KOJIEKC BPAYEEHOM DTUKH

I'BY3 PK «Kepuenckuit poouibHblii 00M»

1. O6wue nonoxcenusn

1.1. I'naBHas 11emp MpOQECCHOHANLHOW ACATCIBHOCTH Bpadya — COXPAHCHHUE JKU3HU YCIIOBEKa,
nmpodmiiakTiKa 3a00JIeBaHUH W BOCCTAHOBJICHHE 3I0POBBS, a TakKe YMCHBIICHHE CTpagaHuil IpH
HEW3JIeUnMbIX 3a0oieBaHusAx. CBoMm 00sf3aHHOCTH Bpad BBIMOJHAET, CJIEAysS TOJOCY COBECTH,
PYKOBOJICTBYSCH KJIATBOM [ Mnmokpara, OpuHIKIIAMUA TyMaHU3Ma U MUJIOCEPIUs, JOKYMEHTaMU MUPOBOTO
coobmecTBa 1o dtHKe, CT. 41 Koncturynum Poccun m ®@epepanbHbiM 3ak0oHOM «O0 OCHOBaxX OXpaHBI
30pOBbs rpakaaH B Poccuiickoit @eneparum» ot 21 HosiOps 2011 1. Ne 323-D3.

1.2. Bpau HeceT BCIO MOJHOTY OTBETCTBEHHOCTH 3a CBOU peIIeHHs M AeicTBus. [ns aToro oH
00s13aH CHCTEMaTHYeCKH NPo(ecCHOHATBEHO COBEPILIEHCTBOBATHCS, MAMSTYsI, YTO Ka4eCTBO OKA3bIBAEMOM
OOJIbHBIM TTOMOILM HHUKOTJa HE MOXKET OBITh BBILIE €r0 3HAHUM M yMeHMH. B cBoeil nesrenbHOCTH Bpad
JIOJDKEH UCIIOJIb30BaTh MOCIEAHUE JOCTHKEHUS MEAUIIMHCKON HAyKH, U3BECTHBIE €EMY U PA3PEIICHHBIE K
HIPUMEHEHUIO.

1.3. Hacrosmmii kofeKke MpUHAT Ha KOH(GEpeHInH TpyAaoBoro komiektusa [ Y3 PK «Kepuenckuii
POOUTBHBIIL OOM» « » 2015 1. m sBIISIETCS 00SA3aTEIBHBIM IS HCTIOTHEHUS BCEMH BpadaMH
YUPEKICHUS.

1.4. B ocHOBy Hacrosimero komekca mnojoxkeHbl Komexc BpaueOHOM stuku PO (1997 1) u
MexayHapoaHbIl KojeKke BpadeOHON »tuku (mpuHAT 3-eii ['enepanmbHON Accambieelt BcemmpHoit
MenummacKoi Acconmanuu, Jlonnon, BemukoOpuranus, okTsaOps 1949, nomomnen 22-oit BcemmpHoit
MenumuHckoit Accambneeti, Cuaneii, ABctpanus, aBryct 1968 u 35-oit Becemuproit MemunmHCKoM
Accambreeit, Benenns, Utanus, oktsaops 1983)

2. OcHnogHble o6a3annocmu epaueil

2.1. Bpau 00si3aH OKa3bIBaTh MAIMEHTY KAaYECTBEHHYIO MEIWIIMHCKYIO TOMOIIb, OTBEYAIOIIYIO
MPUHIIMIIAM TYMaHHOCTH U MPO(eCcCHOHATBFHBIM CTaHIapTaM.

2.2. Kak B MHpHOe, Tak U B BOCHHOE BpeMs Bpau JOJDKEH OKa3bIBaTb MEAMIIMHCKYIO IOMOIIb
moboMy B Hell HyX7aalolemycs HE3aBHCMMO OT BO3pacTa, I0ja, pachl, HAHMOHAJIBHOCTH,
BEPOMCIIOBEIAHUS, COLMAIBHOTO IIOJIOKEHUS, IOJIMTHYECKUX B3[VISIIOB, TPaXKAAaHCTBA U JIPYTHX
HEMEIUIIMHCKUX (PaKTOPOB, BKITIOUAsl MaTepHaIbHOE MOJIOKEHHE.

2.3.Bpau nomxkeH CTaBUTh BO IJIaBy YyIJIa COCTPAJaHUE U YBAKEHHUE K YEIOBEUYECCKOMY
JNOCTOMHCTBY TAIlMEHTa W TIOJHOCTHIO OTBEYaTh 32 BCE acCleKThl MEAWIMHCKONH TIOMOIIHM, BHE
3aBHCHUMOCTH OT COOCTBEHHOH MPO(EeCCHOHAILHOM CIICIMATU3AIMN U ITHYSCKUX [IEHHOCTEH.

2.4. MoTuBbl MaTepHaJbHOW, JUYHOM BHITOABl HE JOJDKHBI OKa3bIBaTh BIMSHHUA Ha TMPHUHATHE
BpavdoM NPO(EeCcCHOHAIBHOTO PEILICHHUS.

2.5. Bpau He MOmKeH MPUHUMATh MOOMIPEHHH OT (PUPM-M3TOTOBUTENEH M pacmpOCTpaHUTeNeH
JIEKapCTBEHHBIX NPENapaToB, 3a Ha3HAYEHHUE MpeIaraeMbIX MU JIEKapCTB.

2.6. Bpau nomkeH Mpu Ha3HAYEHUU JEKapCTB CTPOTO PYKOBOACTBOBATHCS MEIUIIMHCKUMU
MOKa3aHUSIMU U UCKITIOYUTEIIEHO HHTEPECAaMH OOIBHOTO.

2.7. Bpau mowkeH T00pOCOBECTHO BBINIONHATH B3SAThIC Ha ce0s 00s3aTebCTBA M0 OTHOMIECHUIO K
YUPEKICHHUIO, B KOTOPOM OH Pa0bOTaeT.

2.8. Bpau 00s3aH JOCTYyIHBIMH €My CpPEICTBaMHU (Ta3eThl, JKypHANIbI, pajuo, TEICBUJICHUE,
Oecempl W Tp.) TPOMATaHAAPOBATH 3IOPOBBIA 00pa3 KU3HU, OBITH IPHUMEPOM B COOIIOICHHUH
0O0IIECTBEHHBIX M MPOGECCHOHANBHBIX 3THYECKUX HOpM. [ToBe/ieHEe Bpaya HE OJKHO OBITH IPUMEPOM
OTPULATEIEHOTO OTHOIIECHHUS K 3J0POBBIO.



2.9. Bpau MOXeT 3aHUMATbCA KaKOW-THOO WHOM MNeATeNbHOCTBIO, €CIU OHAa COBMECTHMA C
npoecCHOHaTbHON HE3aBHCHMOCTBIO, HE YHIKAeT JOCTOMHCTBA Bpada M HE HAHOCUT yiepOa
MaIieHTaM U €ro BpadeOHOM NeITeT-HOCTH.

2.11Bpad MoxeT COIeHCTBOBATh BpaueOHBIM OOBEIMHEHUSM W aCCOIHMAILUSM, AKTUBHO
y4acTBys B UX paboTe, a TaKkKe BBITIONHSS UX MMOPYUCHHUSI.

