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Premessa

e E innegabile che fino a quando non si sono
realizzati nel secolo scorso, il Novecento, i
grandi Sistemi Sanitari, sia su base universale e
solidaristica come quello italiano e/o inglese sia
su base prevalentemente assicurativa come
quello vigente in USA, I'opera professionale del
medico ha goduto di una autonomia indiscussa
che gli consentiva di fornire la sua prestazione
in assoluta liberta, senza vincoli di qualunque
natura ne obblighi di rapporti professionali
coordinati. Questo  peraltro  valorizzo
maggiormente le norme deontologiche dei

Codici.



e L'avvento dei sistemi nazionali, e oggi regionali,
che erogano le prestazioni sanitarie a tutti i
cittadini per conto dello Stato, nell’'ambito di
contratti, convenzioni con professionisti e
strutture ospedaliere pubbliche e private, ha di
fatto posto sul tappeto con sempre maggior
forza il tema dellimpiego delle risorse
disponibili correlato alla erogazione delle
migliori prestazioni assistenziali. Da tale
principio e scaturita in modo naturale
'esigenza da un lato di ottimizzare i rapporti
fra colleghi e dall’altro di introdurre alcuni
principi sostanziali valorizzandoli nel Codice
Deontologico.




Codice di Deontologia Medica @

Art. 3
Doveri generali e competenze del medico

Doveri del medico sono la tutela della vita, della
salute psico-fisica, il trattamento del dolore e |l
sollievo della sofferenza, nel rispetto della liberta e
della dignita della persona, senza discriminazione
alcuna, quali che siano le condizioni istituzionali o
sociali nelle quali opera.



Al fine di tutelare la salute individuale e collettiva, il
medico esercita attivita basate sulle competenze,
specifiche ed esclusive, previste negli obiettivi
formativi degli Ordinamenti didattici dei Corsi di
Laurea in Medicina e Chirurgia e Odontoiatria e
Protesi dentaria, integrate e ampliate dallo sviluppo
delle conoscenze in medicina, delle abilita tecniche e
non tecniche connesse alla pratica professionale,
delle innovazioni organizzative e gestionali in sanita,
dellinsegnamento e della ricerca.

La diagnosi a fini preventivi, terapeutici e riabilitativi
€ una diretta, esclusiva e non delegabile competenza
del medico e impegna la sua autonomia e
responsabilita.

Tali attivita, legittimate dall’abilitazione dello Stato e
dall’iscrizione agli Ordini professionali nei rispettivi
Albi, sono altresi definite dal Codice.



Art. 4
Liberta e indipendenza della professione.
Autonomia e responsabilita del medico

’esercizio professionale del medico é fondato sui
principi di liberta, indibendenza, autonomia e
responsabilita.

Il medico ispira la propria attivita professionale ai
principi e alle regole della deontologia
brofessionale senza sottostare a interessi,
imposizioni o condizionamenti di qualsiasi natura.



Art. 6
Qualita professionale e gestionale

Il medico fonda P’esercizio delle proprie
competenze tecnico-professionali sui
principi di efficacia e di appropriatezza,
aggiornandoli alle conoscenze scientifiche
disponibili e mediante una costante verifica e
revisione dei propri atti.

Il medico, in ogni ambito operativo, persegue l'uso
ottimale delle risorse pubbliche e private
salvaguardando ['efficacia, la sicurezza e
umanizzazione dei servizi sanitari, contrastando
ogni forma di discriminazione nell’accesso alle
cure.




Art. I3

Prescrizione a fini di prevenzione, diagnosi,
cura e riabilitazione

La prescrizione a fini di prevenzione, diagnosi, cura e
riabilitazione & una diretta, specifica, esclusiva e non
delegabile competenza del medico, impegna la sua
autonomia e responsabilita e deve far seguito a una
diagnosi circostanziata o a un fondato sospetto
diagnostico.

La prescrizione deve fondarsi sulle evidenze
scientifiche disponibili, sull’'uso ottimale delle
risorse e sul rispetto dei principi di efficacia
clinica, di sicurezza e di appropriatezza.




I medico tiene conto delle linee guida
diagnostico-terapeutiche accreditate da fonti
autorevoli e indipendenti quali raccomandazioni e
ne valuta I'applicabilita al caso specifico.

L’adozione di protocolli diagnostico-terapeutici o
di percorsi clinico-assistenziali impegna la diretta
responsabilita del medico nella verifica della
tollerabilita e dell’efficacia sui soggetti coinvolti.

Il _medico € tenuto a un’adeguata conoscenza
della natura e degli effetti dei farmaci prescritti,
delle loro indicazioni, controindicazioni, interazioni
e reazioni individuali prevedibili e delle modalita
di _impiego appropriato, efficace e sicuro dei
mezzi diagnostico-terapeutici.




Il medico segnala tempestivamente all’Autorita
competente le reazioni avverse o sospette da
farmaci e gli eventi sfavorevoli o sospetti derivanti
dall’utilizzo di presidi biomedicali.

Il medico puo prescrivere farmaci non ancora
registrati o non autorizzati al commercio oppure
ber indicazioni o a dosaggi non previsti dalla
scheda tecnica, se la loro tollerabilita ed efficacia
e scientificamente fondata e i rischi sono
broporzionati ai benefici attesi; in tali casi motiva
Iattivita, acquisisce il consenso informato scritto
del paziente e valuta nel tempo gli effetti.



Il medico puo prescrivere, sotto la sua diretta
responsabilita e per singoli casi, farmaci che abbiano
superato esclusivamente le fasi di sperimentazione
relative alla sicurezza e alla tollerabilita, nel rigoroso
rispetto dell’ordinamento.

Il medico non acconsente alla richiesta di una
brescrizione da parte dellassistito al solo scopo di
compiacerlo.

I medico non adotta né diffonde pratiche
diagnostiche o terapeutiche delle quali non € resa
disponibile idonea documentazione scientifica e
clinica valutabile dalla comunita professionale e
dallAutorita competente.

Il medico non deve adottare né diffondere terapie
segrete.



Art. |19

Aggiornamento e formazione professionale
permanente

Il medico, nel corso di tutta la sua vita
professionale, persegue 'aggiornamento costante
e la formazione continua per lo sviluppo delle
conoscenze e delle competenze professiondli
tecniche e non tecniche, favorendone la diffusione
ai discenti e ai collaboratori.

Il medico assolve agli obblighi formativi.

L’Ordine certifica agli iscritti ai propri Albi i crediti
acquisiti nei percorsi formativi e ne valuta le
eventuali inadempienze.



Art. 66
Rapporto con altre professioni sanitarie

I medico si adopera per favorire la
collaborazione, la condivisione e lintegrazione fra
tutti i professionisti sanitari coinvolti nel processo
di assistenza e di cura, nel rispetto delle
recibroche competenze, autonomie e correlate
responsabilita.

Il medico sostiene la formazione
interprofessionale, il  miglioramento  delle
organizzazioni sanitarie nel rispetto delle attivita
riservate e delle funzioni assegnate e svolte e
'osservanza delle regole deontologiche.
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