PREAMBULO

Desde siempre el ser humano ha combatido la esclavitud, tirania, segregacién, miseria,
ignorancia e insalubridad Y ha aspirado conformar una sociedad integramente moral bajo
tres principios historicamente planteados: solidaridad, libertad y justicia. En el marco de esta
noble aspiracion, ha propuesto la teoria del desarrollo moral de los hombres y de la misma
sociedad, que es la ética, y sobre la base de esta teoria se han desarrollado muchas
estrategias sociales de moralizacion. En este desarrollo, la deontologia propugna el
cumplimento estricto de los deberes; la politica ampara la satisfaccion de los derechos; la
bioética clinica sostiene la necesidad de cumplir con los principios bioéticos; la axiologia
respalda la realizacion de los valores. En tal sentido, las deberes, los derechos, los
principios y los valores, son aspiraciones que deben realizar las personas a fin de vivir en
una sociedad estructuralmente moral.

El Codigo de Etica y Deontologia del Colegio Médico del Perli es un componente de esta
opciodn social de moralizacion que, recogiendo las mas nobles tradiciones médicas, enfatiza
la necesidad de priorizar estos enfoques a fin de que toda actividad de los médicos cumpla
con estas aspiraciones sociales, las cuales se concretizan en una practica profesional que
guarde el estricto respeto de la dignidad, autonomia e integridad de los pacientes, su familia
y su comunidad.

La enfermedad, infortunadamente, es consustancial con la salud. Los hombres no sélo han
de morir sino que lo saben y muchas veces, ansiosamente lo anticipan. Aun asi, estan
convencidos de que la muerte se puede posponer Y las discapacidades se pueden evitar o
superar, si es que se cuida la salud, se previenen las enfermedades o si se descubren Y
tratan a tiempo cuando nos afectan. Asi surgié nuestro trabajo como médicos que deben
cuidar la salud y curar a los enfermos. La sociedad, al poner la defensa de la vida en manos
del médico, le exige, al mismo tiempo, la mas estricta realizacion en su conducta de las
mencionadas aspiraciones éticas de la humanidad.

Importa comprender, por otro lado, que habiendo sido formados los médicos dentro de una
sociedad no precisamente solidaria, libre ni justa, su quehacer requerird, en consecuencia,
de una formacién moral ampliada de nuestra propia conciencia, esto es, de nuestras
disposiciones afectivas, de nuestras aptitudes cognitivas y de nuestras actitudes volitivas,
ante uno mismo, ante el trabajo y, principalmente, ante los pacientes; virtudes éstas que
deben expresarse en cada acto médico, en toda relacion con los pacientes, asi como en la
docencia, la investigacion, la administracién Y en nuestra conducta personal. Sélo de esta
manera quedara demostrado que nuestra actuacion expresa nuestra propia dignidad,
autonomia e integridad. De otro modo, seria imposible respetar estos mismos atributos
morales en el paciente y en los demas.

Consecuentemente, la actuacién de cada médico debera expresar los maximos valores
éticos que propugnan el Colegio Médico del Peru, los médicos del mundo y, sobre todo, la
sociedad que confia en la sabiduria de los médicos.

El Codigo de Etica y Deontologia del Colegio Médico del Per( establece, por consiguiente,
cuales son los deberes, los derechos y los valores con los que debe actuar cada médico en
los servicios de atencion de salud, en la administracion y gestion de los mismos, en la
educacion de los futuros médicos, en la investigacion cientifica, en el manejo documentario
y en las relaciones institucionales.
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SECCION PRIMERA
DE LOS PRINCIPIOS ETICOS EN LA MEDICINA

TITULO |
DECLARACION DE PRINCIPIOS

El rol de la Etica y la Deontologia Médica

La ética médica orienta la conducta de los médicos hacia el bien, a buscar lo correcto, lo
ideal y la excelencia. La deontologia médica establece qué deben y qué no deben hacer
los médicos. El Cédigo de Etica y Deontologia contiene un conjunto de orientaciones y
preceptos cuyo cumplimiento garantiza un ejercicio profesional digno, auténomo e
integral de los miembros del Colegio Médico del Peru, en el marco del respeto a los
derechos de los pacientes. Rige para todos los colegiados y concierne al ambito de su
moral personal y social.

El rol de la Medicina

La Medicina se orienta al respeto a la vida y al logro de la mas alta calidad de la misma.
Se fundamenta en el reconocimiento de la dignidad, la autonomia y la integridad de las
personas. Es una profesion cientifica y humanista cuya mision es promover y preservar
la salud, asi como aliviar y reconfortar ante la enfermedad y consolar al enfermo y sus
allegados ante el sufrimiento, la agonia y la muerte.

Los principios y valores éticos en la Medicina

Los principios y los valores éticos son aspiraciones sociales y personales. En lo
concerniente a la sociedad, estas aspiraciones maximas son la solidaridad, la libertad y
la justicia, y en lo concerniente a la persona, el respeto a la dignidad, la autonomia y la
integridad. En el ejercicio profesional de la Medicina, estas aspiraciones se realizan por
medio de los preceptos de beneficencia -que consiste en la blsqueda del bien para el
paciente- y de no-maleficencia -que consiste en evitar que se produzca cualquier forma
de dafio o lesion.