2.10. Bpau gomkeH Bceraa pas3BHBAaTh CBOIO MNPOPECCHOHANBHYIO KOMIIETEHTHOCTh U
NOAJEpKUBaTh ~ HAaWBBICIIME  CTaHAApPTHl ~ NPOQECCHOHANBHOTO  MOBelNeHHs  HempepbiBHOE
COBEPIUECHCTBOBAHUE CIIECLMAJIbHBIX 3HAHUW M YMEHUH, IOBBILIEHHE CBOETO KYJIbTYpPHOILO YpPOBHSA —
nepBeimmii  MpodeCCHOHANBHBINA JOAT Bpada. Bpad J0DKeH OBITh KOMIIETCGHTCH B OTHOIICHUH
MOpANBHBIX U IOPUINYECKHX MPaB MallUeHTa.

2.11. Bpau pomkeH yBakaTh 3aKOHHOE IPaBO NAlUMEHTa WIM €r0 3aKOHHOIO MPEACTaBUTEINA
(korma OoH MMeeT JeNI0 C peOCHKOM WIIH HENEECITOCOOHBIM OOMBHBIM) TPHUHUMATEH WJIM OTKA3BIBATHCS OT
JIEYEHUS.

2.12. Bpau mo/mKeH yBaXkaTh 1paBa M MPEAIOYTEHNS MAUEHTOB, KOJUIET U APYTUX METUIMHCKUX
pabOTHHKOB.

2.13. Bpau IOK€H 0CO3HABaTh CBOI BaXKHYIO POJIb B 00pa30BaTEIbHOM IMpoliecce B OOIIECTBE,
HO €My CIIeAlyeT ObITh KpalfHe OCTOPOXKHBIM, J1aBasi HH()pOPMAIMIO 00 OTKPBITUSAX, HOBBIX TEXHOJIOTUSIX U
METOJIaxX JICYCHHS Yepe3 Henpo(ecCHOHATbHBIC KAHAbI.

2.14. B mobo#t cuTyaru Bpad HE OCBOOOXKIAETCS OT OOS3aHHOCTH OKAa3bIBaTh HEOTIOKHYIO
MEUIMHCKYIO TIOMOIIb, 3 TAKXKE OT 3TUYCCKUX 00S3aTeNIbCTB MO OTHOIICHUIO K TEM MallMeHTaM, KTO B
JTAHHBI MOMEHT HaXOAWUTCS Y HETO Ha JICUCHUH.

2.15. Bpau nOmKeH CTPEeMHUTHCS HCIIONB30BaTh HAWIYUIINM CIIOCOOOM JiedeOHBIE CpPEACTBa C
MaKCAMAaIbHON II0JIB30M I MAIMEHTOB U OOIIeCTBA.

2.16. Bpau gomKeH MPUHATh COOTBETCTBYIOIINE Mephl (M3BEIICHUE aJMHHUCTPAIIUU OOJBHUIIBL,
JIeYeHNe), €ClIM OH CTpaJaeT OT IYUIEBHOTO WU (PU3UIECKOTO0 3a00JEeBaHHS, NPEIMATCTBYIOIIETO
BBITTOJHEHUIO TOJDKHOCTHBIX 00S3aHHOCTEH.

2.17. Bpau noJKeH yBaXKaTh MECTHBIC MM HAIIMOHATBHBIC STUYECKUE HOPMBI.

2.18. Bpau fomkeH moJepKUBaTh aBTOPUTET W PEMyTaluio cBoei mpodeccuu. OnpsATHOCTh H
COOJIIOICHUE MTPABUII IMYHOM TMTUEHBI - HEOTHEMIIEMOE KaueCTBO JIMYHOCTH Bpaya.

2.19. Bpau 1o/mKeH NOCTOSIHHO IIOMHUTB O CBOEM JI0JIT€ COXPaHEHHUS 4eJIOBEUECKOM KU3HU.

2.20. BpaueOHy0 MPaKTHKY Bpad MOXKET OCYIIECTBISAThH TOJBKO MO COOCTBEHHOH (paMmiueii, He
WCTIOJIB3YS TICEBIOHUM U HE yKa3bIBasl HE IMPUCBOCHHBIX O(HIINAIBHO TUTYJIOB, CTEIIEHEH, 3BaHuH.

3. Obazannocmu épava no OMHOUIEHUIO K 0OTbHOMY

3.1. Bpau oTBeuaeT 3a KayecTBO OKa3blBAEMOW MallMeHTaM MEIUUUHCKOW momomu. B cBoeit
pabore oH 00s3aH pPYKOBOACTBOBaThCsS 3akoHamu Poccwmiickoit ®Dexeparuu, ACHCTBYIONTUMHU
HOPMAaTHUBHBIMH JOKYMEHTaMHU I BpadcOHOHN MpakTUKH (MEIUIIMHCKUMH CTaHIapTaMH), HO B paMKax
STUX TPEANUCAHUH, Y4YUTHIBas OCOOEHHOCTH 3a0oJieBaHUs, BBHIOMpAaTh T€ METOABI MPO(UIAKTHUKH,
JMUATHOCTUKHA W JIEUYeHUs, KOTOpble coureT HamOonee 3PQPEKTHBHBIMH B Ka)XIIOM KOHKPETHOM CIydae,
PYKOBOJCTBYSICh MHTEepecaMu 0oyibHOTrO. [Ipy HEOOXOAMMOCTH Bpau 00s3aH BOCIIOJIB30BAThCS MOMOIIBIO
CBOMX KOJIJIET.

3.2. Bpau He 10DKeH MO/BEpraTh MaueHTa HeONpaBJaHHOMY PUCKY, a TeM 0oJiee HCIOIB30BaTh
CBOM 3HAHHMS B HETYMaHHBIX LIEJSIX. Bpad moimkeH nelcTBoBaTh BO OJ1aro MHTEPECOB MAIMEHTa, OKa3bIBast
MEJMIMHCKYIO TMoMoIlb. [Ipu BbIOOpe 1IO00r0 METOAa JICYCHUS Bpad, MPEXIE BCEro, JOJIKCH
PYKOBOACTBOBAThCS 3amoBepio "Non nocere!".

3.3. 3a UCKITIOUEHUEM CITyIaeB HEOTIIOKHOM TTOMOIIIH, KOTJa OH 00s13aH MPEAPUHAMATh MEPHI, HE
yCyTyOJISIIoNIre COCTOSTHHE OOJILHOTO, Bpay MMEET MPaBO OTKA3aThCs OT JICUSHUsI OOJILHOTO, €CIIM YBEPEH,
YTO MEXIy HHMM H TAalMEHTOM HET HEOOXOJMMOT0 B3aWMHOTO JOBEPHs, €CIH YyBCTBYET cCeOs
HEJOCTAaTOYHO KOMIIETEHTHBIM WJIM HE paclojaraetT HEOOXOMUMBIMU JUIS TIPOBEICHHS JICYCHUS



BO3MOXHOCTSIMHU. B 3THX U MOJOOHBIX ClTydyasiX Bpad JODKEH NPUHATH BCE MEPHI K MH()OPMUPOBAHHIO 00
ATOM aIMUHHCTPAINN YUPEKICHUS U TIOPEKOMEHIOBAaTh OOJbHOMY KOMITETEHTHOTO CIEIHATUCTA.

