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RESOLUCAO CFM N2 1.931/2009

(Publicada no D.O.U. de 24 de setembro de 2009,
Secao |, p. 90)

EMENTA: Aprova o Cédigo de Etica Médica.

O CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA, no uso das atribuicdes
conferidas pela Lei n*3.268, de 30 de setembro de 1957, regulamen-
tada pelo Decreto n®44.045, de 19 de julho de 1958, modificado pelo
Decreto n® 6.821, de 14 de abril de 2009 e pela Lei n* 11.000, de 15
de dezembro de 2004, e, consubstanciado nas Leis n® 6.828, de 29 de
outubro de 1980 e Lei n®9.784, de 29 de janeiro de 1999; e

CONSIDERANDO que os Conselhos de Medicina sdo ao
mesmo tempo julgadores e disciplinadores da classe médica, ca-
bendo-lhes zelar e trabalhar, por todos os meios ao seu alcance,
pelo perfeito desempenho ético da Medicina e pelo prestigio e
bom conceito da profissdo e dos que a exercam legalmente;

CONSIDERANDO que as normas do Cédigo de Etica Médica
devem submeter-se aos dispositivos constitucionais vigentes;

CONSIDERANDO a busca de melhor relacionamento com o
paciente e a garantia de maior autonomia a sua vontade;

CONSIDERANDO as propostas formuladas ao longo dos anos
de 2008 e 2009 e pelos Conselhos Regionais de Medicina, pelas En-
tidades Médicas, pelos médicos e por instituices cientificas e uni-
versitarias para a revisdo do atual Cédigo de Etica Médica;

CONSIDERANDO as decisGes da IV Conferéncia Nacional de
Etica Médica que elaborou, com participacdo de Delegados Médi-
cos de todo o Brasil, um novo Cédigo de Etica Médica revisado.



CONSIDERANDO o decidido pelo Conselho Pleno Nacional
reunido em 29 de agosto de 2009;

CONSIDERANDO, finalmente, o decidido em sessao plendria
de 17 de setembro de 2009.

RESOLVE:

Art. 12 Aprovar o Cédigo de Etica Médica, anexo a esta Reso-
lucdo, apods sua revisao e atualizacao.

Art. 22 O Conselho Federal de Medicina, sempre que neces-
sario, expedird Resolucdes que complementem este Cédigo de Etica
Médica e facilitem sua aplicacdo.

Art. 32 O Cddigo anexo a esta Resolucdo entra em vigor cento
e oitenta dias apds a data de sua publicacdo e, a partir dai, revoga-
-se 0 Coédigo de Etica Médica aprovado pela

Resolucao CFM n® 1.246, publicada no Diario Oficial da Uniao,
no dia 26 de janeiro de 1988, Secao I, paginas 1574-1579,
bem como as demais disposicoes em contrario.

Brasilia, 17 de setembro de 2009.

EDSON DE OLIVEIRA ANDRADE
Presidente
LiVIA BARROS GARCAO

Secretaria-Geral



CODIGO DE ETICA MEDICA

Preambulo

I - O presente Codigo de Etica Médica contém as normas que
devem ser seguidas pelos médicos no exercicio de sua profissao,
inclusive no exercicio de atividades relativas ao ensino, a pesquisa
e a administracdo de servicos de saude, bem como no exercicio de
guaisquer outras atividades em que se utilize o conhecimento ad-
vindo do estudo da Medicina.

Il — As organizacOes de prestacdo de servicos médicos estdo
sujeitas as normas deste Cédigo.

lll — Para o exercicio da Medicina, impde-se a inscricdo no Con-
selho Regional do respectivo estado, territério ou Distrito Federal.

IV — A fim de garantir o acatamento e a cabal execucdo deste
Cddigo, o médico comunicard ao Conselho Regional de Medicina,
com discricdo e fundamento, fatos de que tenha conhecimento e
que caracterizem possivel infracdo do presente Cédigo e das de-
mais normas que regulam o exercicio da Medicina.

V — A fiscalizagdo do cumprimento das normas estabelecidas
neste Codigo é atribuicdo dos Conselhos de Medicina, das comis-
sOes de ética e dos médicos em geral.

VI — Este Cddigo de Etica Médica é composto de 25 principios
fundamentais do exercicio da Medicina, 10 normas diceoldgicas,
118 normas deontoldgicas e cinco disposi¢cdes gerais. A transgres-
sdo das normas deontoldgicas sujeitara os infratores as penas disci-
plinares previstas em lei.
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Capitulo |

PRINCiPIOS FUNDAMENTAIS

I — A Medicina é uma profissdo a servico da saude do ser hu-
mano e da coletividade e serd exercida sem discriminacdo de ne-
nhuma natureza.

Il - O alvo de toda a atencdo do médico é a saude do ser hu-
mano, em beneficio da qual devera agir com o maximo de zelo e o
melhor de sua capacidade profissional.

Ill — Para exercer a Medicina com honra e dignidade, o médico ne-
cessita ter boas condigcGes de trabalho e ser remunerado de forma justa.

IV — Ao médico cabe zelar e trabalhar pelo perfeito desempenho
ético da Medicina, bem como pelo prestigio e bom conceito da profissao.

V — Compete ao médico aprimorar continuamente seus co-
nhecimentos e usar o melhor do progresso cientifico em beneficio
do paciente.

VI — O médico guardara absoluto respeito pelo ser humano
e atuara sempre em seu beneficio. Jamais utilizara seus conheci-
mentos para causar sofrimento fisico ou moral, para o exterminio
do ser humano ou para permitir e acobertar tentativa contra sua
dignidade e integridade.

VIl - O médico exercerd sua profissdo com autonomia, ndo
sendo obrigado a prestar servigos que contrariem os ditames de
sua consciéncia ou a quem nao deseje, excetuadas as situacdes de
auséncia de outro médico, em caso de urgéncia ou emergéncia, ou
guando sua recusa possa trazer danos a salide do paciente.

VIl - O médico ndo pode, em nenhuma circunstancia ou sob
nenhum pretexto, renunciar a sua liberdade profissional, nem per-



mitir quaisquer restricdes ou imposi¢des que possam prejudicar a
eficiéncia e a correcdo de seu trabalho.

IX — A Medicina ndo pode, em nenhuma circunstancia ou for-
ma, ser exercida como comércio.

X — O trabalho do médico ndo pode ser explorado por tercei-
ros com objetivos de lucro, finalidade politica ou religiosa.

Xl — O médico guardara sigilo a respeito das informacdes de
qgue detenha conhecimento no desempenho de suas fun¢des, com
excecao dos casos previstos em lei.

Xl — O médico empenhar-se-a pela melhor adequacao do tra-
balho ao ser humano, pela eliminacdo e controle dos riscos a saude
inerentes as atividades laborais.

XIlll — O médico comunicard as autoridades competentes
guaisquer formas de deterioracdo do ecossistema, prejudiciais a
saude e a vida.

XIV — O médico empenhar-se-a em melhorar os padrdes dos
servicos médicos e em assumir sua responsabilidade em relacdo a
salde publica, a educacdo sanitaria e a legislacdo referente a saude.

XV — O médico serd soliddrio com os movimentos de defesa
da dignidade profissional, seja por remuneracdo digna e justa seja
por condicdes de trabalho compativeis com o exercicio ético-profis-
sional da Medicina e seu aprimoramento técnico-cientifico.

XVI — Nenhuma disposi¢do estatutaria ou regimental de hos-
pital ou de instituicdo, publica ou privada, limitara a escolha, pelo
médico, dos meios cientificamente reconhecidos a serem praticados
para o estabelecimento do diagndstico e da execucdo do tratamen-
to, salvo quando em beneficio do paciente.

XVII — As relagdes do médico com os demais profissionais de-
vem basear-se no respeito mutuo, na liberdade e na independéncia
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de cada um, buscando sempre o interesse e o bem-estar do paciente.

XVIII — O médico terd, para com os colegas, respeito, conside-
racdo e solidariedade, sem se eximir de denunciar atos que contra-
riem os postulados éticos.

XIX — O médico se responsabilizard, em carater pessoal e nunca
presumido, pelos seus atos profissionais, resultantes de relagdo particu-
lar de confianga e executados com diligéncia, competéncia e prudéncia.

XX — A natureza personalissima da atuagdo profissional do
médico nao caracteriza relacdo de consumo.

XXI — No processo de tomada de decisdes profissionais, de
acordo com seus ditames de consciéncia e as previsdes legais, o
médico aceitara as escolhas de seus pacientes, relativas aos proce-
dimentos diagndsticos e terapéuticos por eles expressos, desde que
adequadas ao caso e cientificamente reconhecidas.

XXII — Nas situacgdes clinicas irreversiveis e terminais, o médi-
co evitard a realizacdo de procedimentos diagndsticos e terapéuti-
cos desnecessarios e propiciard aos pacientes sob sua atengdo to-
dos os cuidados paliativos apropriados.

XXIlIl — Quando envolvido na producdao de conhecimento
cientifico, o médico agird com isencdo e independéncia, visando ao
maior beneficio para os pacientes e a sociedade.

XXIV — Sempre que participar de pesquisas envolvendo seres hu-
manos ou qualquer animal, o0 médico respeitard as normas éticas nacio-
nais, bem como protegerd a vulnerabilidade dos sujeitos da pesquisa.