De la Sociedad:

La solidaridad es el fundamento de la organizaciéon social en tanto ella determina la
seguridad de las personas y posibilita su realizacién personal, y obliga a las instituciones
de salud a brindar todo su apoyo, especialmente a quienes se encuentren en situacion
de enfermedad. Se expresa como afan y necesidad de ayuda mutua, y encuentra en el
acto médico una forma de realizacién paradigmatica que permite una relaciéon horizontal
con el paciente y con la sociedad, que afirma nuestros valores y refuerza el tejido social.

La libertad es ausencia de dependencia y dominacién en las relaciones entre la
naturaleza y el hombre, entre un pueblo y otro, entre un grupo de personas y otro, entre
una clase social y otra, entre una autoridad y sus subalternos.

La justicia reconoce que todas las personas tienen necesidades que deben ser
satisfechas a plenitud. Esto implica que los pacientes deben ser tratados con la
oportunidad y prioridad adecuadas.

De las Personas:

La dignidad de la persona obliga moralmente al médico a tratar a toda otra persona, en
situacion de salud o enfermedad, siempre como un fin y no como un medio, y por lo
tanto con empatia, lealtad, diligencia, compasion y responsabilidad.

La autonomia de la persona obliga moralmente al médico a solicitar su consentimiento
informado y respetar su decisidbn, en consonancia con sus valores personales y
culturales.
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La integridad de la persona obliga moralmente al médico a respetarla, no sélo en su
entereza moral sino también en su unidad, plenitud, totalidad, indemnidad, pudor y
sacralidad de su ser corporal.

Todas estas aspiraciones éticas, sociales y personales, se orientan a la busqueda de
soluciones a favor del mayor interés del paciente. Ellas se realizan tanto en la forma de
principios y valores como en la forma de derechos. En consecuencia, constituyen el
cimiento de los deberes y virtudes que todos los médicos deben cultivar en bien de los
pacientes, de la sociedad, de su familia y de si mismos. Este fundamento ético de la
actuacion profesional de los médicos, los obliga a que, para el cumplimiento de sus
fines, se capaciten permanentemente en los avances cientificos, tecnolégicos y de
gestion de la medicina, asi como en el desarrollo de sus capacidades afectivas y
morales a lo largo de toda su carrera y practica profesional.

La salud y el derecho ala salud

Si comprendemos que el paciente es una personalidad, estructurada por informacion
genética y social, la salud viene a ser el proceso de actualizacion plena de sus
capacidades, por medio del cual aquella contribuye al desarrollo de una sociedad
integramente moral. El derecho a la salud se cumple y satisface en la equidad,
universalidad y plenitud del cuidado y la atencién de todas y cada una de las personas,
sin exclusion alguna.

La enfermedad, la atencién y cuidado del enfermo

La enfermedad es, por consiguiente, un proceso de desorganizacién natural y
socialmente determinado que, de algin modo y en distinto grado, afecta el desarrollo
integral y la capacidad de adaptacién de las personas; proceso que, bajo ciertas
condiciones negativas, determina su muerte. El ejercicio de la medicina se fundamenta
en el permanente respeto a los derechos de los pacientes, tales como el derecho a la
libertad de conciencia y de creencia; el derecho a la integridad fisica, psiquica y moral; el
derecho a su libre desarrollo y bienestar; el derecho a la intimidad personal y familiar; el
derecho a que se respete su autonomia; el derecho a no ser discriminado en razén de su
sexo, género, orientacion sexual, edad, enfermedad o discapacidad, credo, raza, etnia,
nacionalidad, filiacién politica o condicion econdmica, entre otros.

Las responsabilidades en el cuidado de la salud

El médico debe permanentemente tomar decisiones en los campos de la vida, la salud y
la enfermedad, decisiones que se aproximardn mas a la certeza en la medida que
cuente con los medios y recursos que exige la practica de la medicina cientifica o lex
artis. Es su responsabilidad realizar el acto médico en forma diligente. Es
responsabilidad de la sociedad y el Estado proveer de manera equitativa los mejores
medios y recursos disponibles para este propdsito.

Del compromiso institucional y social del médico

El médico debe saber que su conducta personal y profesional no es sélo un problema
individual, sino que sus consecuencias pueden afectar a las instituciones que lo
representan, aquellas en las que trabaja, a su familia, a la comunidad ya la imagen social
de la profesion. A todas ellas debe lealtad, por lo que deberd asumir el compromiso
moral de salvaguardar la honorabilidad de todos sus actos.

Debe patrticipar con la sociedad en actividades que contribuyan al desarrollo cultural y
contribuir participativamente en la atencion de las emergencias sociales y de la salud
colectiva, asi como propiciar el acceso de la poblacion a la cobertura universal en salud.

TITULO I
DISPOSICIONES GENERALES

Las normas de este Cddigo se aplican a los miembros de la profesibn médica sin
perjuicio de lo que disponga la legislacion civil, penal y administrativa vigentes. Las



decisiones jurisdiccionales que fueren adoptadas en relacion a un médico sobre asuntos
concernientes al ejercicio de su profesion, no inhibe el ejercicio de la jurisdiccion ética
por parte del Colegio Médico del Perd. Ninguna persona podra alegar excepciones de
incompetencia, de juicio pendiente, de prescripcion o de cosa juzgada en el fuero
comun o fueros especiales, cualesquiera que éstos fueran, para enervar la accion del
Colegio Médico del Peru.

2. El presente Cdédigo es de conocimiento obligatorio por los miembros de la profesion
médica. Ningun médico podra invocar falta de difusion o desconocimiento de las normas
del Cédigo para eximirse de su cumplimiento.