3.4. Bpau momkeH yBakaTh MPaBo MallMeHTa Ha BHIOOp Bpada W y4acTHe B IPUHATHH PEIICHUN O
MPOBEJICHUN JieyeOHO-podMIakTHUeCKuX Mep. JJoOpoBonbHOE cornacue ManueHTa Ha JIeYeHHE Bpad
OOBIYHO TIOJyYaeT MPHU JIMYHOM PA3roBOpe ¢ OOJBHBIM. DTO COMIACHE JOHKHO OBITh OCO3HAHHBIM,
00NBHON JOmKeH OBITh HENPeMEHHO HWH(POPMHPOBAH O METOAAX JIEYEHWS, O TIOCIENCTBHSIX WX
MIPUMEHEHMS, B YaCTHOCTH, O BO3MOXKHBIX OCIIOKHEHHUSX, NPYTUX ATBTCPHATHBHBIX METONAX JICUCHHUS.
[IpoBeneHne ne4eOHO-TUATHOCTHYECKUX MEPOIPHUITUH Oe3 corflacus TalMeHTa pa3pelicHO TOJIBKO B
CIlydasix YIrpo3bl Ui JKU3HH W 3J0POBbS MAIEHTa W HECIOCOOHOCTH €ro aJeKBaTHO OIICHHBATh
cutyaruto. JKenarenpbHO perieHre B MOMOOHBIX CIIy4asX MPUHUMATh KOJUIerHaibHO. [Ipu neueHun i,
CTpAJAlOIIUX TCUXUYCCKUMH 3a00JICBaHUSIMH, Bpad JOJDKSH PYKOBOJCTBOBaThCs 3akoHOM PD "O
MICUXUATPUIECKON TTOMOIIM U TapaHTUSAX MPaB IpaxaaH npu ee okazaHuu". [Ipu neueHnn pebeHKa Bpad
00s13aH MIPEIOCTABIATH MOTHYIO0 HH(POPMAIUIO €T0 POAUTENSIM HIIH OTIEKYHaM, OJYYHTh MX COTJIache Ha
MIPUMEHEHHUE TOTO WJIM HHOTO METO/Ia JICUCHUS WK JICKAPCTBEHHOTO CPEJICTRA.

3.5.Bpau [momkeH yBakarh 4YEeCTh © JOCTOMHCTBO TAIlMCHTA, OTHOCUTHCA K HEMY
I0OpOKeNaTeNbHO, YBAXKaTh €0 MpaBa Ha JIMYHYIO TallHy, C TOHIMaHWEM BOCTIPUHUMATH 03a009E€HHOCTh
POIHBIX M OMM3KHUX COCTOSHHEM OOJFHOTO, HO B TO € BpPEeMs OH HE JIOJDKeH 0e3 JOCTaTOYHBIX Ha TO
po(heCcCHOHATBHBIX TPUYUH BMEIITUBATLCS B YACTHBIE JIE/a MAIEHTa U YWICHOB €r0 CEMbH.

3.6. Ecu INalueHT HE CIIOCOOEH OCO3HAHHO BbIpAa3uTh CBOC COIIACHUC, €TO0 OOJIKCH BbIPA3UTH
3aKOHHBIN MpeACTaBUTEb WU JIMIIO, TIOCTOSHHO OICKAIOIIECC MalluCHTA.

3.7. [lanmeHT UMeEeT MpaBO HA HMCYEPITBIBAIONIYI0 MH()OPMALIUIO O COCTOSIHUU CBOETO 3/I0POBBS,
HO OH MOXET OT Hee OTKa3aThCsi WM yKa3aThb JIULO, KOTOPOMY CJEOYyeT cOOOLIaTh O COCTOSHUH €ro
3mopoBbs. MHGOpMaIwsi MoKeT OBITh CKpBITa OT IMalMeHTa B TEX CIydasX, eClIH HMMEIOTCS BECKHe
OCHOBaHM TOJararh, YTO OHa MOXKET HAHECTH €My cepbe3HbIN Bped. OfHAKO MO YETKO BBIPAKEHHOMY
MalMeHTOM TpeOOBaHMIO Bpad o0sM3aH MPEAOCTaBHTh €My TMoNHylo uHopMmanuio. B ciywae
HeOIarompUsITHOTO POTHO3a IJIs1 OOJTFHOTO HEOOXOAMMO MPOMH(POPMHUPOBATH €ro0 MPEAETHHO IETHKATHO
¥ OCTOPOKHO, OCTAaBMB HAAEKAY Ha MPOIJICHHUE KU3HHU, HA BO3MOXKHBIA OJIATONPUSATHBIN HCXOI.

3.8. Ilo ’xemaHuiO0 mHalnMeHTa, Bpad HE JOJDKEH IPEMSTCTBOBATh pealu3allid €ro IpaBa Ha
KOHCYJIBTAIMIO IPYTHM BpauoM.

3.9. Camopexitama mpu OOIICHUH Bpada ¢ OOJIHLHBIM HEOITYCTHMA.

3.10. Ilpn coBepmieHWM OMMOKA WIM pPa3BUTHH B TMIPOLECCE JIEUEHUS HENPEABHICHHBIX
OCTIO)KHEHMH Bpau oO0s3aH MporH(OpMHPOBaTH 00 3TOM OONBHOrO, B HEOOXOOMMBIX CIydasx —
aIMUHHUCTPALIMIO YYPESKACHUS, W HEMEMJICHHO MPHUCTYHNUTh K JCWCTBHSM, HAalpaBJICHHBIM Ha
WCIPaBJICHNE BPEIHBIX MOCIEACTBHMA, HE TOKHUIASACh YKa3aHUW Ha 3TO.

3.11.Tlpu orGope OOJBHBIX, TPEOYIOIIUX TMPOBEACHHUS CIOKHBIX POPHIAKTHUCCKHX,
JMAarHOCTUYECKHX M OCOOCHHO JIeueOHBIX MEpONPHATHI, Bpaud, BBIHYKICHHO YCTAHABIHMBAIOIINE
OYEPETHOCTh B OKa3aHUM IOMOIIH, JOJDKHBI HCXOMUTh W3 CTPOTMX MEAMIMHCKUAX MOKAa3aHUH U
MPUHUMATh PEIICHUSI B COOTBETCTBUU C JICHCTRBYIOIIUM B YUPEIKICHUU JIOKATBHBIM HOPMATHBHBIM aKTOM.

3.12. Bpau g0oKeH OTKa3bIBaThCsl OT MOJAPKOB U JIECTHBIX MPEUIOKEHHUIM CO CTOPOHBI MAIMEHTa,
€ClIi B OCHOBE JISKUT €ro JKelIaHue NOOUTHCS NMPUBWICTMPOBAHHOIO IOJOXKEHHS II0 CPaBHEHHUIO C
IpyruMHU nanueHTtamu. Bpau BmpaBe mpuHATH OIaroJapHOCTh OT MAIMEHTA, €CIM OHA BBIPAXKAETCS B
¢dopMe, He YHWKAIOMIEH YEJIOBEUECKOro JOCTOMHCTBA O0OMX, HE TNPOTHBOPEYUT NPUHIIMIIAM
CHPaBEATUBOCTH U MOPSIOYHOCTH M HE HAPYIIAET MIPABOBBIX HOPM.

4. Oobsa3annocmu epaueit O OMHOWIEHUIO OPY2 K Opy2y

4.1. Bpaq JOJIDKCH BECTH ce0s1 IO OTHOIICHUIO K CBOMM KOJLJIEraM TaK, KaK XOTCJI 6BI, 4TOOBI OHH
Beln ceOs [0 OTHOLICHHIO K HCMY.