XXV — Na aplicacdo dos conhecimentos criados pelas novas
tecnologias, considerando-se suas repercussoes tanto nas geragoes
presentes quanto nas futuras, o médico zelard para que as pessoas
nao sejam discriminadas por nenhuma razao vinculada a heranga ge-
nética, protegendo-as em sua dignidade, identidade e integridade.



Capitulo 11

DIREITO DOS MEDICOS

E direito do médico:

| — Exercer a Medicina sem ser discriminado por questdes de
religido, etnia, sexo, nacionalidade, cor, orientacdao sexual, idade,
condicdo social, opinido politica ou de qualquer outra natureza.

Il — Indicar o procedimento adequado ao paciente, observa-
das as praticas cientificamente reconhecidas e respeitada a legisla-
¢do vigente.

Il — Apontar falhas em normas, contratos e praticas internas
das instituicGes em que trabalhe quando as julgar indignas do exer-
cicio da profissdo ou prejudiciais a si mesmo, ao paciente ou a ter-
ceiros, devendo dirigir-se, nesses casos, aos érgdaos competentes e,
obrigatoriamente, a comissdo de ética e ao Conselho Regional de
Medicina de sua jurisdigao.

IV — Recusar-se a exercer sua profissdao em instituicao publica
ou privada onde as condic¢des de trabalho ndo sejam dignas ou pos-
sam prejudicar a propria saude ou a do paciente, bem como a dos
demais profissionais. Nesse caso, comunicard imediatamente sua
decisdo a comissdo de ética e ao Conselho Regional de Medicina.

V — Suspender suas atividades, individualmente ou coletiva-
mente, quando a instituicao publica ou privada para a qual trabalhe
ndo oferecer condi¢cdes adequadas para o exercicio profissional ou
ndao o remunerar digna e justamente, ressalvadas as situacdes de
urgéncia e emergéncia, devendo comunicar imediatamente sua de-
cisdao ao Conselho Regional de Medicina.



VI — Internar e assistir seus pacientes em hospitais privados e
publicos com carater filantrépico ou ndo, ainda que nado faca parte
do seu corpo clinico, respeitadas as normas técnicas aprovadas pelo
Conselho Regional de Medicina da pertinente jurisdicado.

VIl — Requerer desagravo publico ao Conselho Regional de
Medicina quando atingido no exercicio de sua profissao.

VIII — Decidir, em qualquer circunstancia, levando em consi-
deracdo sua experiéncia e capacidade profissional, o tempo a ser
dedicado ao paciente, evitando que o acimulo de encargos ou de
consultas venha a prejudica-lo.

IX — Recusarse a realizar atos médicos que, embora permiti-
dos por lei, sejam contrarios aos ditames de sua consciéncia.

X — Estabelecer seus honorarios de forma justa e digna.



Capitulo Il

RESPONSABILIDADE PROFISSIONAL

E vedado ao médico:

Art. 12 Causar dano ao paciente, por agao ou omissao, carac-
terizdvel como impericia, imprudéncia ou negligéncia.

Paragrafo Unico. A responsabilidade médica é sempre pesso-
al e ndo pode ser presumida.

Art. 22 Delegar a outros profissionais atos ou atribuicdes ex-
clusivos da profissdo médica.

Art. 32 Deixar de assumir responsabilidade sobre procedi-
mento médico que indicou ou do qual participou, mesmo quando
varios médicos tenham assistido o paciente.

Art. 42 Deixar de assumir a responsabilidade de qualquer ato
profissional que tenha praticado ou indicado, ainda que solicitado
ou consentido pelo paciente ou por seu representante legal.

Art. 52 Assumir responsabilidade por ato médico que nao
praticou ou do qual ndo participou.

Art. 62 Atribuir seus insucessos a terceiros e a circunstancias
ocasionais, exceto nos casos em que isso possa ser devidamente
comprovado.

Art. 7° Deixar de atender em setores de urgéncia e emergén-
cia, quando for de sua obrigacdo fazé-lo, expondo a risco a vida de
pacientes, mesmo respaldado por decisdo majoritaria da categoria.

Art. 8° Afastar-se de suas atividades profissionais, mesmo
temporariamente, sem deixar outro médico encarregado do aten-
dimento de seus pacientes internados ou em estado grave.



Art. 92 Deixar de comparecer a plantdo em horario preesta-
belecido ou abandona-lo sem a presenca de substituto, salvo por
justo impedimento.

Paragrafo Unico. Na auséncia de médico plantonista substitu-
to, a direcdo técnica do estabelecimento de saude deve providen-
ciar a substituicao.

Art. 10. Acumpliciar-se com os que exercem ilegalmente a
Medicina ou com profissionais ou instituicdes médicas nas quais se
pratiquem atos ilicitos.

Art. 11. Receitar, atestar ou emitir laudos de forma secreta
ou ilegivel, sem a devida identificacdo de seu nimero de registro
no Conselho Regional de Medicina da sua jurisdicdo, bem como as-
sinar em branco folhas de receitudrios, atestados, laudos ou quais-
guer outros documentos médicos.

Art. 12. Deixar de esclarecer o trabalhador sobre as condi-
¢Oes de trabalho que ponham em risco sua saude, devendo comu-
nicar o fato aos empregadores responsaveis.

Paragrafo unico. Se o fato persistir, é dever do médico comu-
nicar o ocorrido as autoridades competentes e ao Conselho Regio-
nal de Medicina.

Art. 13. Deixar de esclarecer o paciente sobre as determinan-
tes sociais, ambientais ou profissionais de sua doenca.

Art. 14. Praticar ou indicar atos médicos desnecessarios ou
proibidos pela legislacdo vigente no Pais.

Art. 15. Descumprir legislacdo especifica nos casos de trans-
plantes de 6rgdos ou de tecidos, esterilizacdo, fecundacao artificial,
abortamento, manipula¢do ou terapia genética.

§ 12 No caso de procriagdo medicamente assistida, a fertiliza-
¢do ndo deve conduzir sistematicamente a ocorréncia de embrides
supranumerarios.



§ 22 O médico ndo deve realizar a procriacdo medicamente
assistida com nenhum dos seguintes objetivos:

I — criar seres humanos geneticamente modificados;
Il — criar embrides para investigagao;

Il — criar embrides com finalidades de escolha de sexo, euge-
nia ou para originar hibridos ou quimeras.

§ 32 Praticar procedimento de procriagcdo medicamente
assistida sem que os participantes estejam de inteiro acordo e
devidamente esclarecidos sobre o mesmo.

Art. 16. Intervir sobre o genoma humano com vista a sua modifi-
cacdo, exceto na terapia génica, excluindo-se qualquer acdo em células
germinativas que resulte na modificacdo genética da descendéncia.

Art. 17. Deixar de cumprir, salvo por motivo justo, as normas
emanadas dos Conselhos Federal e Regionais de Medicina e de
atender as suas requisicdes administrativas, intimag¢des ou notifica-
¢Oes no prazo determinado

Art. 18. Desobedecer aos acdrdaos e as resolugbes dos Con-
selhos Federal e Regionais de Medicina ou desrespeita-los.

Art. 19. Deixar de assegurar, quando investido em cargo ou
funcdo de direcdo, os direitos dos médicos e as demais condi¢des
adequadas para o desempenho ético-profissional da Medicina.

Art. 20. Permitir que interesses pecunidrios, politicos, re-
ligiosos ou de quaisquer outras ordens, do seu empregador ou
superior hierarquico ou do financiador publico ou privado da as-
sisténcia a saude interfiram na escolha dos melhores meios de pre-
venc¢ado, diagndstico ou tratamento disponiveis e cientificamente
reconhecidos no interesse da saude do paciente ou da sociedade.

Art. 21. Deixar de colaborar com as autoridades sanitarias ou
infringir a legislacdo pertinente.
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Capitulo IV

DIREITOS HUMANOS

E vedado ao médico:

Art. 22. Deixar de obter consentimento do paciente ou de seu
representante legal apds esclarecé-lo sobre o procedimento a ser re-
alizado, salvo em caso de risco iminente de morte.

Art. 23. Tratar o ser humano sem civilidade ou consideracao,
desrespeitar sua dignidade ou discrimina-lo de qualquer forma ou
sob qualquer pretexto.

Art. 24. Deixar de garantir ao paciente o exercicio do direito
de decidir livremente sobre sua pessoa ou seu bem-estar, bem como
exercer sua autoridade para limita-lo.

Art. 25. Deixar de denunciar pratica de tortura ou de procedi-
mentos degradantes, desumanos ou cruéis, pratica-las, bem como ser
conivente com quem as realize ou fornecer meios, instrumentos, subs-
tancias ou conhecimentos que as facilitem.

Art. 26. Deixar de respeitar a vontade de qualquer pessoa, con-
siderada capaz fisica e mentalmente, em greve de fome, ou alimenta-la
compulsoriamente, devendo cientifica-la das provaveis complicagbes
do jejum prolongado e, na hipdtese de risco iminente de morte, trata-la.

Art. 27. Desrespeitar a integridade fisica e mental do paciente
ou utilizar-se de meio que possa alterar sua personalidade ou sua
consciéncia em investigacdo policial ou de qualquer outra natureza.

Art. 28. Desrespeitar o interesse e a integridade do paciente
em qualquer instituicdo na qual esteja recolhido, independentemen-
te da prépria vontade.

Paragrafo unico. Caso ocorram quaisquer atos lesivos a perso-
nalidade e a saude fisica ou mental dos pacientes confiados ao médi-
co, este estara obrigado a denunciar o fato a autoridade competente
e ao Conselho Regional de Medicina.

