acordul informat al pacientului

50. Consimtamantul pacientului este exprimat in conditiile legii.

51. Consimtamantul se considera implicit in cazurile in care pacientul se prezinta
personal pentru a beneficia de consultatia medicala sau este solicitatd o consultare
medicald la domiciliu.

52. Consimtamantul va fi acceptat doar dupd informarea deplina a pacientului cu
privire la diagnostic, prognostic, alternativele terapeutice, riscurile si avantajele
acestora.

53. Lucratorul medical trebuie sa se asigure ca refuzul pacientului nu este
conditionat de un moment de afect sau de suprasolicitare psihica. In cazurile
mentionate, cu acordul pacientului, lucratorul medical poate apela la ajutorul
rudelor sau al persoanelor apropiate, care pot sa ofere suport la luarea deciziei de
cétre pacient. In lipsa acestora, lucritorul medical va oferi suport pacientului in
luarea decizici in conformitate cu datoria profesionald, obiectivul primordial fiind
viata, sdnatatea si beneticiul pacientului. :

54. Consim{@mantul pacientului poate fi acceptat in forma verbala sau in forma
scrisd si se perfecteaza prin inscrierea in documentatia medicald a acestuia, cu



semnarea obligatorie de catrepacient sau reprezentantul sdu legal (ruda apropiatd)
si medicul curant sau personalul medical, unde vor fi indicate explicit denumirea
si conditiile actului medical preconizat, precum si riscurile posibile.

55. In situatiile de urgenta, cand viata pacientului este pusa in pericol, iar acesta
nu 1si poate exprima vointa si rudele sau reprezentantii sdi legali nu pot fi
contactati, consimtamantul va fi considerat implicit, iar lucratorul medical va face
tot posibilul pentru a salva viata pacientului, urmind ca acesta sa fie informat
ulterior despre amploarea actului medical efectuat.

56. In situatia pacientilor minori sau a persoanelor cu capacitate limitatd de
exercitiu, consimtamantul va fi exprimat de tutore, reprezentanti legali sau alte
persoane desemnate.

57. In cazul in care motivul incertitudinilor depaseste competenta profesionala si
are aspect social, juridic sau alt aspect nonmedical, se recomandd consultarea
comitetelor de etica (bioeticd)existente la nivel institutional, care se vor pronunta
In acest sens. prin emiterea recomandarilor respective.

Sectiunea a 4-a. Confidentialitatea si secretul profesional

58. Confidentialitatea este dreptul pacientului ca informatia referitoare la starea
sanatatii sale fizice si psihice, aspectele intime ale vietii personale sd nu fie
divulgatd unor persoane terte, in conditiile l.egii privind protectia datelor cu
caracter personal.

59. Lucratorul medical si farmacistul au datoria de a proteja confidentialitatea
informatiilor referitoare la pacienti, obtinute in cadrul activitatii lor profesionale
prin procesul de acumulare, stocare, transmitere, primire ori distrugere a datelor.
60. Informatiile confidentiale pot fi dezvaluite:

a) cu consimtamantul scris al pacientului;

b) cuconsimtamantul scris al tutorelui/reprezentantul legal al pacientului, atunci
cand varsta pacientului sau starea lui de sanatate nu permite consimtirea direct;
c) in cazul prevenirii afectdrii majore sau punerii in pericol a sanatatii
pacientului, a unei terte persoane sau a publicului in general;

d) la cererea organelor de urmarire penald, a procuraturii si  instantei
judecatoresti  In legatura cu efectuarea urmaririi penale sau a cercetarii
judecatoresti;

e) in alte situatii prevazute de lege.

61. Divulgarea informatiei private, in cazurile mentionate la pct.54, trebuie si
se faca cu precautie, fard a aduce prejudicii morale pacientului, cu maxim
respect pentru demnitatea acestuia.



Sectiunea a 5-a. Situatiile de urgentia. Calamitatile naturale si situatiile de
forta majora

62. Lucratorul medical si farmacistul care se afla linga un pacient ranit sau in
pericol au obligatia sa-i acorde asistentd medicalda la nivelul posibilitatilor
momentului si locului sau sd se asigure ca acesta primeste ingrijirile necesare.
63. In caz de pericol de moarte, lucratorul medical va raimane linga pacient atat
timp cat este nevoie de ajutorul lui profesional.

64. *In caz de situatii exceptionale, lucratorul medical si farmacistul vor oferi
serviciile lor profesionale imediat ce au luat cunostintd despre eveniment.