4.2. B Teuenne Bcel KU3HU Bpad 0053aH COXPAHATh YBAKXCHNE U IyBCTBO OJIATOIAPHOCTH K TOMY,
KTO Hay4MJI €T0 UCKYCCTBY BpayeBaHUSI.

4.3, BpaqH, 06y‘laIOH.II/Ie CTYACHTOB W MOJOABIX CIICHUAJINCTOB, CBOUM IIOBCACHUCM U
OTHOIIICHHEM K HCIIOJIHCHUIO CBOMX 00S3aHHOCTEM JOJIDKHBI OBITh IpUMCPOM, HOCTOfIHLIM noApaxaHusl.



4.4. Bpau pomkeH OBITh 4YecT€H B OTHOIICHHSAX C KOJUIETaMH U OOpOTBCS C TMPOSIBICHHEM
KOJIJIETaMH HE3THYHOCTH, HEKOMIIETEHTHOCTH, OOMaHa 1 MOIIEHHUYECTBA.

4.5. Bpau 00s13aH OXpaHATh YeCTh M OJIATOPOIHBIC TPATUITIH METUITHHCKOTO coodiecTBa. Bpauun
JIOJDKHBI OTHOCHUTBCS JIPYT K APYTY C YBAKCHUEM U IOOPOKEIATSIIEHOCTHIO.

4.6. Bpaun 00s13aHBI C YBOKEHHEM OTHOCHUTBLCS K APYTOMY MEIUIIMHCKOMY M BCIIOMOTATEIBHOMY
MEPCOHATy YUPEXIACHHUS, MOCTOSTHHO 3a00TSACh O TOBBIMIEHHH €ro KBanudukanun. daMuibIpHOCTD,
HEeCTy)XeOHBI XapaKTep B3aMMOOTHONIECHWH Bpaya W MEIUIIMHCKOW CECTpPhl IMPH HWCHOJIHEHWH WMHU
npodecCHoHANbHBIX 003aHHOCTEN OCYyKAaeTCI MEIUIIMHCKON STHKOM.

4.7. llonpiTKH 3aBOEBaTh ce0e ABTOPHUTET IMyTeM JAMCKPEAUTAIMM KOJUIET HEe3TW4HBl. Bpau He
BIIpaBe MyOJMYHO CTAaBUTh I10J] COMHEHHE MPO(ECCHOHATBHYI0 KBaNIM(DHUKALIMIO IPYroro Bpaya WK
KaKUM-T1H00 UHBIM 00pa3oM ero AUCKpenauTHpoBath. [IpodeccroHanbHble 3aMeUaHHs B aapec KOJJIeTH
JOJDKHBI OBITh apryMEHTHPOBAaHHBIMH, CAENaHBl B HEOCKOPOWTENBHOU (opMe, JKelaTelbHO B JIMYHOU
Oecene, mpexae 4eM O HUX OyaeT mponH(OPMHUPOBAHO MEIWIIMHCKOE COOOIIECTBO WIIM BOMPOC OyneT
BBIHECECH Ha 00CYXJIECHUE STUICCKOTO KOMUTETA (KOMUCCHU).

4.8. MeauuuHCKoe cO0OIIecTBO OO0S3aHO OKa3bIBaTh IMOMOIIL Bpady B BOCCTAHOBICHHUH €TI0
npoeccHoHaIBHON permyTaIny.

4.9. B TpyIOHBIX KIMHMYECKHX CIyd4asX ONbITHBIE Bpaud IOJDKHBI aBaTh COBETHI U OKa3bIBaTh
MOMOLIb MEHEe OMBITHBIM KoJuleraM B KoppekTtHoW ¢(opme. Ho 3a mpouecc nedeHus BCIO IMOJIHOTY
OTBETCTBEHHOCTH HECET TOJBKO JIEYAIUIl Bpay, KOTOPHII BIIpaBe MPUHATh PEKOMEHIAMU KOJUIET WM OT
HUX OTKa3aThCsl, PyKOBOACTBYACH IIPY 3TOM HUCKIIIOUYMTENEHO HHTEPECaMu OOIBHOTO.

4.10. Bpauu-pykoBoauTeIN  00sS3aHBI  3a00TUTHCS O  TOBBINICHWH  MPOQPECCHOHATBLHOMN
KBaJTU(UKAIIMH CBOMX KOJUIET-TTO{IMHEHHBIX.

5. Bpaueonas maiina

5.1. Kaxnplil manMeHT uMeeT MpaBo Ha COXpaHEHHE JTMYHOM TalHBI, M Bpad, paBHO KaK U ApyTue
JIMLA, YYaCTBYIOIIME B OKa3aHMM MEIWIMHCKON IOMOIIHM, 00f3aH COXpaHATh BpaueOHYIO0 TailHy naxe
Iocjie CMEPTU MalMeHTa, Kak U caM (akT oOpalleHus 3a MEAWLMHCKON IOMOIIbIO, ecii OOJbHOM He
pacropsauics UHaye.

5.2. TaitHa pacnpocTpaHseTcsl Ha Bce CBEICHHS, MOJIy4YEeHHBIE B IpoLiecce OOpalleHus U JeUeHUs
0ompHOTO ((hakT OOpaITeHHS 3a MEAUIIMHCKON TTOMOIIBIO, THATHO3, METOIBI JICYCHHUS, IPOTHO3 H JIp. ).

5.3. Memumuackas nHGOPMAITHS O TTAEHTE MOXKET OBITh PACKPHITA:

— TI0 SICHO BBIPa)KEHHOMY ITMCbMEHHOMY COTJIACHIO CaMOTO TTallUeHTa;

— [0 MOTHBHPOBAaHHOMY TPEOOBAaHHIO OPraHOB JO3HAHMS, CIECICTBHSA U CYAa;

— ©CJIM COXpaHEeHHE TalHbI CYLIECTBEHHBIM 00pa30M YIpOXaeT 3J0POBBIO M JKHU3HHU MAIMEeHTa U
(unu) mpyrux nun (omacHble HHPEKIMOHHbIE 3a00JIeBaHNs );

— B Cllydae NPHUBIICUCHUS] K JICUCHHUIO APYTHX CIICHHATMCTOB, JJISi KOTOPBHIX 3Ta WH(OpMAIs
SIBJIIETCS PO ECCHOHATEHO HEOOXOTUMOM.

5.4. Bpau 1omKeH CIeIuTh 3a TeM, YTOOBI JIMIA, IPUHUMAIOIIUE Y4acTUEe B JICUCHUU OOJIBHOTO,
Tak¥kKe coOoIaH Mpo(eCCHOHATBHYIO TalHY.

5.5. Jluta, mos3yIoNTHecs MpaBoM JOCTyTa K METUITMHCKOW HH(pOopMammu, 00s13aHbI COXPAHSAITh B
TalHe BCe IMOJIYYCHHBIC O MAITUCHTE CBECACHUS.

5.6. B mpouecce HaydHBIX HCCIIEIOBaHUM, 00YUYEeHUs CTYICHTOB U YCOBEPIICHCTBOBAHMSI Bpayen
JOJDKHA COOMIoaaThest BpaueOHas TaiiHa. JleMOoHCTpanust O0IbHOTO BO3MOXKHA TOJIBKO C €r0 COTJIacHsl.