Art. 29. Participar, direta ou indiretamente, da execuc¢do de
pena de morte.

Art. 30. Usar da profissdo para corromper costumes, cometer
ou favorecer crime.
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Capitulo V

RELACAO COM PACIENTES E FAMILIARES

E vedado ao médico:

Art. 31. Desrespeitar o direito do paciente ou de seu represen-
tante legal de decidir livremente sobre a execucdo de praticas diag-
nésticas ou terapéuticas, salvo em caso de iminente risco de morte.

Art. 32. Deixar de usar todos os meios disponiveis de diag-
nostico e tratamento, cientificamente reconhecidos e a seu alcance,
em favor do paciente.

Art. 33. Deixar de atender paciente que procure seus cuida-
dos profissionais em casos de urgéncia ou emergéncia, quando nao
haja outro médico ou servigco médico em condicbes de fazé-lo.

Art. 34. Deixar de informar ao paciente o diagndstico, o
progndstico, os riscos e os objetivos do tratamento, salvo quan-
do a comunicacdo direta possa provocar-lhe dano, devendo, nesse
caso, fazer a comunicagao a seu representante legal.

Art. 35. Exagerar a gravidade do diagnéstico ou do prognds-
tico, complicar a terapéutica ou exceder-se no numero de visitas,
consultas ou quaisquer outros procedimentos médicos.

Art. 36. Abandonar paciente sob seus cuidados.

§ 1° Ocorrendo fatos que, a seu critério, prejudiquem o bom
relacionamento com o paciente ou o pleno desempenho profissio-
nal, o médico tem o direito de renunciar ao atendimento, desde
gue comunique previamente ao paciente ou a seu representante
legal, assegurando-se da continuidade dos cuidados e fornecendo
todas as informacdes necessarias ao médico que lhe suceder.
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§ 22 Salvo por motivo justo, comunicado ao paciente ou aos
seus familiares, o médico ndo abandonara o paciente por ser este
portador de moléstia cronica ou incurdvel e continuara a assisti-lo
ainda que para cuidados paliativos.

Art. 37. Prescrever tratamento ou outros procedimentos sem
exame direto do paciente, salvo em casos de urgéncia ou emer-
géncia e impossibilidade comprovada de realiza-lo, devendo, nesse
caso, fazé-lo imediatamente apds cessar o impedimento.

Paragrafo Unico. O atendimento médico a distancia, nos mol-
des da telemedicina ou outro método, dar-se-a sob regulamenta-
¢do do Conselho Federal de Medicina.

Art. 38. Desrespeitar o pudor de qualquer pessoa sob seus
cuidados profissionais.

Art. 39. Opor-se a realiza¢do de junta médica ou segunda opi-
nido solicitada pelo paciente ou por seu representante legal.

Art. 40. Aproveitar-se de situacdes decorrentes da relacdo
médicopaciente para obter vantagem fisica, emocional, financeira
ou de qualquer outra natureza.

Art. 41. Abreviar a vida do paciente, ainda que a pedido deste
ou de seu representante legal.

Paragrafo Unico. Nos casos de doenca incuravel e terminal,
deve o médico oferecer todos os cuidados paliativos disponiveis
sem empreender a¢des diagndsticas ou terapéuticas inuteis ou obs-
tinadas, levando sempre em consideracdo a vontade expressa do
paciente ou, na sua impossibilidade, a de seu representante legal.

Art. 42. Desrespeitar o direito do paciente de decidir livre-
mente sobre método contraceptivo, devendo sempre esclarecé-lo
sobre indicacdo, segurancga, reversibilidade e risco de cada método.
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Capitulo VI

DOACAO E TRANSPLANTE DE ORGAOS E TECIDOS

E vedado ao médico:

Art. 43. Participar do processo de diagndstico da morte ou
da decisdo de suspender meios artificiais para prolongar a vida do
possivel doador, quando pertencente a equipe de transplante.

Art. 44. Deixar de esclarecer o doador, o receptor ou seus
representantes legais sobre os riscos decorrentes de exames, inter-
vencoes cirurgicas e outros procedimentos nos casos de transplan-
tes de drgdos.

Art. 45. Retirar 6rgdo de doador vivo quando este for juridica-
mente incapaz, mesmo se houver autorizagdo de seu representante
legal, exceto nos casos permitidos e regulamentados em lei.

Art. 46. Participar direta ou indiretamente da comercializagdo
de 6rgaos ou de tecidos humanos.
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Capitulo VII

RELACAO ENTRE MEDICOS

E vedado ao médico:

Art. 47. Usar de sua posicao hierdrquica para impedir, por
motivo de crenca religiosa, conviccdo filosofica, politica, interesse
econOmico ou qualquer outro, que ndo técnico-cientifico ou ético,
gue as instalagdes e os demais recursos da instituicdao sob sua dire-
¢do, sejam utilizados por outros médicos no exercicio da profissao,
particularmente se forem os Unicos existentes no local.

Art. 48. Assumir emprego, cargo ou funcao para suceder mé-
dico demitido ou afastado em represdlia a atitude de defesa de mo-
vimentos legitimos da categoria ou da aplicacdo deste

Cadigo
Art. 49. Assumir condutas contrarias a movimentos legitimos
da categoria médica com a finalidade de obter vantagens.
Art. 50. Acobertar erro ou conduta antiética de médico.

Art. 51. Praticar concorréncia desleal com outro médico.

Art. 52. Desrespeitar a prescricdo ou o tratamento de pacien-
te, determinado por outro médico, mesmo quando em funcdo de
chefia ou de auditoria, salvo em situacdo de indiscutivel beneficio
para o paciente, devendo comunicar imediatamente o fato ao mé-
dico responsavel.
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Art. 53. Deixar de encaminhar o paciente que lhe foi enviado
para procedimento especializado de volta ao médico assistente e,
na ocasiao, fornecer-lhe as devidas informacdes sobre o ocorrido
no periodo em que por ele se responsabilizou.

Art. 54. Deixar de fornecer a outro médico informacgdes sobre
o quadro clinico de paciente, desde que autorizado por este ou por
seu representante legal.

Art. 55. Deixar de informar ao substituto o quadro clinico dos
pacientes sob sua responsabilidade ao ser substituido ao fim do seu
turno de trabalho.

Art. 56. Utilizar-se de sua posicdo hierdrquica para impedir
gue seus subordinados atuem dentro dos principios éticos.

Art. 57. Deixar de denunciar atos que contrariem os postulados
éticos a comissdo de ética da instituicdo em que exerce seu trabalho
profissional e, se necessario, ao Conselho Regional de Medicina.
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Capitulo VIII

REMUNERACAO PROFISSIONAL

E vedado ao médico:
Art. 58. O exercicio mercantilista da Medicina.

Art. 59. Oferecer ou aceitar remuneracdo ou vantagens por
paciente encaminhado ou recebido, bem como por atendimentos
ndo prestados.

Art. 60. Permitir a inclusdo de nomes de profissionais que ndo
participaram do ato médico, para efeito de cobranca de honorarios.

Art. 61. Deixar de ajustar previamente com o paciente o custo
estimado dos procedimentos.

Art. 62. Subordinar os honorarios ao resultado do tratamento
ou a cura do paciente.

Art. 63. Explorar o trabalho de outro médico, isoladamente
ou em equipe, na condicao de proprietario, sdcio, dirigente ou ges-
tor de empresas ou instituicdes prestadoras de servicos médicos.

Art. 64. Agenciar, aliciar ou desviar, por qualquer meio, para
clinica particular ou instituicdes de qualquer natureza, paciente
atendido pelo sistema publico de saude ou dele utilizar-se para a
execucdo de procedimentos médicos em sua clinica privada, como
forma de obter vantagens pessoais.

Art. 65. Cobrar honorarios de paciente assistido em instituicdo
que se destina a prestacdo de servigos publicos, ou receber remune-
racdo de paciente como complemento de salario ou de honorarios.

Art. 66. Praticar dupla cobranca por ato médico realizado.
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Paragrafo unico. A complementacdo de honorarios em servi-
¢o privado pode ser cobrada quando prevista em contrato.

Art. 67. Deixar de manter a integralidade do pagamento e
permitir descontos ou retencdo de honorarios, salvo os previstos
em lei, quando em funcdo de direcdo ou de chefia.

Art. 68. Exercer a profissdao com interacdo ou dependéncia de
farmdcia, industria farmacéutica, dptica ou qualquer organizacao
destinada a fabricacdo, manipulacdo, promog¢do ou comercializacao
de produtos de prescricdo médica, qualquer que seja sua natureza.

Art. 69. Exercer simultaneamente a Medicina e a Farmacia
ou obter vantagem pelo encaminhamento de procedimentos, pela
comercializacdo de medicamentos, drteses, préteses ou implantes
de qualquer natureza, cuja compra decorra de influéncia direta em
virtude de sua atividade profissional.

Art. 70. Deixar de apresentar separadamente seus honora-
rios quando outros profissionais participarem do atendimento ao
paciente.

Art. 71. Oferecer seus servicos profissionais como prémio,
qualquer que seja sua natureza.

Art. 72. Estabelecer vinculo de qualquer natureza com em-
presas que anunciam ou comercializam planos de financiamento,
cartOes de descontos ou consorcios para procedimentos médicos.
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Capitulo IX

SIGILO PROFISSIONAL

E vedado ao médico:

Art. 73. Revelar fato de que tenha conhecimento em virtude
do exercicio de sua profissdo, salvo por motivo justo, dever legal ou
consentimento, por escrito, do paciente.