65. In caz de forta majora sau de situatii exceptionale, lucratorul medical si
farmacistul nu au dreptul sa-si abandoneze bolnavii, cu exceptia cazului in care
Organul de conducere ierarhic superior (Ministerul Sanatatii al Republivii
Moldova) permite acest lucru printr-un ordin emis in conformitate cu legea.

66. In situatiile de urgenta, cand este pusa.in pericol viata pacientului, iar acesta nu-
si poate exprima vointa si rudele sau reprezentantii sdi legali nu pot fi contactati,
consim{@mantul va fi considerat implicit, iar lucratorul medical va face tot posibilul
pentru a salva viaia pacientului, urmind ca acesta sd fie informat ulterior despre
amploarea actului medical efectuat.

Sectiunea a 6-a. Cercetarea biomedicala pe subiecti umani

67. In studiul pe subiecti umani, binele individului primeaza asupra binelui
societatii si al stiintei.

68. Lucratorul medical si farmacistul implicati in cercetarea biomedicala (studiu
clinic) au datoria de a promova si a proteja viata, sdndtatea, intimitatea si
demnitatea subiectilor umani care participa la cercetare.

69. Lucratorul medical si farmacistul trebuie sd ia toate masurile necesare pentru
a proteja intimitatea subiectilor participanti la cercetare, pentru a pistra
confidentialitatea informatiilor despre acestia, minimalizind, pe cdt de posibil,
impactul cercetdrii asupra integritatii lor fizice si psihice.

70. Se interzice orice activitate terapeutica sau experimentald pe om din orgoliu.
71. Subiectul uman poate participa la o cercetare biomedicala (studiu clinic) doar
in mod voluntar si numai dupa ce si-a exprimat consimtdmantul in scris, iar daca
nu este capabil sa-si exprime consimtdmantul in cunostinta de cauza, dupa ce
reprezentantul sdu legal si-a dat consimtamantul scris, fiind informat despre natura,
amploarea, consecintele si riscurile studiului clinic.

72. Subiectii se pot retrage oricand din cercetarea biomedicala (studiu clinic) prin
revocarea consimtdmantului scris, fara prejudicii pentru ei.

73. Refuzul unui pacient de a participa la o cercetare biomedicala (studlu clinic)
nu trebuiesa influenteze calitatea relatiei medic-pacient.

74. Fortarea sau inducerea in eroare a subiectului pentru a participa la cercetarea
biomedicalad (studiu clinic) constituie o grava incalcare a principiilor eticii



medicale si a legislatiei in vigoare.

75. Orice cercetare biomedicala (studiu clinic) cu implicare de subiecti umani,
bolnavi sau sinatosi, va trebui sa fie avizatd in mod obligatoriu de catre Comitetul
National de Expertiza Etica pentru Studiul Clinic, abilitat cu acest drept.
Sectiunea a 7-a. Atentarca la viata, integritatea fizicid si psihica a
pacientului. Dileme contemporane

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

77. Prin actiunile lor profesionale, lucratorul medical si farmacistul nu vor
supune pacientul la nici un act interzis de lege, chiar daca exista cererea expresa a
pacientului respectiv sau a reprezentantului acestuia.

78. Lucritorul medical si farmacistul nu vor asista si nu vor Indemna bolnavul
la sinucideresau autovitamari prin sfaturi, recomandari, imprumut de instrumente
si alte mijloace, precum si va refuza orice explicatie sau ajutor in acest sens.

79. Lucratorul medical si farmacistul nu vor practica mutilarea pacientului fara
documente justificate medical si fara consimtamantul informat al acestuia, cu
exceptia situatiilor de urgenta ce implica risc vital.

80. Intreruperea sarcinii poate fi practicata doar in cazurile si conditiile prevazute
de lege.

81. Lucratorul medical are obligatia de a informa in detaliu orice donator de
organe, tesuturi, singe despre natura interventiei preconizate si consecintele
- posibile.

82. Medicul implicat in procedura de transplant nu are dreptul sd participe la
constatarea stirii de moarte cerebrala a donatorului de organe sau tesuturi.

83. Lucratorul medical trebuie s& manifeste o atitudine echitabila si fara restrictii
fata de cuplurile care au apelat la serviciul de reproducere umana asistatd, iar
copilul nascut ca urmare a acestei proceduri va putea beneficia de toate drepturile
copilului conceput pe cale naturala.