6. Hayunvte uccnedosanusn u 6uomeOuyuHCKUE UCNbIMAHUA

6.1. [Tepen HavaioM OMOMENWIIMHCKUX WCCICIOBAaHUN, B TOM 4HCIE anpoOaliid HOBBIX
JIEKApPCTBEHHBIX CPEACTB, OHOJOTHMYECKA AaKTHBHBIX N00aBOK, CHOCOOOB OOCIENOBaHHUS W METOJOB
JIeYeHUs Bpad JOJDKEH TOJIYYUTh COIVIaCHEe Ha WX MPOBEICHHUE TUYECKOTO KOMHTETa YUPEKICHUS C



yTBEepKJIeHHeM IIaHa (TPOTOKOJIA) MPEAIoaraéMoro MCCle0BaHus, B KOTOPOM JOJDKHBI OBITh YETKO
OIIpECTICHBI LIEJIN U ATUYECKUE aCTIEKThI, X0 KCIEPHUMEHTA, BO3MOKHBIE OCJIOKHEHHUS.

6.2. UcnpiTyeMblil MOCJIE O3HAKOMJIEHUS C UEISIMH, METOAAMHM, IMOTEHIHMAJIBHON IOJIb30H U
BO3MOXXHBIM PHCKOM JOJKCH JaTh CBOE SIBHO BBIPAXKEHHOE IHCHMEHHOE COTJIACHE Ha ydYacTHhe B
WCCIICZIOBAHUH, KOTOPOE IO JKEIAHUI0 TAlMEHTa MOXET OBbITh OSCHpPENsATCTBEHHO Ha JHO0OM 3Tare
JIEHOHCHPOBAHO M.

6.3. B OTHOIIEHWH TMAlMEeHTOB, HECIOCOOHBIX JaTh OCO3HAHHOE COTJIache Ha YYacTHEe B
WCCIICZIOBAHUH, COTJIACHE JIOJDKHO OBITh MOJIYYCHO B MHUCHMEHHOW (hOpMe OT POAWTENCH WM APYroro
3aKOHHOTO TMPEJICTaBUTENs] — IOPUAWYECKH OTBETCTBEHHOro jwmna. [logoOHBIe wHccieqoBaHUS MOTYT
MIPOBOJNTHCS TOJHKO B HMHTEPECAxX CIACCHUS >KW3HU, BOCCTAHOBJIICHUS WJIH TOUICPXKAHUS 3I0POBbS
HCCIIeyeMOoro, 0e3 HaHECCHHS My Bpelia, YXY/IIICHUS 3I0POBhS M TEUCHHS MMEIOLIETOCs 3a00IeBaHMsL.

6.4. BuoMemMIIMHCKNE HCCIIeOBaHUS Ha JIIOASX MOTYT INPOBOAWTHCS BpadaMH B CIEAYIOIIHX
CITydJasx:

— €CJIM OHH CITY>KaT YIyUIICHHUIO 37J0POBhS AIUCHTOB, YYACTBYIOIINX B OKCIIEPHUMEHTE;

— €CJIM OHU BHOCSIT CYIIECTBEHHBIH BKJIaJl B MEIUIIMHCKYIO HAYKY U IIPAKTUKY;

— €CJIM pe3yNIbTaThl MPEIIISCTBYIOMIUX HCCIENOBAaHUI M NaHHbIE HAy4YHOM JHUTEpaTypbl He
CBUJIETENIBCTBYIOT O PUCKE Pa3BUTHUS OCIIOKHECHUH.

6.5. buomemMIIMHCKIE UCCIIEAOBAHMS Ha JIOAAX JOJDKHBI IPOBOJUTHCS KBaTH(DHUIIMPOBAHHBIMA B
HAayYHOM IIJJaHE BpavaMH-HCCIIEOBATEeNIIMU TIO[ HAONIOJEHHEM KOMIIETEHTHBIX —CIEIHANCTOB.
HUccnenoBatenu o0s3aHbI PEpBaTh UCTIBITAHUE B CIIyYasX MOSABJICHUS MPU3HAKOB, OMACHBIX JUIS KU3HU U
3JI0pOBbsl  UCHBITYeMOro. McrbiTaHuss Ha OEPEeMEHHBIX MKCHIIMHAX, HAa IUIONAX M HOBOPOXKICHHBIX
3amperniarTCs.

6.6. UcmpiTaTenn  00s3aHBI  3aCTPaxoBaTb CBOIO OTBETCTBEHHOCTh Ha CIIy4aldl NPUYHHEHUS
HEYMBIIICHHOTO Bpe/ia 3J0POBBIO UCIIBITYEMBIX.

6.7. O pesynpratax CBOMX HCCIEIOBaHUM Bpad mocie O(OpPMICHHS aBTOPCKOIO MpaBa Ha
OTKpBITHE, W300peTeHne © JAp. [ODKEH dYepe3 JOCTYNMHbIE €My CpeAcTBa Mpo¢eCCHOHAIBHOM
WHQOPMAIIUK OMIOBECTUTH CBOMX KOJUIET.

6.8. Bpaun, 0cOOGEHHO PYKOBOAWTENHN HAYYHBIX KOJJIEKTHBOB, B HAyYHBIX IYOJIMKALUSX TOJDKHBI
CTpOro coOJrogaTh aBTOPCKHE MpaBa. BkitoueHue ceOs 0e3 IOCTATOUHBIX OCHOBAaHMH B aBTOPCKHUI
KOJJIEKTUB, MO0 yMarduBaHWe (paMWIMi JIMI, aKTHBHO y4YacTBOBaBIIMX B HCCIEIOBAHHSX, SBISIETCS
HapyLIeHUEeM MPUHIMIIOB MPOPECCHOHANEHON ITHKH.

7. HOMOIMb 00/1bHBIM 6 MEPMUHATIBHOM COCMOAHUU

7.1. Bpa4 gommKeH MpHUIIOKUTH BCE YCHIIHS K TOMY, YTOOBI 00€CIeunTh OOIFHOMY HEOOXOAUMYIO
MEJULUHCKYI0 IIOMOIb B 3KCTPEMAJIbHBIX yCIOBUSX.

7.2. Bpad He momkeH mpuOeraTh K 9BTaHA3WH, PAaBHO KaK W MPHUBIIEKATh K €€ HCIIOTHEHHIO TPYTUX
JUI, HO O00s3aH OOJEerdnTh CTpamaHusi OONBHBIX, HAXOISIINXCS B TEPMHUHAIBHOM COCTOSIHUH, BCEMH
JOCTYIHBIMH, U3BECTHBIMU €MY U pa3pelIeHHbIMU CIIOCO0aMU.

7.3. Bormpoc 0  TpekpalieHWH ~— peaHMMaluM, OCOOCHHO B  CilydYasX, €CIH  HET
sutedanorpadUIeCKUX MOATBEPKICHUN TOIHOTO MPEKPAICHUS MO3TOBOM JNESITEITLHOCTH, CICAYET II0
BO3MOXXHOCTH PEelIaTh KOJIJIETHAIBHO.

7.4. Bpau nomkeH cnocoOCTBOBAaTh MAIMEHTY B OCYILECTBICHHM €r0 IMpaBa BOCIOJIB30BATHCS
JYXOBHOMW TIOJICPIKKOM CITY)KUTEINS TF0OOH PEeTMTrHO3HON KOH(PECCHH.