Paragrafo Unico. Permanece essa proibicdo: a) mesmo que o
fato seja de conhecimento publico ou o paciente tenha falecido; b)
guando de seu depoimento como testemunha. Nessa hipdtese, o mé-
dico comparecera perante a autoridade e declarard seu impedimento;
c) na investigacdo de suspeita de crime, o médico estara impedido de
revelar segredo que possa expor o paciente a processo penal.

Art. 74. Revelar sigilo profissional relacionado a paciente me-
nor de idade, inclusive a seus pais ou representantes legais, desde
que o menor tenha capacidade de discernimento, salvo quando a
ndo revelacao possa acarretar dano ao paciente.

Art. 75. Fazer referéncia a casos clinicos identificaveis, exibir pa-
cientes ou seus retratos em anuncios profissionais ou na divulgacdo de
assuntos médicos, em meios de comunica¢do em geral, mesmo com
autorizagdo do paciente.

Art. 76. Revelar informagées confidenciais obtidas quando do
exame médico de trabalhadores, inclusive por exigéncia dos dirigen-
tes de empresas ou de instituicdes, salvo se o siléncio puser em risco
a saude dos empregados ou da comunidade.

Art. 77. Prestar informagbes a empresas seguradoras sobre
as circunstancias da morte do paciente sob seus cuidados, além das
contidas na declaracdo de 6bito, salvo por expresso consentimento
do seu representante legal.

Art. 78. Deixar de orientar seus auxiliares e alunos a respeitar
o sigilo profissional e zelar para que seja por eles mantido.

Art. 79. Deixar de guardar o sigilo profissional na cobrancga de
honorarios por meio judicial ou extrajudicial.
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Capitulo X

DOCUMENTOS MEDICOS

E vedado ao médico:

Art. 80. Expedir documento médico sem ter praticado ato
profissional que o justifique, que seja tendencioso ou que ndo cor-
responda a verdade.

Art. 81. Atestar como forma de obter vantagens.

Art. 82. Usar formuldrios de instituicdes publicas para pres-
crever ou atestar fatos verificados na clinica privada.

Art. 83. Atestar 6bito quando ndo o tenha verificado pessoal-
mente, ou quando ndo tenha prestado assisténcia ao paciente, sal-
vo, no ultimo caso, se o fizer como plantonista, médico substituto
ou em caso de necropsia e verificacdo médico-legal.

Art. 84. Deixar de atestar 6bito de paciente ao qual vinha pres-
tando assisténcia, exceto quando houver indicios de morte violenta.

Art. 85. Permitir o manuseio e o conhecimento dos prontu-
arios por pessoas ndo obrigadas ao sigilo profissional quando sob
sua responsabilidade.

Art. 86. Deixar de fornecer laudo médico ao paciente ou a seu
representante legal quando aquele for encaminhado ou transferido
para continuacdo do tratamento ou em caso de solicitacao de alta.

Art. 87. Deixar de elaborar prontudrio legivel para cada paciente.

§ 12 O prontudrio deve conter os dados clinicos necessarios
para a boa conducdo do caso, sendo preenchido, em cada avalia-
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¢do, em ordem cronoldgica com data, hora, assinatura e nUmero de
registro do médico no Conselho Regional de Medicina.

§ 22 O prontuario estara sob a guarda do médico ou da insti-
tuicdo que assiste o paciente.

Art. 88. Negar, ao paciente, acesso a seu prontudrio, deixar
de Ihe fornecer cépia quando solicitada, bem como deixar de |lhe
dar explicagdes necessdrias a sua compreensao, salvo quando oca-
sionarem riscos ao proprio paciente ou a terceiros.

Art. 89. Liberar cépias do prontuario sob sua guarda, salvo
quando autorizado, por escrito, pelo paciente, para atender ordem
judicial ou para a sua prépria defesa.

§ 12 Quando requisitado judicialmente o prontuario sera dis-
ponibilizado ao perito médico nomeado pelo juiz.

§ 22 Quando o prontuadrio for apresentado em sua prépria defe-
sa, 0 médico devera solicitar que seja observado o sigilo profissional.

Art. 90. Deixar de fornecer cépia do prontuario médico de seu
paciente quando requisitado pelos Conselhos Regionais de Medicina.

Art. 91. Deixar de atestar atos executados no exercicio profissio-
nal, quando solicitado pelo paciente ou por seu representante legal.
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Capitulo XI

AUDITORIA E PERICIA MEDICA

E vedado ao médico:

Art. 92. Assinar laudos periciais, auditoriais ou de verificacdo
médicolegal, quando ndo tenha realizado pessoalmente o exame.

Art. 93. Ser perito ou auditor do préprio paciente, de pessoa de
sua familia ou de qualquer outra com a qual tenha relacdes capazes de
influir em seu trabalho ou de empresa em que atue ou tenha atuado.

Art. 94. Intervir, quando em func¢do de auditor, assistente
técnico ou perito, nos atos profissionais de outro médico, ou fazer
qualquer apreciacdo em presenca do examinado, reservando suas
observacoes para o relatdrio.

Art. 95. Realizar exames médico-periciais de corpo de delito
em seres humanos no interior de prédios ou de dependéncias de de-
legacias de policia, unidades militares, casas de detenc¢do e presidios.

Art. 96. Receber remuneragdo ou gratificagcao por valores vin-
culados a glosa ou ao sucesso da causa, quando na fungao de perito
ou de auditor.

Art. 97. Autorizar, vetar, bem como modificar, quando na fun-
¢do de auditor ou de perito, procedimentos propedéuticos ou tera-
péuticos instituidos, salvo, no Ultimo caso, em situagées de urgéncia,
emergéncia ou iminente perigo de morte do paciente, comunicando,
por escrito, o fato ao médico assistente.

Art. 98. Deixar de atuar com absoluta isen¢ao quando designa-
do para servir como perito ou como auditor, bem como ultrapassar
os limites de suas atribuicOes e de sua competéncia.

Paragrafo unico. O médico tem direito a justa remuneracao
pela realizagao do exame pericial.
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Capitulo XII

ENSINO E PESQUISA MEDICA
E vedado ao médico:

Art. 99. Participar de qualquer tipo de experiéncia envolven-
do seres humanos com fins bélicos, politicos, étnicos, eugénicos ou
outros que atentem contra a dignidade humana.

Art. 100. Deixar de obter aprovacao de protocolo para a re-
alizacdo de pesquisa em seres humanos, de acordo com a legisla-
¢ao vigente.

Art. 101. Deixar de obter do paciente ou de seu represen-
tante legal o termo de consentimento livre e esclarecido para a re-
alizacdo de pesquisa envolvendo seres humanos, apés as devidas
explicacdes sobre a natureza e as consequéncias da pesquisa.

Paragrafo Unico. No caso do sujeito de pesquisa ser menor
de idade, além do consentimento de seu representante legal, é
necessario seu assentimento livre e esclarecido na medida de sua
compreensao.

Art. 102. Deixar de utilizar a terapéutica correta, quando seu
uso estiver liberado no Pais.

Paragrafo Unico. A utilizacdo de terapéutica experimental é
permitida quando aceita pelos 6rgaos competentes e com o con-
sentimento do paciente ou de seu representante legal, adequada-
mente esclarecidos da situacdo e das possiveis consequéncias.

Art. 103. Realizar pesquisa em uma comunidade sem antes
informa-la e esclarecé-la sobre a natureza da investigacdo e deixar
de atender ao objetivo de protecdo a saude publica, respeitadas as
caracteristicas locais e a legislacdo pertinente.
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Art. 104. Deixar de manter independéncia profissional e cien-
tifica em relacdo a financiadores de pesquisa médica, satisfazendo
interesse comercial ou obtendo vantagens pessoais.

Art. 105. Realizar pesquisa médica em sujeitos que sejam dire-
ta ou indiretamente dependentes ou subordinados ao pesquisador.

Art. 106. Manter vinculo de qualquer natureza com pesquisas
médicas, envolvendo seres humanos, que usem placebo em seus
experimentos, quando houver tratamento eficaz e efetivo para a
doenca pesquisada.

Art. 107. Publicar em seu nome trabalho cientifico do qual
ndo tenha participado; atribuir-se autoria exclusiva de trabalho
realizado por seus subordinados ou outros profissionais, mesmo
guando executados sob sua orientacao, bem como omitir do artigo
cientifico o nome de quem dele tenha participado.

Art. 108. Utilizar dados, informacdes ou opinides ainda ndo
publicados, sem referéncia ao seu autor ou sem sua autorizagao
por escrito.

Art. 109. Deixar de zelar, quando docente ou autor de pu-
blicacGes cientificas, pela veracidade, clareza e imparcialidade das
informacdes apresentadas, bem como deixar de declarar relacdes
com a industria de medicamentos, drteses, proteses, equipamen-
tos, implantes de qualquer natureza e outras que possam configu-
rar conflitos de interesses, ainda que em potencial.

Art. 110. Praticar a Medicina, no exercicio da docéncia, sem
o consentimento do paciente ou de seu representante legal, sem
zelar por sua dignidade e privacidade ou discriminando aqueles
gue negarem o consentimento solicitado.
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Capitulo XIlI

PUBLICIDADE MEDICA

Art. 111. Permitir que sua participacdo na divulgacdo de as-
suntos médicos, em qualquer meio de comunicag¢do de massa, dei-
xe de ter carater exclusivamente de esclarecimento e educac¢do da
sociedade.