3. Las decisiones adoptadas en la jurisdiccion comun (civil o penal) y fuero administrativo
no obligan ni constituyen necesariamente precedente para la evaluacién ética y
enjuiciamiento moral por parte del Colegio Médico.

4. Si en el ejercicio de su profesién, en instituciones publicas o privadas, el médico
advirtiera la carencia de medios o de condiciones minimas o indispensables para una
adecuada atencion, debe informarlo al Consejo Regional respectivo.

5. El médico debe velar porque la atencion de salud se brinde sin derivar en abuso o
beneficio indebido.

6. Todo médico que ejerza un cargo de tipo administrativo, académico, de investigacion o
gremial en una institucion publica o privada, no esta eximido de sus obligaciones ante el
Colegio Médico del Peru en general y de su Cédigo de Etica y Deontologia en particular.

7. El médico no debe hacer uso de sus conocimientos y habilidades profesionales para
participar o cooperar, directa o indirectamente, en actos de tortura, genocidio,
terrorismo, desaparicion forzada de personas.

SECCION SEGUNDA ] ]
DE LOS PRECEPTOS DEONTOLOGICOS EN LA PRACTICA MEDICA

TITULO |
DEL TRABAJO MEDICO

CAPITULO 1
DEL EJERCICIO PROFESIONAL

Art. 1° Es deber del médico desempefar su profesion competentemente, debiendo, para
ello, perfeccionar sus conocimientos, destrezas y actitudes en forma continua y
ejercer su profesion integrandose a la comunidad, con pleno respeto de la
diversidad sociocultural del pais.

* Modificado mediante Resolucion N° 088 — CN — CMP — 2020 de fecha 15 de diciembre del 2020

Art. 2° El médico no debe propiciar modalidades de trabajo que atenten contra la relacion
médico-paciente y la continuidad del cuidado, asi como contra su propia salud.
Asimismo, el médico no debe propiciar la practica ilegal de la medicina a través de
la ensefianza tedrica o practica de competencias que no correspondan al perfil de
los profesionales de la salud definidas por el MINSA, ni participar en cualquier
actividad que la fomente. Bajo ningun pretexto o circunstancia podra el médico
asociarse, ni siquiera transitoriamente, con quienes ejerzan ilegalmente la
profesién. *

Art. 3° El médico debe conocer y acatar las normas administrativas de la institucion donde
labora.



Art. 4° El médico tiene derecho a reclamar corporativamente las condiciones adecuadas
para el desempefio de sus funciones. Tales reclamos, incluyendo la suspension de
actividades, deben realizarse siempre en el marco ético y respetando las
disposiciones legales vigentes.

Art. 5° El médico debe informarse permanentemente sobre los medicamentos, insumos,
dispositivos y otros materiales que usa o prescribe.

CAPITULO 2
DEL TRABAJO CLINICO

Art. 6° El médico debe hacer de su ambiente de trabajo, institucional o personal, un
lugar apacible y respetable.

Art. 7° El médico debe dedicar su consultorio exclusivamente al ejercicio de su
profesion.

Art. 8° El médico no debe participar en la comercializacion de productos diagndsticos,
terapéuticos o materiales médicos, salvo situaciones especiales demostrables en
beneficio del paciente.

Art. 9° El médico debe ejercer la medicina sobre bases cientificas y guiarse, para ello
por procedimientos médicos validados.

Art. 10°  El médico debe oponerse y denunciar toda forma de charlataneria en el campo
de la salud. No debe patrticipar en la preparacion y uso de medicamentos sin
validacién cientifica ni autorizacién del organismo regulador competente.

Art. 11°  El médico no debe beneficiarse indebidamente de los servicios profesionales de
otro médico que trabaje bajo sus érdenes.

Art. 12°  El médico no debe hacer uso indebido o abuso de los planes y seguros de
prestaciones de salud del paciente.

Art. 13°  El médico no debe interferir en el proceso de atencion de un paciente sin el
consentimiento expreso del médico tratante.

Art. 14°  En caso que las instituciones prestadoras de salud publica o privada no cuenten
con los recursos indispensables para una adecuada atencion, el médico debe
manifestar su actitud de defensa del paciente, informando el hecho a las
instancias superiores responsables y al Consejo Regional correspondiente.

Art. 15°  El médico debe ser respetuoso en el cumplimiento del horario establecido para la
atencion de sus pacientes tanto en el ambito publico como privado.

Art. 16°  El médico no debe propiciar o ejecutar trafico de material genético, partes de
células, células, tejidos u 6rganos de origen humano, con propdésito de lucro u
otro beneficio.

Art. 17°  El médico que trabaja por cuenta de una institucion de salud publica o privada,
no debe inducir a los pacientes atendidos por él, que acudan a su consulta
privada u otra institucion, con fines de beneficio personal.

Art. 18°  El médico no debe dividir el acto médico con el fin de incrementar el monto de
sus honorarios, ni dar o recibir comisiones por la referencia de pacientes para
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atencion médica o quirurgica, procedimientos auxiliares de diagnéstico u otros
servicios médicos.

El médico, al plantear sus honorarios por servicios profesionales, debe guiarse
por el Listado de Procedimientos y Valor Remunerativo Referencial del Colegio
Médico del Pera.

CAPITULO 3
DEL TRABAJO ESPECIALIZADO

El médico debe abstenerse de atender pacientes cuya dolencia no corresponda
al campo de su dominio o especialidad, salvo que se trate de una atencion de
emergencia o de la solicitud expresa del paciente, o no haya otro médico.