8. Tpancnnanmauyun opzanoe u mxaneil, penpooyKuus, 2eHOM 4enoeexa

8.1. JlelicTBUs Bpaya, €ro MOPaJIbHO-3THUECKAsi OPUEHTALUS [IPU TPAHCIIAHTAIUN YE€JIOBEUYECKUX
OpPraHOB W TKaHEW, BMEIIATENIbCTBE B TEHOM YeJIOBEKa, B PEMPONYKTUBHYIO (DYHKIIHIO OIPENENSIOTCS
STUKO-TIPABOBBIMHU W 3aKOHOJATENIbHO-HOpMaTHBHbIMKU akTamMu PO, BcemMupHOW MeIMIMHCKON
accouuauuy 1 BceMupHOM opranu3anny 34paBoOOXpPaHEHHUS.



8.2. Bpau He n0mKeH 3TH 00JacTH HAyKH M NPAKTUKU UCIONB30BaTh ISl W3BJICUCHUS JIMUHOM
(MHAHCOBOW BBITOJIBI.

9. Hughopmayusa u pexnama

9.1. Bpau He NOJKEH y4yacTBOBaThb B PEKIaAMHUPOBAHUM CPEACTB M METOJOB MPOQUIAKTHKH,
IUarHOCTHUKH, JICYCHUS U OCOOCHHO JICKApCTBEHHBIX IPENapaTroB, HE Pa3pelICHHBIX K IIPUMEHEHHUIO
(enepanbHBIMU OPTaHAMU 3PaBOOXPAHEHUS], PABHO KaK U HAPKOTHYECKUX CPEACTB, aJIKOTOJIs, TAOaIHBIX
W3JIEIUHN.

9.2. [lyOnuKauy MEIUIMHCKOTO XapakTepa, BBICTYIUICHWS Bpaueil Ha Hay4yHBIX (opyMmax,
MIPOCBETUTENBCKAS JESATENFHOCTh B IIPecce, Ha Pajuo M TEIEBUACHUU JOJDKHBI ObITh Oe3ynpedyHbIMU B
STHYECKOM IUIaHE, OTPAHUYNBATLCS OOBEKTUBHOM HAydHO-TIpAaKTHYeCKOW MH(opMaluei U He colepkarh
3JIEMEHTOB HEJOOPOCOBECTHON KOHKYPEHLIMH, PEKIaMbl U CAMOPEKIIaMBI.

9.3. Bpau 00s3an coobmiate B Anqmunuctpanuio JIITY o HabnmromaeMpIx ©M BCeX HEHU3BECTHBIX,
HE)KeJIaTeIbHBIX TOOOYHBIX JEHCTBUSAX JIEKAPCTBEHHBIX MPEIapaToB.

9.4. B nHQOpPMAIIMOHHBIX MEPOMPHUSATHAX, OPTAaHU30BaHHBIX C y4acTHEM (QHUPM-TIPOU3BOAUTEICH
JICKapCTBEHHBIX CPEACTB M MEAWIUHCKOM TEXHUKH, Bpad JOJDKEH, MPEXkKIe BCETO, OPUEHTHPOBATHCS Ha
MH(QOPMALMOHHBIE LEJNW U JIMYHO HE INPOBOAUTH PEKIaMHYI0O paboTy cpenu OOJBHBIX IO IOKYIIKE
YKa3aHHBIX CPEACTB JI0 UX TOCYJAPCTBEHHON PErUCTPALlU B YCTAHOBJIEHHOM IIOPSIIKE.

9.5.B wuHTepecax oOecrmeueHHs] >KM3HU W 3I0pOBbs TpaxkaaH Poccum Bpau He JOJDKEH
[IPONAaraHupoBaTh U NMPUMEHSITHh B LENIX NPOQUIAKTUKU M JIEYEHUS METOAOB M CPEACTB OKKYJIBTHO-
MHUCTHUYECKOT'O U PEIUIMO3HOTO XapaKTepa.

10. Bpaueonvie cnpasku

10.1. BpaueObHbIe CrHpaBKH Bpad MOXET BBIIATh TOJHKO B COOTBETCTBHM C JICHCTBYIOIIHMH
3aKOHOJaTeJIbHBIMU, HOPMAaTUBHO-METOAMYECKUMHU U MHCTPYKTUBHBIMU JIOKYMEHTAMM.

11. Omeemcmeennocms epaua

11.1. Bpau oTrBeTcTBeHEH 3a oOOecledeHHWe IpaB MalMEeHTa, MPOBO3IVIAIIEHHBIX BceMupHOii
MEIMLIMHCKOM accouuanueil, BcemMupHOW opraHuzainuedl 37paBOOXpaHEHUS M 3aKPEIUICHHBIX B
3akoHonaTenbcTBe Poccuiickoit @eaepanuu.

11.2.3a cBor BpaueOHYIO [EATENFHOCTh Bpad, TMPEXKAEC BCETO, HECET MOpPAIBHYIO
OTBETCTBCHHOCTH Tepes] OOJIbHBIM M MEIUIIMHCKUM COOOIIECTBOM, a 3a HapyllieHHe 3aKoHOB Poccuiickoit
Oenepanuu — nepen cyaoM. Ho Bpad, mpexae Bcero, JOKEH NMOMHHUTb, UYTO IVIABHBIM CyIbs Ha €ro
BpaueOHOM ITyTH — 3TO €r0 COOCTBEHHAS COBECTb.



	1. Общие положения
	1.1. Главная цель профессиональной деятельности врача – сохранение жизни человека, профилактика заболеваний и восстановление здоровья, а также уменьшение страданий при неизлечимых заболеваниях. Свои обязанности врач выполняет, следуя голосу совести, руководствуясь клятвой Гиппократа, принципами гуманизма и милосердия, документами мирового сообщества по этике, ст. 41 Конституции России и Федеральным законом «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» от 21 ноября 2011 г. № 323-ФЗ.
	1.2. Врач несет всю полноту ответственности за свои решения и действия. Для этого он обязан систематически профессионально совершенствоваться, памятуя, что качество оказываемой больным помощи никогда не может быть выше его знаний и умений. В своей деятельности врач должен использовать последние достижения медицинской науки, известные ему и разрешенные к применению.
	1.3. Настоящий кодекс принят на конференции трудового коллектива ГБУЗ РК «Керченский родильный дом» « ___ » _________ 2015 г. и является обязательным для исполнения всеми врачами учреждения.
	1.4. В основу настоящего кодекса положены Кодекс врачебной этики РФ (1997 г.) и Международный кодекс врачебной этики (принят З-ей Генеральной Ассамблеей Всемирной Медицинской Ассоциации, Лондон, Великобритания, октябрь 1949, дополнен 22-ой Всемирной Медицинской Ассамблеей, Сидней, Австралия, август 1968 и 35-ой Всемирной Медицинской Ассамблеей, Венеция, Италия, октябрь 1983)