Art. 112 Divulgar informacdo sobre assunto médico de forma
sensacionalista, promocional ou de conteudo inveridico.

Art. 113. Divulgar, fora do meio cientifico, processo de trata-
mento ou descoberta cujo valor ainda ndo esteja expressamente
reconhecido cientificamente por drgao competente.

Art. 114. Consultar, diagnosticar ou prescrever por qualquer
meio de comunicacdo de massa.

Art. 115. Anunciar titulos cientificos que ndo possa compro-
var e especialidade ou area de atuagdo para a qual ndo esteja quali-
ficado e registrado no Conselho Regional de Medicina.

Art. 116. Participar de anuncios de empresas comerciais qual-
quer que seja sua natureza, valendo-se de sua profissado.

Art. 117. Apresentar como originais quaisquer ideias, desco-
bertas ou ilustracdes que na realidade nao o sejam.

Art. 118. Deixar de incluir, em anuncios profissionais de
qualquer ordem, o seu nimero de inscricdo no Conselho Regional
de Medicina.

Paragrafo Unico. Nos anuncios de estabelecimentos de saude
devem constar o nome e o nimero de registro, no Conselho Regio-
nal de Medicina, do diretor técnico.

35



Capitulo XIV

DISPOSICOES GERAIS

I — O médico portador de doenca incapacitante para o exer-
cicio profissional, apurada pelo Conselho Regional de Medicina em
procedimento administrativo com pericia médica, tera seu registro
suspenso enquanto perdurar sua incapacidade.

Il — Os médicos que cometerem faltas graves previstas neste
Cdédigo e cuja continuidade do exercicio profissional constitua ris-
co de danos irrepardveis ao paciente ou a sociedade poderdo ter
o exercicio profissional suspenso mediante procedimento adminis-
trativo especifico.

Il — O Conselho Federal de Medicina, ouvidos os Conselhos
Regionais de Medicina e a categoria médica, promovera a revisdo e
atualizacdo do presente Cddigo quando necessdrias.

IV — As omissdes deste CAdigo serdo sanadas pelo Conselho
Federal de Medicina.
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Fildes, Luke, Sir, 1844/1927 O Doutor






RESOLUCAO CFM n®2.023/2013

(Publicada no D.O.U. de 28 de agosto de 2013,
Secao |, p. 83-85)

(Modificada pela Resolucao CFM n® 2065/2013)

Aprova as normas processuais que regu-
lamentam as sindicancias, processos ético-pro-
fissionais e o rito dos julgamentos nos Conselhos
Federal e Regionais de Medicina.

O CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA, no uso das atribui¢des
conferidas pela Lei n? 3.268, de 30 de setembro de 1957,
regulamentada pelo Decreto n? 44.045, de 19 de julho de 1958,
modificado pelo Decreto n?2 6.821, de 14 de abril de 2009, e pela Lei
n? 11.000, de 15 de dezembro de 2004, e, consubstanciado nas leis
n2 6.838, de 29 de outubro de 1980, e n2 9.784, de 29 de janeiro
de 1999; e

CONSIDERANDO que as normas do processo ético-profissional
devem submeter-se aos dispositivos constitucionais vigentes;

CONSIDERANDO as propostas formuladas pelos Conselhos
Regionais de Medicina para a elaboracdo de revisdao do Cédigo de
Processo Etico-Profissional;

CONSIDERANDO que os Conselhos de Medicina sdao ao
mesmo tempo julgadores e disciplinadores da classe médica,
cabendo-lhes zelar e trabalhar, por todos os meios ao seu alcance,
pelo perfeito desempenho ético da medicina e pelo prestigio e bom
conceito da profissdo e dos que a exercam legalmente;

CONSIDERANDO o que ficou decidido na sessdo plenaria de
20 de agosto de 2013,
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RESOLVE:

Art. 12. Aprovar o Cddigo de Processo Etico-Profissional
anexo, que passa a fazer parte desta resolucao.

§ 12 Tornar obrigatéria a sua aplicacdo a todos os Conselhos de
Medicina.

§ 22 As normas do novo Cddigo sdo aplicadas de imediato
as sindicancias e aos processos ético-profissionais em tramite, sem
prejuizo da validade dos atos processuais realizados sob a vigéncia
do Cédigo anterior.

Art. 22. O presente Cddigo entra em vigor na data de sua
publicacdo, revogando a Resolugdo CFM n2 1.897/09, publicada no
D.0.U. de 6 maio de 2009, Secao |, p. 75-77, e demais disposicdes
em contrario.

Brasilia-DF, 20 de agosto de 2013.

ROBERTO LUIZ D’AVILA
Presidente
HENRIQUE BATISTA E SILVA

Secretario-geral
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CODIGO DE PROCESSO ETICO-PROFISSIONAL

Capitulo |

DO PROCESSO EM GERAL

Secao |
Das disposicoes gerais

Art. 12. As sindicancias e os processos ético-profissionais nos
Conselhos de Medicina serdo regidos por este Cédigo e tramitarao
em sigilo processual.

Art. 22. A competéncia para apreciar e julgar infracOes éticas
é do Conselho Regional de Medicina que detenha a inscricdo do
médico, ao tempo da ocorréncia do fato punivel.

§ 12 No caso de a infracdo ética ter sido cometida em local
onde o médico ndo possua inscricdo, a sindicancia e a instrugdo
processual serdo realizadas onde ocorreu o fato.

§ 22 O julgamento da sindicancia ou do processo ético-
profissional podera ser desaforado por decisdo fundamentada da
plendria, com aremessa dos autos ao Conselho Federal de Medicina.

§ 32 A instrucdo e o julgamento de sindicancias e processos
éticos que envolvam conselheiros obedecerdo as seguintes regras:

I - a sindicancia serd instruida pelo Conselho Regional de
Medicina onde o fato ocorreu e, por decisdo fundamentada da
plendria, podera ser desaforado o seu julgamento, com a remessa
dos autos ao Conselho Federal de Medicina;

Il - decidida a instauracdo de processo ético-profissional, a
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instrucdo ocorrera no Conselho Regional de Medicina, que o remetera
ao Conselho Federal de Medicina para desaforamento do julgamento.

Art. 32, O processo terd a forma de autos judiciais, com as
pecas anexadas por termo, e os despachos, pareceres e decisdes
serdo exarados em ordem cronoldgica e numérica.

Art. 42. Os presidentes dos Conselhos de Medicina poderao
delegar aos corregedores a designagao dos conselheiros sindicante,
instrutor, relator e revisor.

Art. 52. As sindicancias serdo julgadas em cdmaras especificas
de julgamento.

Art. 62. Os processos éticos serdo julgados diretamente pelo
pleno nos Regionais que ndo possuirem, regimentalmente, cdmaras
especificas de julgamento.

Secao Il
Da sindicancia
Art. 72. A sindicancia serd instaurada:
| - ex officio;

Il - mediante denuncia por escrito ou tomada a termo, na qual
conste o relato dos fatos e a identificagdo completa do denunciante.

§ 12 A comissdo de ética médica devera encaminhar ao
Conselho Regional de Medicina as denlncias que tiver ciéncia, nos
termos da resolucdo especifica.

§ 22 As denuncias apresentadas aos Conselhos Regionais de
Medicinasomente serdo recebidas quando devidamenteidentificadas
e assinadas, com relato dos fatos, se possivel, documentados.

§ 32 N3o ocorrendo a hipotese constante do § 29, cabera
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ao conselheiro corregedor fixar prazo de 10 (dez) dias para a
complementacdo da denuncia.

§ 42 Caso o denunciante ndo cumpra o disposto no § 3¢,
caberd ao conselheiro corregedor encaminhar a matéria a camara
especifica de julgamento, com despacho fundamentado, para seu
arquivamento.

Art. 82. Instaurada a sindicancia, nos termos dos incisos | e Il
do art. 79, o presidente do Conselho ou o conselheiro corregedor
nomeara um sindicante para, no prazo de até 60 (sessenta) dias,
prorrogdveis por igual periodo, com fundamentacdo, apresentar
relatdrio conclusivo que devera conter obrigatoriamente:

| - identificacdo das partes;
Il - descricdo dos fatos e circunstancias em gque ocorreram;
lll - correlagdo entre a conduta e a eventual infragdo ética;

IV - conclusdo sobre a existéncia ou inexisténcia de indicios
de infracdo ética.

Art. 92. A critério do conselheiro sindicante sera facultada
a conciliagdo de denuncias de possivel infragdo ao Cddigo de
Etica Médica, com a prévia aprovacdo pela cdmara especifica de
julgamento de sindicancia e expressa concordancia das partes, até
o encerramento da sindicancia.

§ 12 Na conciliacdo ndo serd permitido acerto pecunidrio.

§ 22 Nao serd facultada conciliacio nos casos de lesdo
corporal ou débito.

§ 32 Ndo cabera recurso no procedimento de conciliagdo se
aceito pelas partes e aprovado pela cAmara especifica de julgamento.
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§ 42 No caso de a conciliacdo ndo obter éxito, a sindicancia
prosseguird em seus termos.