El médico que realiza labores médico-legales, periciales o de auditoria, debe
cefiirse a las normas establecidas en el presente Cédigo, pues tales labores son
verdaderos actos meédicos.

El médico no debe negarse a realizar labores médico-legales a solicitud de la
autoridad competente, dejando constancia de las condiciones materiales
disponibles y de los limites de su competencia profesional.

Los médicos que realizan labores utilizando equipos y dispositivos tecnoldgicos
deben esforzarse por mantenerlos actualizados y operativos.

Los informes de los resultados deben ser tratados prudentemente y con respeto
a la confidencialidad del caso. El informe debe contener una descripcion objetiva
de los hallazgos y conclusiones o sugerencias de apoyo diagnéstico.

El cirujano que realiza intervenciones con fines estéticos debe sopesar muy
especialmente el balance beneficio/riesgo, basado en un exhaustivo examen
clinico integral.

El médico debe ser especialmente cuidadoso al emplear o recomendar
procedimientos o tratamientos tales como acupuntura, fitoterapia y otros
culturalmente aceptados.

El médico no debe inducir, promover o ejecutar esterilizacion masculina o
femenina por motivos eugenésicos, de dominaciéon de grupo o clase social u
otros en cuanto vulneren los derechos de las personas.

El médico no debe manipular ni generar seres humanos por clonacion.

El médico no debe inducir ni promover la conservacion de gametos con fines
exclusivamente lucrativos.

El médico no debe inducir, promover ni realizar procedimientos de reproduccién
asistida sin el debido consentimiento informado de la madre y el padre
potenciales.

El médico no debe inducir, promover ni utilizar técnicas de reproduccién asistida
en mujeres propuestas como madres subrogadas con fines de lucro de éstas, del
médico u otros.

En los casos de trasplante de érganos y tejidos, el médico debe observar las
normas legales vigentes. Tampoco debe obtener ni utilizar gametos humanos
con finalidad diferente a lograr una ayuda a la reproduccién humana en casos de
infertilidad o esterilidad.
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El médico no debe propiciar ni participar en la comercializacion y/o trafico de
material genético, partes de células, células, tejidos u Organos de origen
humano.

CAPITULO 4
DEL TRABAJO ADMINISTRATIVO

El médico no debe utilizar su posicibn jerarquica para imponer a sus
subordinados conductas que violen los principios éticos y las normas
administrativas.

El médico funcionario debe guardar por sus colegas la consideracion y el respeto
gue merecen, sin menoscabo del cumplimiento de sus deberes jerarquicos, ni
utilizar su autoridad de modo gue lesione los derechos laborales o personales de
sus colegas. El acoso laboral y el acoso sexual son inconductas reprochables.

En las relaciones laborales y gremiales, los médicos deben hacer prevalecer las
normas de este Coédigo por encima de consideraciones de interés politico
partidario.

El médico funcionario no debe emitir o promover directivas que contradigan los
principios del presente Codigo.

El médico no debe aprovechar su condiciobn de autoridad, en cargos
administrativos, docentes o de investigacién, para actuar en perjuicio de quienes
disefian o realizan un proyecto de investigacion o para obtener beneficios
personales indebidos.

El médico que programa el trabajo de otros médicos, debe hacerlo tomando en
cuenta el beneficio del paciente, asegurando la continuidad de la atencion y la
calidad de la relacién médico-paciente.

CAPITULO 5
DEL TRABAJO DOCENTE

Todo médico que ejerce trabajo docente debe tener presente que la docencia es
un componente esencial de la practica médica, que tiene como propdsito la
transmision de conocimientos, el adiestramiento en habilidades y competencias,
la formacion de actitudes, el desarrollo del espiritu critico y la libertad de
pensamiento, es decir, la formacién integral del educando que haga posible un
ejercicio profesional de elevado tono moral.

El médico docente debe tener presente que la relacion docente-alumno se
inscribe en el marco de las normas morales establecidas en el presente Cédigo,
por lo que su conducta debe ser ejemplo para sus alumnos.

En el ejercicio de la docencia el médico debe cautelar los derechos de los
pacientes. Cuando un paciente sea examinado con fines docentes se le
solicitara el correspondiente asentimiento.

CAPITULO 6
DEL TRABAJO DE INVESTIGACION
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Todo médico que investiga debe hacerla respetando la normativa internacional y
nacional que regula la investigacién con seres humanos, tales como las "Buenas
Practicas Clinicas", la Declaracion de Helsinki, la Conferencia Internacional de
Armonizacion, el Consejo Internacional de Organizaciones de las Ciencias
Médicas(CIOMS) y el Reglamento de Ensayos Clinicos del Ministerio de Salud.

Todo médico que elabora un proyecto de investigacion médica en seres
humanos, debe contar, para su ejecucion, con la aprobacion de un Comité de
Etica de Investigacién debidamente acreditado.

El médico no debe realizar ni participar en experimentos dirigidos a la obtencion
de un ser humano mediante partenogénesis, fisibn embrionaria, clonacion,
quimeras o cualquier otro procedimiento analogo.

Cuando sea posible la aplicacion de las nuevas tecnologias, tales como la
utilizacion de genes humanos con fines experimentales y los transplantes de
células, tejidos y 6rganos que estan en desarrollo y tienen aspectos aln no bien
definidos, el médico debe tener presente que tales tecnologias seran reguladas
por normas especificas del Colegio Médico del Perq, las mismas que, una vez
aprobadas, formaran parte del presente Codigo.