	2. Основные обязанности врачей
	2.1. Врач обязан оказывать пациенту качественную медицинскую помощь, отвечающую принципам гуманности и профессиональным стандартам.
	2.2. Как в мирное, так и в военное время врач должен оказывать медицинскую помощь любому в ней нуждающемуся независимо от возраста, пола, расы, национальности, вероисповедания, социального положения, политических взглядов, гражданства и других немедицинских факторов, включая материальное положение.
	2.3. Врач должен ставить во главу угла сострадание и уважение к человеческому достоинству пациента и полностью отвечать за все аспекты медицинской помощи, вне зависимости от собственной профессиональной специализации и этических ценностей.
	2.4. Мотивы материальной, личной выгоды не должны оказывать влияния на принятие врачом профессионального решения.
	2.5. Врач не должен принимать поощрений от фирм-изготовителей и распространителей лекарственных препаратов, за назначение предлагаемых ими лекарств.
	2.6. Врач должен при назначении лекарств строго руководствоваться медицинскими показаниями и исключительно интересами больного.
	2.7. Врач должен добросовестно выполнять взятые на себя обязательства по отношению к учреждению, в котором он работает.
	2.8. Врач обязан доступными ему средствами (газеты, журналы, радио, телевидение, беседы и пр.) пропагандировать здоровый образ жизни, быть примером в соблюдении общественных и профессиональных этических норм. Поведение врача не должно быть примером отрицательного отношения к здоровью.
	2.9. Врач может заниматься какой-либо иной деятельностью, если она совместима с профессиональной независимостью, не унижает достоинства врача и не наносит ущерба пациентам и его врачебной деятельности.
	2.10. Врач должен всегда развивать свою профессиональную компетентность и поддерживать наивысшие стандарты профессионального поведения Непрерывное совершенствование специальных знаний и умений, повышение своего культурного уровня – первейший профессиональный долг врача. Врач должен быть компетентен в отношении моральных и юридических прав пациента.
	2.11. Врач должен уважать законное право пациента или его законного представителя (когда он имеет дело с ребенком или недееспособным больным) принимать или отказываться от лечения.
	2.12. Врач должен уважать права и предпочтения пациентов, коллег и других медицинских работников.
	2.13. Врач должен осознавать свою важную роль в образовательном процессе в обществе, но ему следует быть крайне осторожным, давая информацию об открытиях, новых технологиях и методах лечения через непрофессиональные каналы.
	2.14. В любой ситуации врач не освобождается от обязанности оказывать неотложную медицинскую помощь, а также от этических обязательств по отношению к тем пациентам, кто в данный момент находится у него на лечении.
	2.15. Врач должен стремиться использовать наилучшим способом лечебные средства с максимальной пользой для пациентов и общества.
	2.16. Врач должен принять соответствующие меры (извещение администрации больницы, лечение), если он страдает от душевного или физического заболевания, препятствующего выполнению должностных обязанностей.
	2.17. Врач должен уважать местные или национальные этические нормы.
	2.18. Врач должен поддерживать авторитет и репутацию своей профессии. Опрятность и соблюдение правил личной гигиены - неотъемлемое качество личности врача.
	2.19. Врач должен постоянно помнить о своем долге сохранения человеческой жизни.
	2.20. Врачебную практику врач может осуществлять только под собственной фамилией, не используя псевдоним и не указывая не присвоенных официально титулов, степеней, званий.

	3. Обязанности врача по отношению к больному
	3.1. Врач отвечает за качество оказываемой пациентам медицинской помощи. В своей работе он обязан руководствоваться законами Российской Федерации, действующими нормативными документами для врачебной практики (медицинскими стандартами), но в рамках этих предписаний, учитывая особенности заболевания, выбирать те методы профилактики, диагностики и лечения, которые сочтет наиболее эффективными в каждом конкретном случае, руководствуясь интересами больного. При необходимости врач обязан воспользоваться помощью своих коллег.
	3.2. Врач не должен подвергать пациента неоправданному риску, а тем более использовать свои знания в негуманных целях. Врач должен действовать во благо интересов пациента, оказывая медицинскую помощь. При выборе любого метода лечения врач, прежде всего, должен руководствоваться заповедью "Non nocere!".
	3.3. За исключением случаев неотложной помощи, когда он обязан предпринимать меры, не усугубляющие состояние больного, врач имеет право отказаться от лечения больного, если уверен, что между ним и пациентом нет необходимого взаимного доверия, если чувствует себя недостаточно компетентным или не располагает необходимыми для проведения лечения возможностями. В этих и подобных случаях врач должен принять все меры к информированию об этом администрации учреждения и порекомендовать больному компетентного специалиста.
	3.4. Врач должен уважать право пациента на выбор врача и участие в принятии решений о проведении лечебно-профилактических мер. Добровольное согласие пациента на лечение врач обычно получает при личном разговоре с больным. Это согласие должно быть осознанным, больной должен быть непременно информирован о методах лечения, о последствиях их применения, в частности, о возможных осложнениях, других альтернативных методах лечения. Проведение лечебно-диагностических мероприятий без согласия пациента разрешено только в случаях угрозы для жизни и здоровья пациента и неспособности его адекватно оценивать ситуацию. Желательно решение в подобных случаях принимать коллегиально. При лечении лиц, страдающих психическими заболеваниями, врач должен руководствоваться Законом РФ "О психиатрической помощи и гарантиях прав граждан при ее оказании". При лечении ребенка врач обязан предоставлять полную информацию его родителям или опекунам, получить их согласие на применение того или иного метода лечения или лекарственного средства.
	3.5. Врач должен уважать честь и достоинство пациента, относиться к нему доброжелательно, уважать его права на личную тайну, с пониманием воспринимать озабоченность родных и близких состоянием больного, но в то же время он не должен без достаточных на то профессиональных причин вмешиваться в частные дела пациента и членов его семьи.
	3.6. Если пациент не способен осознанно выразить свое согласие, его должен выразить законный представитель или лицо, постоянно опекающее пациента.
	3.7. Пациент имеет право на исчерпывающую информацию о состоянии своего здоровья, но он может от нее отказаться или указать лицо, которому следует сообщать о состоянии его здоровья. Информация может быть скрыта от пациента в тех случаях, если имеются веские основания полагать, что она может нанести ему серьезный вред. Однако по четко выраженному пациентом требованию врач обязан предоставить ему полную информацию. В случае неблагоприятного прогноза для больного необходимо проинформировать его предельно деликатно и осторожно, оставив надежду на продление жизни, на возможный благоприятный исход.
	3.8. По желанию пациента, врач не должен препятствовать реализации его права на консультацию другим врачом.
	3.9. Самореклама при общении врача с больным недопустима.
	3.10. При совершении ошибки или развитии в процессе лечения непредвиденных осложнений врач обязан проинформировать об этом больного, в необходимых случаях – администрацию учреждения, и немедленно приступить к действиям, направленным на исправление вредных последствий, не дожидаясь указаний на это.
	3.11. При отборе больных, требующих проведения сложных профилактических, диагностических и особенно лечебных мероприятий, врачи, вынужденно устанавливающие очередность в оказании помощи, должны исходить из строгих медицинских показаний и принимать решения в соответствии с действующим в учреждении локальным нормативным актом.
	3.12. Врач должен отказываться от подарков и лестных предложений со стороны пациента, если в основе лежит его желание добиться привилегированного положения по сравнению с другими пациентами. Врач вправе принять благодарность от пациента, если она выражается в форме, не унижающей человеческого достоинства обоих, не противоречит принципам справедливости и порядочности и не нарушает правовых норм.