Art. 10. Do julgamento do relatério da sindicancia, pela
camara especifica de julgamento, poderd resultar:

I - arquivamento fundamentado da dendncia;

Il - baixa em diligéncia ou pedido de vista dos autos por 30
(trinta) dias;

Il - aprovagdo de proposta de termo de ajustamento de
conduta — TAC;

IV - aprovacado da proposta de conciliacdo;
V - instauracdo do processo ético-profissional (PEP);

VI-instauragdo do processo ético-profissional (PEP) cumulada
com proposta de interdicao cautelar;

VII - instauracdo de procedimento administrativo para apurar
doenca incapacitante.

§ 12 A decisdo que determinar a instauracdo de processo
ético-profissional servird como termo de abertura do processo,
onde constarao os fatos e a capitulagao fundamentada de indicios
de delito ético.

§ 22 A instauracdo de processo ético-profissional cumulada
com interdicdo cautelar devera ser aprovada pelo pleno do Conselho
Regional nos termos de resolucdo especifica.

§320termodeajustamentode condutaeainterdicdo cautelar
no processo ético-profissional e no procedimento administrativo
seguirdo resolucdes especificas.
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Secao Il
Da instrucao do processo ético-profissional

Art. 11, Decidida ainstauragdo de processo ético-profissional,
o presidente do Conselho ou o conselheiro corregedor nomeara
o conselheiro instrutor para instruir o processo, dentro dos
parametros de razoabilidade e observados os prazos prescricionais.

§ 12 O conselheiro sindicante ndo podera ser designado como
instrutor.

§ 22 Apdbs a instauracdo de processo ético-profissional o
mesmo ndo podera ser arquivado por desisténcia das partes, exceto
por 6ébito do denunciado, quando entdo serd extinto o feito com a
anexacdo da certiddo de dbito.

§ 32 Durante a instrucdo, surgindo novas evidéncias, fatos
novos ou constatado erro material, o conselheiro instrutor podera
aditar o parecer inicial para, de forma fundamentada, corrigi-lo,
inserir outros artigos ou incluir denunciados.

§ 42 O aditamento do parecer inicial do processo ético-
profissional devera ser aprovado pela cdmara de julgamento de
processos ou pelo plenario, garantindo-se o contraditdrio e a ampla
defesa, observando-se o prazo prescricional.

§ 52 Ocorrendo 6bito do denunciante o processo ético-
profissional seguira ex officio.

§ 62 Havendo requerimento do conjuge ou companheiro,
ascendente, descendente ou colateral até o 42 grau do denunciante
falecido, podera ser admitido como parte denunciante, assumindo
0 processo no estado em que se encontra.

Art. 12. O conselheiro instrutor promoverd, ao denunciado,
citacdo para apresentar defesa prévia e arrolar suas testemunhas
no prazo de 30 (trinta) dias, contados a partir da data de juntada
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do comprovante de recebimento, assegurando-lhe vista dos autos
do processo na secretaria do Conselho ou fornecendo-lhe cépia da
integra dos mesmos.

Paragrafo unico. A citacdo devera ser acompanhada do
relatdrio conclusivo da sindicancia, com a indicagdo fundamentada
dos fatos considerados como possiveis infragdes ao Codigo de Etica
Médica e sua capitulagdo.

Art. 13. Se o denunciado, devidamente citado nos termos
do art. 63, ndo apresentar defesa prévia, sera declarado revel e o
presidente do Conselho ou o conselheiro corregedor designar-lhe-a
um defensor dativo.

Paragrafo udnico. O comparecimento espontaneo do
denunciado revel aos autos, em qualquer fase do processo, cessa a
revelia e o concurso do defensor dativo, assumindo o processo no
estado em que se encontra.

Art. 14. As partes poderdo arrolar até 5 (cinco) testemunhas,
gualificadas com nome e endereco.

§ 12 O denunciado poderd apresentar rol de testemunhas até
o final do prazo da defesa prévia, devendo constar tal fato na citacao.

§ 22 O denunciante podera apresentar rol de testemunhas
no prazo de 30 (trinta) dias, contados da juntada aos autos do aviso
de recebimento da notificacdo da decisdo de abertura do processo.

§ 32 E obrigacdo da parte interessada, denunciante ou
denunciada, a apresentacdo das testemunhas arroladas, para
serem ouvidas nas datas designadas pelo conselheiro instrutor,
independentemente de intimagao.

Art. 15. As testemunhas arroladas pelo conselheiro instrutor
poderdo ser ouvidas em qualquer fase da instrugdo, garantindo-se
o contraditdrio.
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Art. 16. Se intimado a testemunhar, o médico que nao
comparecer ao depoimento sem motivo justo ficard sujeito as
disposicdes previstas no Codigo de Etica Médica.

Art. 17. A audiéncia serd iniciada apds a identificacdo e
qualificacdo de todas as partes, com a presenca do conselheiro
instrutor, dos colaboradores de apoio do Conselho e dos patronos
das partes, quando houver.

Art. 18. O denunciante sera qualificado e ouvido sobre os
fatos, as circunstancias da suposta infracdo e as provas que possa
indicar, tomando-se por termo suas declaragoes.

Art.19. O denunciado sera qualificado e, depois de cientificado
da denuncia, interrogado sobre os fatos relacionados com a mesma,
inclusive se conhece o denunciante e as testemunhas arroladas, e o
gue tem a alegar acerca da ocorréncia.

Paragrafo Unico. Se houver mais de um denunciado, cada um
serd interrogado individualmente.

Art. 20. A testemunha serd qualificada, declarando seu
nome, profissdo, estado civil e residéncia, bem como se é parente e
em que grau de alguma das partes, ou quais sao suas relacdes com
qualguer delas, momento em que sera informada pelo conselheiro
instrutor que estd depondo mediante compromisso de verdade, e
relatard o que souber, explicando, sempre, as razdes de sua ciéncia.

§ 12 A critério do conselheiro instrutor, a testemunha
impedida podera ser ouvida na condicao de informante, dispensada
do compromisso de verdade.

§ 22 Astestemunhas serdoinquiridas separada e sucessivamente;
primeiro a do denunciante e, depois, a do denunciado, providenciando-
se que uma nao ouga o depoimento da outra.

§ 320 conselheiroinstrutor ndo permitird que as testemunhas
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manifestem suas aprecia¢des pessoais, salvo quando inseparaveis
da narrativa do fato.

§ 42 As perguntas das partes serdo requeridas ao conselheiro
instrutor, que, por sua vez, as formulara as testemunhas.

§ 52 Serdo indeferidas as perguntas que ndo tiverem estrita
relacdo com o processo ou importarem em repeticdo de outras ja
respondidas.

Art. 21. Os advogados das partes ou o defensor dativo
ndo poderdo intervir ou influir de qualquer modo nas perguntas
e nas respostas, sendo-lhes facultado apresentar perguntas por
intermédio do conselheiro instrutor.

Art. 22. Obedecida a ordem processual, as audiéncias
poderdo ser unas ou designadas em varias datas e horarios.

Art. 23. Serdo consignadas as perguntas que os depoentes
deixarem de responder.

Art. 24. Os depoimentos serdo reduzidos a termo e assinados
pelos depoentes, pelas partes e pelo conselheiro instrutor.

Art. 25. A acareacdo sera admitida entre denunciante,
denunciado e testemunha, sempre que suas declaragdes divergirem
sobre fatos ou circunstancias relevantes.

Art. 26. Concluidaainstrucado, serd aberto o prazo sucessivo de
15 (quinze) dias para apresentacdo das razées finais; primeiramente
ao denunciante e, em seguida, ao denunciado, com prazo comum
entre mais de um denunciante e entre mais de um denunciado.

Paragrafo Unico. Estando as partes ou seus procuradores
presentes a Ultima audiéncia, poderdo ser intimadas pessoalmente para
apresentacdo de razdes finais escritas, podendo fazé-la de forma oral,
reduzidas atermo na prépria audiéncia, ou declinar de sua apresentacao.
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Art. 27. Apéds a apresentacdo das alegacdes finais e andlise do
parecer processual da Assessoria Juridica, o conselheiro instrutor
apresentard termo de encerramento dos trabalhos que serd
encaminhado ao presidente ou ao corregedor do Conselho Regional
de Medicina.

Paragrafo unico. Até a data da sessdo de julgamento, o
conselheiro corregedor, verificando a existéncia de qualquer
vicio ou irregularidade, poderd intervir nos autos e, por meio de
despacho fundamentado, determinar a realizacdo de atos a serem
executados.

Secao IV
Do julgamento do processo ético-profissional

Art. 28. O presidente do Conselho ou o conselheiro corregedor,
apos o recebimento do processo, devidamente instruido, designara
os conselheiros relator e revisor, os quais ficardo responsaveis pela
elaboracdo dos respectivos relatdrios.

§ 12 O conselheiro sindicante ndo podera ser designado como
relator ou revisor.

§ 22 O conselheiro instrutor poderd ser designado conselheiro
relator ou revisor.

§ 32 O relator ou revisor podera, mediante despacho
fundamentado, requisitar ao presidente ou ao conselheiro
corregedor que remeta os autos ao conselheiro instrutor para
novas diligéncias, indicando quais as providéncias cabiveis e
estabelecendo prazo para o cumprimento da requisicao.

Art. 29. Designados relator e revisor, o presidente ou o
conselheiro corregedor determinard a inclusdo do processo na
pauta de julgamento.
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Art. 30. As partes serdo intimadas da data de julgamento com
a antecedéncia minima de 10 (dez) dias.