El médico debe tener presente que toda investigacién en seres humanos debe
necesariamente contar con el consentimiento informado de los sujetos
competentes, el consentimiento sustituto en caso de incompetencia o
incapacidad, y el asentimiento en caso de nifios y adolescentes de 08 a 18 afios.

En todo proceso de investigacion con fines terapéuticos o de diagndstico, el
médico debe cautelar la primacia del beneficio sobre los riesgos para los
participantes, y tener en consideracion que la salud de una persona prevalece
sobre los intereses de la ciencia y la sociedad.

El médico debe presentar la informacién proveniente de una investigacion
médica, para su publicacidn, independientemente de los resultados, sin incurrir
en falsificacion ni plagio y declarando si tiene o no conflicto de interés.

CAPITULO 7
DE LA PUBLICIDAD

El médico esta prohibido de participar en avisos comerciales que promocionen la
venta de productos médicos en los medios de comunicacion social y en cualquier
tipo de exhibicibn o propaganda de informacién no validada cientificamente y
gue pueda generar interpretaciones erroneas o expectativas infundadas en el
publico.

El médico debe evitar cualquier inexactitud o exageracién en sus anuncios
publicitarios de los servicios que brinda y puedan inducir a engafio o error,
tampoco debe utilizar medios de propaganda que atenten contra el decoro de la
profesion.

El médico no debe utilizar o contratar personas con el fin de inducir o convencer
a pacientes para que soliciten sus servicios.

TiTuLO Il
DE LA ATENCION Y CUIDADO DE LOSPACIENTES

CAPITULO 1
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DEL ACTO MEDICO

El acto médico es el proceso por el cual el médico diagnostica, trata y pronostica
la condicion de enfermedad o de salud de una persona. El acto médico es de
exclusiva competencia y responsabilidad del médico.

El médico no debe interrumpir la asistencia de un paciente que le ha sido
confiado. Puede eximirse de la responsabilidad de continuar su asistencia y
solicitar su reemplazo si recibe demostraciones de haber perdido la confianza del
paciente, si concluye que ha habido interferencia en el tratamiento que le hubiere
sefalado o se percata de que se han incumplido sus indicaciones.

Es deber del médico prestar atencion de emergencia a las personas que la
requieran, sin importar su condicién politica, social, econdémica, legal o de
afiliacion a un sistema de salud. Por emergencia debera entenderse aquella
situacién imprevista que pone en grave riesgo la vida o la salud de una persona.

En pacientes que requieren procedimientos diagnosticos o terapéuticos que
impliquen riesgos mayores que el minimo, el médico debe solicitar
consentimiento informado por escrito, por medio del cual se les comunique en
qué consisten, asi como las alternativas posibles, la probable duracién, los
limites de confidencialidad, la relacion beneficio/riesgo y beneficio/costo.

El médico debe evaluar cuidadosamente los riesgos que implica atender
profesionalmente a sus propios familiares.

El médico debe sopesar los riesgos de establecer relacion comercial con sus
pacientes.

El médico debe estar alerta de la intensidad afectiva que se genera en la
atencion del paciente, debiendo proteger a su paciente y a si mismo del riesgo
de ingresar a una relacion sentimental y/o sexual con él o ella.

En caso de emergencia quirdrgica, ante la ausencia del cirujano calificado, el
médico debe prestar al paciente la atencion inmediata mas .apropiada. En caso
de una intervenciéon de alta complejidad programada, el cirujano debe estar
acreditado y registrado como tal en el Colegio Médico.

El cirujano no debe realizar intervenciones quirdrgicas en establecimientos no
autorizados por la autoridad de salud competente.

El cirujano debe programar una intervencion quirargica Unicamente cuando sea
una alternativa necesaria, con balance beneficio/riesgo positivo y cifiéndose a
protocolos institucionales preestablecidos o a la lex artis.

Podra aplicar las nuevas técnicas quirdrgicas solo después que hayan sido
aprobadas por el consenso de la comunidad cientifica.

Las intervenciones quirtrgicas requieren del consentimiento informado escrito,
salvo en situacion de emergencia.

CAPITULO 2
DEL RESPETO DE LOS DERECHOS DEL PACIENTE

El médico debe respetar y buscar los medios mas apropiados para asegurar el
respeto de los derechos del paciente, o su restablecimiento en caso que éstos
hayan sido vulnerados. El paciente tiene derecho a:



Art. 64°

Art. 65°

Art. 66°

Art. 67°

a) Que se le atienda con consideracion y pleno respeto de su intimidad y
privacidad.

b) Elegir a su médico de manera autbnoma.

c) Ser tratado, sin interferencia administrativa, por médicos que tengan la
suficiente autonomia para realizar juicios clinicos y éticos que respondan a
Su mejor interés.

d) Obtener toda la informacién que sea veraz, oportuna, comprensible, acerca
de su diagnostico, tratamiento y pronadstico.

e) Aceptar o rechazar un procedimiento o tratamiento después de haber sido
adecuadamente informado o a revocar su decisién en cualquier momento,
sin obligacién de expresion de causa.

f)  Conocer el nombre completo del médico responsable de su atencion y de
las demas personas a cargo de la realizacion de los procedimientos y de la
administracion de los tratamientos.

g) Que se respete la confidencialidad del acto médico y del registro clinico.

h) Que las discusiones de su caso clinico, las consultas, los exdmenes y el
tratamiento sean confidenciales y conducidos con la mayor discrecion.

i) Que se respete su intimidad y pudor, teniendo la potestad de autorizar 0 no
la presencia de quienes no estén directamente implicados en su atencion,
sin perjuicio de la misma.

i) Recibir una explicaciéon completa en caso que haya de ser referido a otro
médico o establecimiento de salud, asi como a no ser trasladado sin su
consentimiento, excepto en caso de emergencia.

k) Que se le entregue el informe de alta al finalizar su estancia en el
establecimiento de salud y, si lo solicita, copia de la epicrisis y de su
historia clinica.