84. Se interzice producerea de embrioni umani in scop de cercetare
stiintifica si comercializare.

Capitolul V11

NORMELE DE CONDUITA COLEGIALE

85. Lucratorul medical si farmacistul vor avea un comportament bazat pe respect,
corectitudine si amabilitate in relatiile cu toti colegii.

86. Blamarea si defaimarea colegilor in prezenta pacientilor, a personalului
sanitar sau al altor persoane, precum si orice expresie sau act capabil sa
compromitd increderea in medicul curant si autoritatea acestuia constituie o
incalcare a regulilor etice si deontologice.



87. Lucratorul medical si farmacistul vor cere parerea unui coleg sau vor
recomanda pacientului consultarea altor colegi in cazul In care considerd ca
propriile abilitati si cunostinte sunt insuficiente.

88. Daca propunerea pentru consultare vine din partea pacientului sau a rudelor
acestuia, medicul curant este obligat sa organizeze consultarea.

89. Medicul care anterior a consultat pacientul, la propunerea acestuia sau a
rudelor, in cadrul adresarii sau internarii curente, nu va examina pacientul din
proprie’ initiativa, fara aprobarca medicului curant, cu exceptia cazurilor de
urgenta.-

90. In cazul in care 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 consultarii.

91. In cadrul consultului medical comun se va pastra atmosfera de stima si
respect reciproc si se va exclude orice manifestare de superioritate fatd de medicul
curant. )

92. Cazul si observatiile critice nu se vor discuta in prezenta bolnavului sau a altor
persoane straine, chiar daca este vorba de lucrédtori medicali sau farmaceutici ce
se afld in subordine.

93. 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.

94. Medicul curant este liber sa se¢ retragd de la tratament in cazul in care
parerea medicilor care au participat la consultare prevaleaza in opinia pacientului
sau a rudelor acestuia.

Capitolul VIII

ERORILE MEDICALE SI RISCUL PROFESIONAL
95. Pozitia pe care o adopta lucratorii medicali si farmacistii fatd de eroarea
medicald trebuie sa aiba drept criteriu esential binele pacientului.
96. Fiecare lucrator medical si farmacist este obligat, din punct de vedere moral,
sd raporteze specialistilor din domeniu comiterea unor greseli (erori) proprii sau
depistarea acestora in lucrul colegilor sii, in cazul in care pot fi afectate viata,
sanatatea si binele pacientului.
97. Constatarca greselii, manifcestatda prin omitere sau comitere, ramane un
criteriu imperios de apreciere a responsabilitatii lucratorului medical sau farmaceutic
in relatia dintre necesitatea si libertatea profesionala.
98. Atitudinea competenta, onesta si atenta a colegilor va servi drept exemplu moral
pentru lucrdtorul medical sau farmaceutic care a gresit.
99. Lucratorul medical si farmacistul trebuie sd ia in considerare si si evalueze
cele mai mici riscuri prin atitudine prudenta si acuratete, inclusiv riscurile
supuse normdrii, adica susceptibile de evaluare anticipata, precum si riscurile



nesupuse normarii, rezultate din situatii de urgenta.

100. In scopul reducerii erorilor medicale, lucriatorul medical si farmacistul
trebuie sd actioneze cu prudentd, scepticism obiectiv, vigilentd si entuziasm
moderat, sd dea dovada de scrupulozitate stiintifica.

Capitolul IX

COMITETELE DE ETICA (BIOETICA)
101. In vederea aplicarii prevederilor prezentului Cod, in cadrul institutiilor
medicale si farmaceutice se creeaza comitete de etica (bioetica), care isi desfasoara
activitatea In baza unui regulament, al carui model se aproba de catre Ministerul
Sanatatii. ~
102. Comitetele de etica (bioetica) sunt structuri in cadrul institutiilor medicale si
farmaceutice, constituite in scopul prevenirii si solutiondrii problemelor
complicate de ordin moral, aparute in activitatea stiintificdi biomedicala
contemporand si in practica clinica.
103. Comitetele de etica (bioeticd) sunt obligate sd promoveze si sa
monitorizeze implementarea valorilor si normelor stipulate in prezentul Cod.
104. Conducerea institutiilor medicale este obligata sa asigure conditii adecvate
pentru activitatea comitetelor de eticd (bioeticd).
105. Cheltuielile ce tin de activitatea comitetului de etica (bioeticd) sunt acoperite
din contul institutiilor medicale.
106. Comitetul de etica (bioeticd) este un organ colegial format din persoane
competente, care nu sunt salarizate si reprezintd atat domenii medicale, cat si alte
domenii.
107. Comitetul de etica (bioetica) se intruneste la cererea pacientului sau a
rudelor acestuia,a unui medic sau grup de medici, a administratiei spitalului sau a
unor‘organizatii non-guvernamentale, sindicate, altor persoane interesate.
108. Comitetul de etica (bioctica) arc functic consultativa. In fiecare caz de
incélcare a prezentului Cod, precum si a altor norme in domeniu, comitetul de
eticd (bioeticd) prezintd conducerii institutiei medicale un raport privind
examinarea sesizarii despre incélcare, care va cuprinde recomandari si modalitati
de solutionare a acestora.
109. Conducerea (administratia) institutiilor medicale si farmaceutice va lua
decizia finaldcu privire la cazurile de incalcare a prezentului Cod si la aplicarea
sanctiunilor, care vor fi aduse la cunostinta persoanelor interesate.
110. Raportul comitetului de etica (bioetica) trebuie sa fie in acord cu prevederile
stipulate in legislatia in vigoare a Republicii Moldova si in conformitate cu
tratatele internationale.