Art. 31. A sessdo de julgamento tera inicio com a leitura da
parte expositiva do relatdrio elaborado pelo relator, seguindo-se,
ato continuo, pela leitura do relatério do revisor, sem manifestacao,

em um ou outro, quanto a conclusdo de mérito. (Modificado pela
Resolugdo CFM n® 2065/2013)

§ 12 Ao inicio da sessdo de julgamento, o conselheiro relator,
com manifestacdo prévia da Assessoria Juridica, devera propor o
reconhecimento de oficio das nulidades absolutas, que deverdo de
imediato ser discutidas e julgadas.

§ 22 Apos a leitura dos relatdrios, sera concedido as partes o
prazo de 10 (dez) minutos para sustentacdo oral, sucessivamente
ao denunciante e denunciado.

§ 32 Encerrada a sustentagao oral os conselheiros poderao
solicitar esclarecimentos sobre o processo ao relator e ao revisor
e, por intermédio do presidente da sessdo, as partes, seguidos dos
debates sobre as demais preliminares, quando houver, e do mérito.

§ 42 Encerrada a fase de debates, serd concedido o tempo
de 5 (cinco) minutos as partes para suas consideragdes finais orais,
sucessivamente ao denunciante e ao denunciado.

Art. 32. Apds a leitura da parte expositiva dos relatdrios
elaborados pelo relator e revisor, em qualquer fase do julgamento
gue anteceda a declaracdo dos votos, os conselheiros poderdao
solicitar a suspensdo do julgamento para: (...) (Modificado pela Resolugéo
CFM n® 2065/2013)
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I - requerer vista dos autos do processo, apresentando-o com
relatdrio de vista em até 30 (trinta) dias, para novo julgamento;

Il - requerer a conversao dos autos do processo em diligéncia,
com aprovacdo da maioria dos conselheiros presentes no plendrio
ou camara, caso em que especificardo as providéncias que devam
ser tomadas pelo conselheiro instrutor no prazo de 60 (sessenta)
dias, prorrogdveis.

§ 12 Cumpridas as diligéncias, as partes serdo intimadas para
manifestacao e, encerrada a instrucao, serdao cumpridos os tramites
processuais cabiveis.

§ 22 Quando do retorno dos autos para novo julgamento, ndo
serd necessaria a participacdo do mesmo numero e dos mesmos
conselheiros presentes a sessao anterior.

§ 32 O novo julgamento serd reiniciado a partir de sua
interrupcdo, sendo necessdria apenas a leitura do relatdrio dos
conselheiros: relator, revisor e, quando for o caso, de vista.

Art. 33. Inexistindo pedido de vista dos autos ou a
necessidade de realizacdo de diligéncias, o presidente tomard o
voto do conselheiro relator e revisor de forma oral e integral quanto
as preliminares, culpabilidade, capitulacdo e apenacao.

§ 12 Em seguida, o presidente indagard aos conselheiros se ha
voto divergente em relacao a preliminar e mérito.

§ 22 Caso haja voto divergente em relacdo as preliminares,
o presidente tomara o voto individual dos conselheiros presentes
a sessao.
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§ 3° Caso haja voto divergente em relacdo ao mérito,
este devera ser proferido de forma oral e integral quanto a
culpabilidade, capitulagdo e apenacao, reduzido a termo, a partir
de quando o presidente tomara o voto individual dos conselheiros
presentes a sessao.

§ 4° Quando houver divergéncia entre trés ou mais votos,
dar-se-a a votacdo pela culpabilidade, inicialmente pela cassacao
e, ao final, pelas penas publicas ou privadas, sempre tendo como
parametro o voto integral.

§ 52 O presidente da sessao votara na forma estabelecida no
Regimento Interno de cada Conselho.

§ 62 O conselheiro presente ao julgamento, respeitando o
guérum maximo previsto em lei, ndo podera abster-se de votar.

Art. 34. A votacgao devera ser colhida nominalmente de cada
conselheiro, em todos os julgamentos.

Art. 35. Proferidos os votos, o presidente anunciara o
resultado do julgamento, designando para redigir o acérddo o
conselheiro autor do voto vencedor.

Art. 36. As partes, seus procuradores e o defensor dativo
serdo intimados da decisdo nos termos do art. 64 deste Codigo.

Paragrafo unico. Em casos de decisdo absolutéria, nos
processos em que a Unica parte denunciante seja o proprio
Conselho Regional ex officio e o denunciado ou seu patrono esteja
presente ao julgamento, o presidente podera declarar, ao final do
julgamento, o transito em julgado da decisdo.

Art. 37. O julgamento ocorrerd a portas fechadas, sendo
permitidaapenasa presengadas partes e seus procuradores, integrantes
da Assessoria Juridica dos Conselhos de Medicina, corregedores e
funcionadrios responsaveis pelo procedimento disciplinar nos Conselhos
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de Medicina, necessarios para o bom funcionamento do Tribunal de
Etica Médica até o encerramento da sessao.

Art. 38. As penas disciplinares aplicaveis pelos Conselhos
Regionais sdo as previstas em lei.

Secao V
Dos recursos em geral

Art. 39. Cabera recurso, no prazo de 30 (trinta) dias:

I - as camaras de sindicancia do Conselho Federal de
Medicina: das decisdes de arquivamento proferidas pelas camaras
de sindicancia dos Conselhos Regionais;

Il - ao pleno do Conselho Regional: das decisdes proferidas nos
processos ético-profissionais, por maioria, pelas cdmaras, onde houver;

lll—-as camaras do Conselho Federal de Medicina: das decisdes
proferidas nos processos ético-profissionais, por unanimidade,
pelas cdmaras dos Conselhos Regionais ou das decisdes proferidas
nos processos ético-profissionais, por maioria ou unanimidade,
pelo pleno dos Conselhos Regionais;

IV - ao pleno do Conselho Federal de Medicina: das decisdes
proferidas nos processos ético-profissionais, por maioria, pelas
camaras do CFM, ou das decisdes de cassacdo do exercicio
profissional proferidas pelos Conselhos Regionais;

V - ao pleno do Conselho Regional, ex officio: das decisdes de
cassacao do exercicio profissional proferidas pelas camaras.

§ 12 Os recursos terao efeito devolutivo e suspensivo, podendo
ocorrer o agravamento da pena se interposto recurso pelo denunciante.

§ 22 Considera-se unanimidade a concordancia de todos os
conselheiros quanto a existéncia ou ndo de culpabilidade.
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§ 32 O pleno dos Conselhos Regional e Federal de Medicina
podera analisar toda a matéria, ndo podendo, porém, ser agravada
a pena quando somente a parte denunciada houver apelado da
sentenca.

Art. 40. Apds o recebimento do recurso a outra parte serd
intimada para, querendo, apresentar as contrarrazdes, no prazo de
30 (trinta) dias.

Art. 41. O presidente ou o corregedor do Conselho Regional
de Medicina, por decisdo fundamentada, negard seguimento
ao recurso intempestivo ou quando verificada a ocorréncia de
prescricdo da pretensdo punitiva.

Paragrafo Unico. Da decisdo que nega seguimento ao recurso
interposto caberd recurso ao Conselho Federal de Medicina, na
forma do art. 39.

Secao VI
Da execucao das penas

Art. 42. Transitada em julgado a decisdo e, no caso de recurso,
publicado o acérdao na forma estatuida pelo Regimento Interno do
Conselho Federal de Medicina, serdo os autos devolvidos a instancia
de origem do processo, para execugao.

Art. 43. As execugbes das penalidades impostas pelos
Conselhos Regionais e pelo Conselho Federal de Medicina serdao
processadas na forma estabelecida pelas respectivas decisdes, e as
penalidades anotadas na forma da lei.

§ 12 As penas publicas serdo publicadas no Didrio Oficial do
Estado ou Distrito Federal, em jornal de grande circulagdo do local
onde o médico exerce suas funcdes e nos jornais ou boletins dos
Conselhos.
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§ 22 No caso de cassacdo do exercicio profissional, da suspensdo
por 30 (trinta) dias e da interdicdo cautelar, além dos editais e
das comunica¢bes enderecadas as autoridades interessadas serd
apreendida a carteira profissional e a cédula de identidade do médico.

Secao VI
Dos impedimentos e da suspeicao

Art. 44. E impedido de atuar na sindicancia e no processo
ético-profissional o conselheiro que:

| - tenha interesse direto ou indireto na matéria;

Il - tenha participado nos autos como perito, testemunha
ou representante, advogado do processo ou das partes, ou se tais
situagdes ocorrem quanto ao conjuge, companheiro ou parente e
afins até o 42 grau;

lll - esteja litigando, judicial ou administrativamente, com o
interessado ou respectivo conjuge ou companheiro;

IV - tenha relacdo de parentesco, como cbnjuge ou
companheiro, ascendente, descendente e colateral até o 42 grau e
com o advogado das partes.

Paragrafo tinico. O conselheiro que incorrer em impedimento
deve comunicar o fato ao corregedor ou ao presidente do Conselho,
em qualquer fase do processo, ou ao presidente da sessdo de
julgamento, abstendo-se de atuar.

Art. 45. O conselheiro que por motivo de foro intimo
declarar-se suspeito deverd registrar esta condicdo nos autos,
abstendo-se de atuar.