) No ser sujeto de investigacion o0 ensayo clinico sin su previo
consentimiento informado, o del asentimiento del nifio o adolescente.

m) Que se respete el proceso natural de su muerte, sin recurrir a una
prolongacion injustificada y dolorosa de su vida.

n) Recibir atencion prioritaria de acuerdo a su estado gravedad.

0) En el caso de nifios, a ser hospitalizado en compafiia de su madre o
familiar responsable, siempre que sea posible; a ser protegidos contra
maltrato fisico, moral o sexual y a que se garantice su alimentacién con los
controles adecuados.

p) Ser oportuna y debidamente informado sobre las medidas y préacticas
concernientes a la proteccién de su salud reproductiva.

CAPITULO 3
DE LA RELACION MEDICO-PACIENTE

El médico debe relacionarse con el paciente en igualdad de condiciones
respecto de su condicion humana, en forma tal que supere el paternalismo
tradicional, lo cual no implica que abdique de su competencia profesional.

El médico debe presentarse al paciente en condiciones de ecuanimidad e
higiene y tratado con lealtad, decoro, correccion, dedicacion, cortesia y
oportunidad.

El médico debe proporcionar al paciente una atencion cuidadosa, exhaustiva,
completa, tomando el tiempo necesario de acuerdo a la naturaleza del problema
clinico. No debe actuar de modo apresurado e irresponsable en detrimento de la
calidad de la atencion.

El médico debe indicar s6lo exdmenes auxiliares, tratamientos o procedimientos
que sean de utlidad especifica, los cuales deben estar debidamente
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sustentados. En caso de que el paciente sufriera dafio por la intervencion debera
ser informado de inmediato.

El médico debe explicar al paciente sobre la naturaleza de sus sintomas o su
enfermedad, posible o probable, hasta que éste comprenda su situacion clinica,
ponderando el principio del privilegio terapéutico, por el cual el médico decide las
restricciones pertinentes. En caso de incompetencia del paciente, la informacion
debe ser proporcionada a las personas legalmente responsables del mismo.

El médico debe rechazar toda solicitud u orden para actuar en contra de la
dignidad, autonomia e integridad del paciente, sea que provenga de una persona
natural o de una persona juridica.

El médico que atiende a un paciente, ante la posibilidad de un problema clinico
gue requiera atencion especializada, debera referirlo a la institucién de salud o al
médico especialista apropiado. Para el efecto, debe enviar un informe clinico
donde consten, con la debida reserva, las razones de su transferencia, un
resumen de su historia y la conducta seguida por €l hasta ese momento.

Cuando exista la posibilidad de recuperar la salud del paciente, el médico debe
emplear todos los procedimientos y tratamientos a su alcance. No esta obligado
a utilizar medidas desproporcionadas en casos irrecuperables; en este caso,
debe propiciar el empleo de las medidas paliativas que proporcionen al paciente
la mejor calidad de vida posible.

El médico no debe propiciar el encarnizamiento terapéutico. Ha de entenderse
por tal, la adopcién de medidas terapéuticas desproporcionadas a la naturaleza
del caso. El médico debe propiciar el respeto a las directivas anticipadas del
paciente en lo referente al cuidado de su vida. EI médico no debe realizar
acciones cuyo objetivo directo sea la muerte de la persona.

El médico no debe utilizar el acto médico, o los hechos o informaciones que
conozca al ejecutarlo, como medio para obtener beneficios en provecho propio o
de terceras personas.

El médico, cuando el caso lo requiera, debe informarse e interesarse por el
entorno familiar del paciente, debiendo solicitarle sefiale quién o quiénes son las
personas responsables para contribuir y decidir acerca de su atencion.

Es deber del médico tratante informar al paciente que tiene derecho a solicitar
una segunda opinion si lo considera conveniente.

El médico tratante, si asi lo considera, puede proponer al paciente la realizacién
de una interconsulta especializada o la convocatoria de una junta médica para
evaluar su caso. Si el paciente acepta su propuesta, el médico quedara eximido
de su obligacion de reserva respecto del acto médico realizado en todo cuanto
suponga brindar a sus colegas informacion necesaria para dicho fin.

El médico responsable que recomiende a médicos o establecimientos de salud
de su confianza para efectuar examenes auxiliares o tratamientos especiales,
debera explicar al paciente las razones de su preferencia y en ningun caso
tratara de imponerlos en contra de su voluntad.

El médico consultor debe mantener en reserva la informacién relacionada con la
atencion del paciente que le hubiere sido proporcionada por el médico tratante o
que hubiere podido conocer con motivo de su intervencion. El mismo no debe
proponer al paciente hacerse cargo de su atencion.
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CAPITULO 4
DE LA PRESCRIPCION MEDICA

El médico esta facultado para proponer el tratamiento a su paciente y es
responsable de lo que le prescribe.