	4. Обязанности врачей по отношению друг к другу
	4.1. Врач должен вести себя по отношению к своим коллегам так, как хотел бы, чтобы они вели себя по отношению к нему.
	4.2. В течение всей жизни врач обязан сохранять уважение и чувство благодарности к тому, кто научил его искусству врачевания.
	4.3. Врачи, обучающие студентов и молодых специалистов, своим поведением и отношением к исполнению своих обязанностей должны быть примером, достойным подражания.
	4.4. Врач должен быть честен в отношениях с коллегами и бороться с проявлением коллегами неэтичности, некомпетентности, обмана и мошенничества.
	4.5. Врач обязан охранять честь и благородные традиции медицинского сообщества. Врачи должны относиться друг к другу с уважением и доброжелательностью.
	4.6. Врачи обязаны с уважением относиться к другому медицинскому и вспомогательному персоналу учреждения, постоянно заботясь о повышении его квалификации. Фамильярность, неслужебный характер взаимоотношений врача и медицинской сестры при исполнении ими профессиональных обязанностей осуждается медицинской этикой.
	4.7. Попытки завоевать себе авторитет путем дискредитации коллег неэтичны. Врач не вправе публично ставить под сомнение профессиональную квалификацию другого врача или каким-либо иным образом его дискредитировать. Профессиональные замечания в адрес коллеги должны быть аргументированными, сделаны в неоскорбительной форме, желательно в личной беседе, прежде чем о них будет проинформировано медицинское сообщество или вопрос будет вынесен на обсуждение этического комитета (комиссии).
	4.8. Медицинское сообщество обязано оказывать помощь врачу в восстановлении его профессиональной репутации.
	4.9. В трудных клинических случаях опытные врачи должны давать советы и оказывать помощь менее опытным коллегам в корректной форме. Но за процесс лечения всю полноту ответственности несет только лечащий врач, который вправе принять рекомендации коллег или от них отказаться, руководствуясь при этом исключительно интересами больного.
	4.10. Врачи-руководители обязаны заботиться о повышении профессиональной квалификации своих коллег-подчиненных.

	5. Врачебная тайна
	5.1. Каждый пациент имеет право на сохранение личной тайны, и врач, равно как и другие лица, участвующие в оказании медицинской помощи, обязан сохранять врачебную тайну даже после смерти пациента, как и сам факт обращения за медицинской помощью, если больной не распорядился иначе.
	5.2. Тайна распространяется на все сведения, полученные в процессе обращения и лечения больного (факт обращения за медицинской помощью, диагноз, методы лечения, прогноз и др.).
	5.3. Медицинская информация о пациенте может быть раскрыта:
	5.4. Врач должен следить за тем, чтобы лица, принимающие участие в лечении больного, также соблюдали профессиональную тайну.
	5.5. Лица, пользующиеся правом доступа к медицинской информации, обязаны сохранять в тайне все полученные о пациенте сведения.
	5.6. В процессе научных исследований, обучения студентов и усовершенствования врачей должна соблюдаться врачебная тайна. Демонстрация больного возможна только с его согласия.

	6. Научные исследования и биомедицинские испытания
	6.1. Перед началом биомедицинских исследований, в том числе апробации новых лекарственных средств, биологически активных добавок, способов обследования и методов лечения врач должен получить согласие на их проведение этического комитета учреждения с утверждением плана (протокола) предполагаемого исследования, в котором должны быть четко определены цели и этические аспекты, ход эксперимента, возможные осложнения.
	6.2. Испытуемый после ознакомления с целями, методами, потенциальной пользой и возможным риском должен дать свое явно выраженное письменное согласие на участие в исследовании, которое по желанию пациента может быть беспрепятственно на любом этапе денонсировано им.
	6.3. В отношении пациентов, неспособных дать осознанное согласие на участие в исследовании, согласие должно быть получено в письменной форме от родителей или другого законного представителя – юридически ответственного лица. Подобные исследования могут проводиться только в интересах спасения жизни, восстановления или поддержания здоровья исследуемого, без нанесения ему вреда, ухудшения здоровья и течения имеющегося заболевания.
	6.4. Биомедицинские исследования на людях могут проводиться врачами в следующих случаях:
	6.5. Биомедицинские исследования на людях должны проводиться квалифицированными в научном плане врачами-исследователями под наблюдением компетентных специалистов. Исследователи обязаны прервать испытание в случаях появления признаков, опасных для жизни и здоровья испытуемого. Испытания на беременных женщинах, на плодах и новорожденных запрещаются.
	6.6. Испытатели обязаны застраховать свою ответственность на случай причинения неумышленного вреда здоровью испытуемых.
	6.7. О результатах своих исследований врач после оформления авторского права на открытие, изобретение и др. должен через доступные ему средства профессиональной информации оповестить своих коллег.
	6.8. Врачи, особенно руководители научных коллективов, в научных публикациях должны строго соблюдать авторские права. Включение себя без достаточных оснований в авторский коллектив, либо умалчивание фамилий лиц, активно участвовавших в исследованиях, является нарушением принципов профессиональной этики.

	7. Помощь больным в терминальном состоянии
	7.1. Врач должен приложить все усилия к тому, чтобы обеспечить больному необходимую медицинскую помощь в экстремальных условиях.
	7.2. Врач не должен прибегать к эвтаназии, равно как и привлекать к ее исполнению других лиц, но обязан облегчить страдания больных, находящихся в терминальном состоянии, всеми доступными, известными ему и разрешенными способами.
	7.3. Вопрос о прекращении реанимации, особенно в случаях, если нет энцефалографических подтверждений полного прекращения мозговой деятельности, следует по возможности решать коллегиально.
	7.4. Врач должен способствовать пациенту в осуществлении его права воспользоваться духовной поддержкой служителя любой религиозной конфессии.

	8. Трансплантация органов и тканей, репродукция, геном человека
	8.1. Действия врача, его морально-этическая ориентация при трансплантации человеческих органов и тканей, вмешательстве в геном человека, в репродуктивную функцию определяются этико-правовыми и законодательно-нормативными актами РФ, Всемирной медицинской ассоциации и Всемирной организации здравоохранения.
	8.2. Врач не должен эти области науки и практики использовать для извлечения личной финансовой выгоды.

	9. Информация и реклама
	9.1. Врач не должен участвовать в рекламировании средств и методов профилактики, диагностики, лечения и особенно лекарственных препаратов, не разрешенных к применению федеральными органами здравоохранения, равно как и наркотических средств, алкоголя, табачных изделий.
	9.2. Публикации медицинского характера, выступления врачей на научных форумах, просветительская деятельность в прессе, на радио и телевидении должны быть безупречными в этическом плане, ограничиваться объективной научно-практической информацией и не содержать элементов недобросовестной конкуренции, рекламы и саморекламы.
	9.3. Врач обязан сообщать в Администрацию ЛПУ о наблюдаемых им всех неизвестных, нежелательных побочных действиях лекарственных препаратов.
	9.4. В информационных мероприятиях, организованных с участием фирм-производителей лекарственных средств и медицинской техники, врач должен, прежде всего, ориентироваться на информационные цели и лично не проводить рекламную работу среди больных по покупке указанных средств до их государственной регистрации в установленном порядке.
	9.5. В интересах обеспечения жизни и здоровья граждан России врач не должен пропагандировать и применять в целях профилактики и лечения методов и средств оккультно-мистического и религиозного характера.

	10. Врачебные справки
	10.1. Врачебные справки врач может выдать только в соответствии с действующими законодательными, нормативно-методическими и инструктивными документами.

	11. Ответственность врача
	11.1. Врач ответственен за обеспечение прав пациента, провозглашенных Всемирной медицинской ассоциацией, Всемирной организацией здравоохранения и закрепленных в законодательстве Российской Федерации.
	11.2. За свою врачебную деятельность врач, прежде всего, несет моральную ответственность перед больным и медицинским сообществом, а за нарушение законов Российской Федерации – перед судом. Но врач, прежде всего, должен помнить, что главный судья на его врачебном пути – это его собственная совесть.