§ 12 A suspei¢cdo e/ou impedimento contra membros dos
Conselhos de Medicina, arguidos em qualquer fase do processo,
sobrestardo o andamento do feito até deliberagdo pela Plendria.
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§ 22 Se a suspeicdo e/ou impedimento forem arguidos na
sessdo de julgamento, serdo apreciados como matéria preliminar.

Secao VIl
Das nulidades processuais

Art. 46. Nenhum ato serda declarado nulo se da nulidade nao
resultar prejuizo para as partes.

Art. 47. Nenhuma das partes podera arguir nulidade a que
haja dado causa ou para a qual tenha concorrido.

Art. 48. Nao serd declarada a nulidade de ato processual
que ndo tenha influido na apuracdo da verdade substancial ou na
decisdo da causa.

Art. 49. As nulidades serdo consideradas sanadas:

| - se ndo forem arguidas em tempo oportuno;

Il - se, praticado por outra forma, o ato atingir suas finalidades;
Ill - se a parte, ainda que tacitamente, aceitar seus efeitos.

Art. 50. Os atos cuja nulidade ndo tenha sido sanada na forma
do artigo anterior serdo renovados ou retificados.

Paragrafo uUnico. Declarada a nulidade de um ato, serdao
considerados nulos todos os atos dele derivados.

Art. 51. A nulidade dos atos deve ser alegada na primeira
oportunidade em que couber a parte se manifestar nos autos, sob
pena de preclusdo.
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Capitulo 11

DA PRESCRICAO

Secao |
Das regras de prescricao

Art. 52. A punibilidade por falta ética sujeita a processo ético-
profissional prescreve em 5 (cinco) anos, contados a partir da data
do conhecimento do fato pelo Conselho Regional de Medicina.

Art. 53. S3o causas de interrup¢do de prazo prescricional:

| - o conhecimento expresso ou a citacdo do denunciado,
inclusive por meio de edital;

Il - a apresentacdo de defesa prévia;
Il - a decisdo condenatodria recorrivel;

Art.54. Asindicancia ou processo ético-profissional paralisado
ha mais de 3 (trés) anos, pendente de despacho ou julgamento, sera
arquivado ex officio ou sob requerimento da parte interessada, sem
prejuizo de serem apuradas as responsabilidades pela paralisacao.

Art. 55. A execucdo da pena aplicada prescreverd em 5 (cinco)
anos, tendo como termo inicial a data da publicacdo do acérdao.

Art. 56. Deferida a medida judicial de suspensao da apuragao
ética, o prazo prescricional fica suspenso enquanto perdurar seus
efeitos, quando entdo voltara a fluir.
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Capitulo Il

DA REVISAO DO PROCESSO

Secao |
Das regras gerais

Art. 57. Cabera a revisdo do processo ético-profissional
condenatodrio, pelo Conselho Federal de Medicina, a qualquer
tempo, contado da publicacdo do acérdao.

§ 12 A revisdo do processo ético-profissional transitado em
julgado serd admitida quando forem apresentadas novas provas
gue possam inocentar o médico condenado, ou por condenacgao
baseada em falsa prova.

§ 22 O pedido de revisdo deve ser instruido com todos os
elementos de prova necessarios ao deslinde do feito.

Art. 58. O pedido de revisao do processo ético-profissional,
transitado em julgado, sera dirigido ao presidente do Conselho
Federal de Medicina, sob protocolo, que o encaminhara a
Corregedoria.

§ 12 O pedido de revisdo sofrerd prévia andlise de
admissibilidade pela Corregedoria do CFM acerca dos pressupostos
estabelecidos no § 12 do art. 57 deste Cédigo, sendo a manifestacao
do corregedor encaminhada a plendria paraapreciagdo e julgamento
da admissibilidade do pedido de revisao.

§ 22 Estando configurada a admissibilidade, serda nomeado
um relator para elaborar relatdrio a ser apresentado ao pleno para
analise e julgamento do pedido de revisao.
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§ 32 No julgamento da revisao serao aplicadas, no que couber,
as normas prescritas no Capitulo | do presente Cédigo.

§ 42 O pedido de revisdo ndo tera efeito suspensivo.
Art. 59. S3o partes legitimas para requerer a revisao:

| - o profissional punido, pessoalmente ou por intermédio de
procurador habilitado;

Il - o cOnjuge ou companheiro, descendente, ascendente e
irmdo, no caso de falecimento do condenado;

Il - o curador, se interdito.

Paragrafo unico. Quando, no curso da revisdo, falecer o
profissional requerente, o mesmo sera substituido por qualquer
das pessoas referidas no inciso I, ou prosseguira ex officio, quando
nenhum substituto se apresentar no prazo de 60 (sessenta) dias.

Art. 60. Julgando procedente a revisao, o Conselho Federal
de Medicina poderd anular o processo ético-profissional, alterar a
capitulacao, reduzir a pena ou absolver o profissional punido.

Paragrafo Unico. Da revisdo do processo ético-profissional
nao poderad resultar agravamento de penalidade.
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Capitulo IV

DA REABILITACAO PROFISSIONAL

Secao |
Das regras gerais

Art. 61. Decorridos 8 (oito) anos apds o cumprimento da pena
e sem que tenha sofrido qualquer outra penalidade ético-disciplinar,
podera o médico requerer sua reabilitacdo ao Conselho Regional
de Medicina onde estd inscrito, com a retirada dos apontamentos
referentes a condenagGes anteriores.

Paragrafo unico. Exclui-se da concessdao do beneficio do
caput deste artigo o médico punido com a pena de cassacdo do
exercicio profissional.
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Capitulo V

DAS DISPOSICOES PROCESSUAIS FINAIS

Secao |
Das comunicacoes processuais

Art. 62. Ao conselheiro corregedor, sindicante ou instrutor
cabera prover os atos que entender necessdarios para a conclusdo
e elucidacdo do fato, podendo requerer ou requisitar a drgaos da
administracdo publica direta, indireta e fundacional, da Unido,
dos estados, dos municipios, do Distrito Federal e de instituicdes
privadas, quaisquer documentos, pecas ou informacdes.

Art. 63. A citacdo, na forma do art. 12, serd realizada:

| - por carta registrada, com Aviso de Recebimento, ou outro
meio de comprovacdao oficial de recebimento fornecido pelos
correios;

Il - pessoalmente, quando frustrada a realizacdo do inciso
anterior;

lll - por Carta Precatdria, no caso da parte denunciada se
encontrar fora da jurisdicdo do Conselho, e por intermédio dos
procedimentos pertinentes, se no exterior.

IV - por edital, publicado uma Unica vez, no Diario Oficial do
Estado ou Distrito Federal e em jornal local de grande circulacao,
quando frustradas as tentativas previstas nos incisos | a lll.

Art. 64. As notificacbes e intimacOes serdo feitas as
testemunhas, as partes ou aos seus advogados, na forma dos incisos
| a lll do artigo anterior.
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Paragrafo Unico. Serdo reputadas como validas as
comunicagdes processuais encaminhadas aos enderegos constantes
dos autos, sendo dever das partes e dos advogados manté-los
atualizados, inclusive junto ao cadastro do CRM, quando médico.

Secao Il
Da fluéncia dos prazos

Art. 65. Os prazos serdo contados, obrigatoriamente, a partir
da data da juntada, aos autos, da comprovag¢ao do recebimento da
citacdo, intimacgdes e notifica¢des, inclusive da juntada das cartas
precatoérias.

Secao Il
Das degravacoes

Art. 66. As gravacgdes, para serem admitidas nos autos,
deverdo estar acompanhadas de sua respectiva transcricio e
submetidas ao contraditério.

Secao IV
Da entrada em vigor

Art. 67. Aos processos ético-profissionais em tramite sera
aplicado, de imediato, o novo Cddigo, sem prejuizo da validade dos
atos processuais realizados sob a vigéncia do Cédigo anterior.

Art. 68. Este Codigo entra em vigor na data de sua publicagdo,
revogando a Resolugdo CFM n2 1.897/09 e as demais disposicBes
em contrario.
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EXPOSICAO DE MOTIVOS DA
RESOLUCAO CFM N2 2.023/13

O CFM, como autarquia federal responsavel pela fiscalizagao
técnica e ética da medicina, esta adstrito ao principio da legalidade
objetiva, que permite a realiza¢cdo de atos prévia e expressamente
previstos em lei.

Nesse sentido, buscou direcionar o Cddigo de Processo
Etico-Profissional dentro dos mandamentos constitucionais e da
legislagdo vigente.

Paraisso, muniu-se das propostas formuladas pelos Conselhos
Regionais de Medicina e seus respectivos corpos juridicos e
corregedores, discutidas em dois foruns realizados em sua sede.

E certo que toda a norma processual ja nasce desatualizada,
tendo em vista o cada dia mais comum e mutante avanco do
ordenamento juridico em sua esséncia, ou seja, na realidade social
gue envolve todos os cidadaos.

Ocorre que a busca por uma celeridade e efetividade
mais presentes nos processos disciplinares em tramite perante
os Conselhos de Medicina deve sempre se pautar por bases
constitucionais e legais que garantam maior possibilidade de defesa
possivel ao acusado.

Assim, as novidades inseridas nesta revisdo processual
buscam uma maior efetividade da atividade judicante dos Conselhos
de Medicina, com respeito ao devido processo legal, a ampla defesa
e ao contraditério, principios erigidos na Constituicdo da Republica
como garantias individuais fundamentais.

JOSE FERNANDO MAIA VINAGRE

Conselheiro relator
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