En caso de la prescripcion de medicamentos, el médico debe hacerlo por escrito,
en forma clara y precisa, en recetario en el que deberd figurar el nombre del
médico, su nimero de colegiatura, firma y fecha de expedicién; asi como el
nombre del medicamento, con su denominacién comun internacional (DCI), el
nombre de marca de su eleccién, su forma de administracion y el tiempo de uso.
Asi mismo, esta obligado a informar al paciente sobre los riesgos,
contraindicaciones, reacciones adversas e interacciones que su administracion
puede ocasionar y sobre las precauciones que debe observar para su uso
correcto y seguro. Su responsabilidad como médico tratante cesa si la
prescripcion o receta es modificada o repetida por el paciente sin su
conocimiento ni consentimiento, asi como cuando el paciente se automedica.

El médico no debe propiciar forma alguna de dependencia a drogas en personas
no dependientes; tampoco debe proporcionar o prescribir estupefacientes,
psicotropicos u otros medicamentos a personas adictas con propdésitos ajenos a
la terapéutica.

El médico debe elaborar un plan terapéutico que contenga indicaciones
farmacoldgicas, higiénicas, dietéticas, restrictivas y estilo de vida, en el que se
sefale metas y plazos que permitan el seguimiento y logro de los fines, todo lo
cual debe ser explicado claramente al paciente.

El médico debe utilizar nuevos medicamentos sdélo cuando tenga un
conocimiento adecuado del producto y esté convencido de su mayor eficacia o
seguridad respecto a terapias mas conocidas. El paciente debera ser
adecuadamente informado y se le solicitara previamente su consentimiento para
el uso de este tipo de medicinas con perfiles de eficacia y/o seguridad todavia
insuficientemente conocidos.

El médico estd moralmente obligado a informar a la autoridad competente la
ocurrencia de cualquier nueva reaccién adversa a un medicamento.

El médico, al prescribir un medicamento o cualquier otro procedimiento
terapéutico o de diagndstico, debe hacerlo por razones estrictamente médicas, y
no por incentivos de otra naturaleza.

Al prescribir un medicamento, el médico debe considerar la posibilidad de que el
paciente elija una alternativa econémica e igualmente eficaz, sea el
medicamento genérico o de marca.

CAPITULO 5
DE LOS HONORARIOS PROFESIONALES

El médico tiene derecho a honorarios justos por su trabajo profesional, asi como
la obligacion moral de no gravar la capacidad econémica del paciente, abusar de
ella, ni ofender la dignidad de la profesion. En todo caso, puede apoyarse en las
disposiciones del Colegio Médico.
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El médico no debe negarse a atender pacientes en situacion de emergencia en
razén de su capacidad de pago, ni utilizar el mecanismo de los honorarios para
discriminarlos.

CAPITULO 6
DEL SECRETO PROFESIONAL

El médico debe mantener el secreto profesional para proteger el derecho
paciente a la confidencialidad de los datos que le ha proporcionado, no debiendo
divulgarlos, salvo expresa autorizacion del paciente.

El médico debe guardar reserva o la confidencialidad sobre el acto médico
practicado por él o del que hubiere podido tomar conocimiento en su condicion
de médico consultor, auditor o médico legista. Este deber se extiende a cualquier
otra informacion que le hubiere sido confiada por el paciente o por su familia con
motivo de su atencidn o de su participacién en una investigacion. La muerte del
paciente no exime al médico del cumplimiento de este deber.

El médico tratante que tiene conocimiento de la condicién patoldgica de un
paciente que pueda resultar en dafio a terceras personas, queda eximido de la
reserva correspondiente en todo cuanto se refiera estrictamente a dicha
condicion, a fin de evitar que el dafio se produzca.

TituLom
DE LOS DOCUMENTOS MEDICOS

CAPITULO 1
DE LA HISTORIA CLINICA

La historia clinica es el documento médico con valor legal en el que se registra el
acto médico. Debe ser veraz y completa. EI médico debe ser cuidadoso en su
elaboracion y uso, y no incluir apreciaciones o juicios de valor o informacion
ajenos a su proposito.

El médico no debe modificar o adulterar el contenido de la historia clinica, o de
cualquier otro documento clinico relacionado con la atencién del paciente, sea
para perjudicarlo o para obtener algun beneficio indebido para éste, para si o
para terceras personas.

El médico no debe utilizar la informacién contenida en una historia clinica
elaborada por otro médico sin la autorizacion debida, para fines ajenos a la
atencion del paciente.

El médico debe mantener el anonimato del paciente cuando la informacién
contenida en la historia clinica sea utlizada para fines de investigacion o
docencia.

CAPITULO 2
DEL CERTIFICADO MEDICO

El certificado médico es un documento de caracter médico y legal. EI médico
debe redactar el texto en forma clara, precisa e incluyendo los fines para los que
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esta destinado. No debe expedir un certificado acreditando un acto médico no
realizado o que exprese informacién falsa, inexacta o tendenciosa.

En sus informes, los médicos legistas, peritos y auditores, deberan ser veraces,
prudentes y limitarse a establecer causas, hechos y conclusiones de orden
cientifico-técnico, absteniéndose de formular opiniones o juicios de valor sobre la
probable responsabilidad legal de sus colegas.

El médico tratante, el que realiza la necropsia o el sefialado por el
establecimiento de salud en el que ocurre el fallecimiento de la persona, esta
obligado a expedir el certificado de defuncidén correspondiente.