Capitolul X

RESPONSABILITATEA CONDUCATORILOR
INSTITUTIHHLOR MEDICALE SI FARMACEUTICE

111. Conducatorii institutiilor medicale si farmaceutice trebuie sa ia masurile
necesare pentru prevenirea cazurilor de incalcare a normelor de conduita de catre
lucratorii medicali si farmacisti.

112. Monitorizarea, informarca si  indrumarea corectd a lucratorilor
medicali si  a farmacistilor pentru o activitate etica si de calitate constituie
principalele mijloace de punere in aplicare a prevederilor prezentului Cod de catre
administratia institutitlor medicale si farmaceutice.

113. Conducdtorii institutiilor medicale si farmaceutice au responsabilitatea
elaborarii unor instrumente de promovare si monitorizare continud in randul
lucratorilor medicali si farmacistilor, a valorilor si normelor prezentului Cod.

114. Conducatorii institutiilor medicale si farmaceutice sunt responsabili de
actiunile lucratorilor medicali si farmacistilor savarsite cu incédlcarea normelor
morale si de conduita stabilitede prezentul Cod.

115. Conducatorii institutiilor medicale si farmaceutice, indiferent de forma
juridico- organizationala si tipul de proprietate, sunt obligati sa asigure in institutia
subordonatd un climat de integritate institutionald, prin aplicarea politicilor
anticoruptie nationale si sectoriale, precum si a cerintelor specifice de integritate
profesionald, in special denuntarea si tratarea influentelor necorespunzitoare,
accidentelor fara urmari negative pentru sanatatea pacientului, situatiilor
periculoase (metode nesigure de tratament, aparataje medicale nesigure),
evenimentelor extreme care pot afecta serios sanatatea pacientului. Persoana care
a intocmit raportul sau declaratia va i informata despre masurile luate.

Capitolul XI

RASPUNDEREA PENTRU INCALCAREA PREVEDERILOR
PREZENTULUI COD

Sectiunea 1. Raspunderea pentru incilcarea prevederilor prezentului Cod

116. Prezentul Cod nu exclude si nu substituie actele normative si institutionale

care stabilesc atributiile, responsabilitatea, drepturile si obligatiile membrilor

comunitatii medicale si farmaccutice.

117. Membrii  comunitdtii medicale sunt obligati sa respecte prevederile
prezentului Cod.

118. La aparitia problemelor privind aplicarea prevederilor prezentului Cod sau in

caz de incertitudine in luarea deciziilor, membrii comunitatii medicale vor consulta

comitetele de etica (bioetica).



Sectiunea a 2-a.Sanctiuni

119. Lucratorii medicali si farmacistii care incalca juramantul medicului, prezentul
Cod, precum si prevederile altor acte normative raspund disciplinar.

120. in functie de gradul de incélcare a normelor, pot fi aplicate urmitoarele
sanctiuni:

1) avertismentul;

2) mustrarea;

3) mustrarea aspra.

121. Sanctiunile disciplinare se aplica in conditiile Codului Muncii al Republicii
Moldova nr.154-XV din 28 martie 2003.

122. Conducatorii unitatilor medicale si farmaceutice au obligatia de a pune la
dispozitia persoanelor cu atributii de investigare a abaterii disciplinare actele
solicitate, precum si orice alte date si informatii necesare solutiondrii cazului.
123. Raspunderea disciplinara a lucratorului medical sau a farmacistului nu
exclude raspunderea penald, contraventionald, civila sau materiala a acestuia.