TiTULO IV
DE. LAS RELACIONES PROFESIONALES

CAPITULO 1

DE LAS RELACIONES ENTRE MEDICOS, CON OTROS PROFESIONALES Y

Art. 99°

Art. 100°

Art. 101°

Art. 102°

Art. 103°

TRABAJADORES DE LA SALUD

El médico que fuera convocado para emitir opinion o reemplazar a otro en la
atencion de un paciente, debera abstenerse de atenderlo si tuviere conocimiento
gue éste no ha informado del hecho a su médico tratante, salvo situacién de
emergencia. Cuando un médico reemplace a otro en la atencion de un paciente,
debera abstenerse de continuar haciéndolo finalizado el periodo de reemplazo.

El médico tiene el deber de prestar atencion al colega, asi como al cényuge,
hijos y padres que dependan de él o ella, dentro de los limites que imponen sus
condiciones econémicas y la ayuda mutua que se deben entre ellos.

El médico no debe expresarse acerca de sus colegas en términos que afecten su
reputacion personal o profesional.

La atencion de salud con frecuencia requiere de la participacion de un equipo
multiprofesional cuyos miembros comparten responsabilidades y deberes. El
médico debe tratar con consideracion y respeto a los demas profesionales y al
personal a su cargo, aprovechando a favor del paciente sus competencias
técnicas y personales.

El médico debe esforzarse por elevar los estandares de la profesion, ser honesto
en todas sus interacciones profesionales y comunicar a su Consejo Regional
aquellos casos que muestran deficiencia grave en la actuacion profesional del
médico o cuando éste se ha involucrado en fraude o engafio. EI médico atenta
contra la profesion cuando, por un inadecuado espiritu de cuerpo, apoya,
minimiza u omite denunciar un acto presuntamente inmoral.

CAPITULO 2

DE LAS RELACIONES CON LA INDUSTRIA DEL CUIDADO DE LA SALUD

Art. 104°

Art. 105°

El médico debe considerar que el mercado no regula las relaciones entre la
profesibn médica, la industria del cuidado de la salud y el consumo de los
productos por parte de la poblacion, por lo que debe esmerarse en la proteccion
apropiada de los derechos e intereses de los pacientes.

El médico debera tener una actualizacién farmaco-terapéutica continua para no
ser influido por la presion y los condicionamientos del mercado. En todo caso, no
debe emplear en la practica clinica la informacién publicitaria sin haberla
contrastado con aquella validada por fuentes cientificas independientes.



Art. 106° EI médico, al momento de elegir un procedimiento diagndstico o terapéutico,
debe tomar en cuenta la mejor evidencia clinica y/o experimental que la
justifique, evaluando criticamente la informacién que le presente la industria del
cuidado de la salud.

Art. 107° EIl médico debe ser consciente que aceptar incentivos o facilidades especiales
de las empresas que promocionan medicamentos u otros medios de tratamiento
o diagnostico, puede sesgar su criterio clinico afectando al paciente.

Art. 108° EI médico que recibe remuneracion o financiamiento de las empresas
farmacéuticas o de equipamiento médico, no debe participar en los comités
institucionales farmacolégicos y/o de adquisiciones por el evidente conflicto de
interés que implica.

SECCION TERCERA
DEL JUZGAMIENTO MORAL

TITULO |
DE LAS INFRACCIONES

1. Las conductas de los médicos que por accion u omision infrinjan los deberes, derechos,
principios y valores contenidos en el presente Codigo de Etica y Deontologia,
constituyen infracciones sancionables de acuerdo con la Ley, el Estatuto y el
Reglamento del Colegio Médico del Peru.

2. Las infracciones al presente Codigo, pueden ser:

a) Extremadamente graves.
b) Graves.

c) Moderadas.

d) Leves.

La calificacion de la gravedad de la infraccion serd efectuada por las instancias
competentes del Colegio Médico, luego del procedimiento disciplinario que se instaure.

3. Para establecer la gravedad de la infraccién a los deberes, derechos y principios que
propugna el presente Cadigo, los miembros de la profesién médica y los organismos
competentes del Colegio Médico, deberan tener en cuenta la naturaleza de la norma, tal
como la especifica el articulo correspondiente, el grado de afectacién de los valores
méximos de dignidad, autonomia e integridad de la persona, asi como los de
solidaridad, libertad y justicia que propugna la sociedad.

TiTuLO Il
DEL PROCESO DISCIPLINARIO Y LAS SANCIONES

1. Es atribucion del Colegio Médico del Peru, a través de sus organismos competentes,
instaurar procedimiento disciplinario a los miembros de la orden que hubieren incurrido
en presuntas infracciones, calificarlas y sancionar al infractor de acuerdo a las
disposiciones estatutarias y reglamentarias.

2. Constituye obligacion de todo médico someterse a la jurisdiccion ética del Colegio
Médico del Pert y aceptar sus resoluciones, no pudiendo alegar excepciones de
incompetencia, de juicio pendiente, de prescripcion o de cosa juzgada en el fuero
comun o fueros especiales, cualesquiera que éstos fueran, para enervar la accion del
Colegio Médico del Perd. La simple denuncia y convocatoria del colegiado por una
presunta infraccidn no constituyen por si mismas demérito ni afrenta a su honorabilidad.



Las infracciones seran sancionadas segun su gravedad, de acuerdo a lo dispuesto por
el Estatuto del Colegio Médico del Perd y el Reglamento correspondiente. En todos los
casos, las sanciones no sélo tendran caracter punitivo, sino que también deberan
orientarse al reforzamiento de la formacion ética del infractor.



