Introducere

1. Cu totii avem un corp, care functioneaza si reactioneaza
cvasi-stereotipic, toti provenim dintr-un ovul fertilizat, in ace-
easi masura in care fiecare dintre noi respiram, mancam, iar
inima fiecaruia continud sa bata. Daca vreunul dintre noi
esueaza la un anumit moment din a face aceste lucruri, atunci
supravietuirea noastra ajunge sa depinda de un medic sau de
un aparat medical. Din acest punct de vedere, suntem cu totii
la fel. Tn mod consecutiv, atat omul, cat si celelalte vietuitoare
nu comporta deosebiri marcante, viata fiind un atribut unanim,
iar vietuirea fiind, dupa cum bine vedem, stereotipa. Astfel,
mai devreme sau mai tarziu, in lumina dreptului fundamental
la viata, vom ajunge sa luam contact, intr-un fel sau altul, cu
una dintre ipostazele sistemului medical in sens larg. Mai
mult, este foarte posibil ca acest contact sa ne diferentieze ca
istorie naturala, asa incéat nu toti vom avea aceeasi cicatrice,
la fel cum nu toti ne vom fi tratat de aceeasi afectiune. insa cu
totii, cel putin o datd, am experimentat durerea. Medicina
ajunge sa ne individualizeze, fiind in cele din urma gtiinta care
se ocupa cel mai indeaproape cu studiul omului. Tocmai din
acest motiv, relatiile sociale medicale ar trebui sa preocupe in
mod evident studiul juridic. in evolutia sa de la indeletnicire
mistica la hipertehnologizare — pentru ca, in cele din urma,
medicina inseamna tehnologie —, medicina a putut propune
spre studiu juridic o serie larga de relatii sociale nuantate, cu
particularitati adesea intricate din cauza apartenentei, pe de o
parte, la sfera de interes moral-deontologice, cét si, pe de alta
parte, la stiinta dreptului.

Pe de alta parte, practica medicala se ghideaza dupa anu-
mite principii intrinseci medicinii, care asigura stabilitatea si
operativitatea actului medical. Vorbim aici, pe de o parte, des-
pre principii ale deontologiei medicale si, pe de alta parte,
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despre principii ale stiintei medicale si ale cercetarii fundamen-
tale. Cu formulari variabile la nivel international, codurile deon-
tologice medicale prevad trei mari principii’™:

a) pacientul reprezinta prima prioritate (medicul aflandu-se
in serviciul pacientului gi al societatii);

b) libertatea alegerii medicului si a interventiilor medicale
propuse — principiu corelat cu ideea unei informari prealabile
clare, sincere, adecvate, indispensabile pacientului pentru ob-
tinerea unui consimtamant informat;

¢) medicul se bucurd de calitati precum: independenta,
responsabilitatea propriilor actiuni, competenta (pe diverse
arii de specialitate, in contextul unei formari medicale conti-
nue), practicarea profesiei in mod nondiscriminant.

2. Daca ne referim la coordonatele generale ale stiintei si
cercetarii medicale, de-a lungul istoriei observam conturarea
mai multor curente de opinii cu valoare de principiu. incepand
cu etapa antica a pestilentei, cand pandemiile si moartea do-
minau peisajul starii de sanatate in lume, perceptia generala
era aceea ca boala reprezenta o pedeapsa divina. De fapt,
promiscuitatea, insalubritatea si lipsa oricarui tratament fa-
ceau ca boli precum variola sa ucida milioane de oameni (in
secolul al Vll-lea, variola facea, conform statisticilor vremii, 60
de milioane de victime). Continuand cu era vaccinala, cand
savanti precum Jenner sau Pasteur concepeau primele vacci-
nuri, metode de preventie care intr-un final au dus la controlul
sau chiar la eradicarea multor boli infectioase (conform OMS,
in 1977, eradicarea variolei), si culminand cu emergenta unor
noi boli letale (boli de nutritie, bolile cardiovasculare, bolile
neoplazice, bolile psihice), perceptia stiintifica asupra fenome-
nului terapeutic si preventiv a suferit numeroase prefigurari.

Fenomenul progresului in medicina este, asadar, dinamic,
iar directiile sale de evolutie sunt in stransa legatura cu dome-
niul nostru de interes, anume cel al raspunderii juridice medi-

My, Karila, Book des ECN, editia in limba roméana, Ed. Medicala Univer-
sitara ,luliu Hatieganu”, Cluj-Napoca, 2011, p. 871.
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cale — raspunderea penala medicala. Spunem acest lucru,
deoarece n prezent principiile terapeutico-clinice, de cerceta-
re fundamentala si chiar cele deontologice sunt guvernate de
conceptul de medicind bazata pe dovezf'" — acesta sustinand
in genere ideea conturarii unei medicini (in sens larg) care se
dovedeste a functiona. De aici putem retine doua repere prin-
cipale, relative raspunderii juridice medicale: pe de o parte,
pana la acest moment, se admite indirect faptul ca medicina
nu s-a bazat pe dovezi (si, dupa cum istoria o aratd, a produs
consecinte nefaste), iar, pe de alta parte, se introduce in uzul
curent notiunea de dovada medicald (studii epidemiologice,
coduri si ghiduri de practica, metodologii de cercetare etc.).

Odata cu implementarea acestui concept, notiuni inainte
necuantificabile (riscuri, probabilitéti, variante terapeutice, me-
tode interventionale) au devenit pragmatic sistematizate'.
Mentionam aici riscul medica/sl, care odata cu adoptarea ghi-
durilor si algoritmilor de practica a devenit o entitate statistica
precis determinatd. Numeroase spete medicale ajung sa fie
solutionate prin prisma riscului medical cuantificat in sensul
nuantarii raspunderii juridice medicale sau a identificarii ele-
mentelor de circumstantiere.

3. Tot in acest context, latura juridica a raporturilor medi-
cale (in principal privitor la relatia medic-pacient) capata noi
valente — se contureaza un sistem de referinta accesibil atat
pacientilor, cat si cadrelor medicale, sistem care ajunge chiar
sa reglementeze (macar din punct de vedere profesional)
diferite aspecte ale raporturilor medicale (spre exemplu, re-
glementarea stricta a planurilor terapeutice, a procedurilor de
resuscitare si terapie intensiva, a metodelor de tratament).
Avem, asadar, la indeméana un set de norme profesionale ca-

' Original engl. — ,evidence based medicine’.

B W. Rosenberg, A. Donald, Evidence based medicine: an approach to
clinical problem-solving, in British Medical Journal, 1995;310:1122-1026.

Bl A.R. Feinstein, R.l. Horwitz, Problems in the “evidence” of “eviden-
ce-based medicine”, in The American Journal of Medicine, 1997;103:529-535.
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re vor opera ca material probator privind orice posibil litigiu
medical.

Altminteri, dupa cum se poate observa din cadrul normativ,
domeniul raspunderii penale medicale este unul deosebit de
variat, cuprinzand fapte incriminate prin Codul penal sau legi
speciale din multiple domenii, precum: traficul si consumul
ilicit de droguri, drepturile pacientilor, prelevarea de organe,
tesuturi sau celule de origine umana, activitatea de donare de
sange si transfuzie, traficul de organe, tesuturi sau celule
umane, studiul clinic al medicamentelor, avortul sau coruptia
medicala.

Toate aceste fapte, prin incriminarea lor, alcatuiesc dome-
niul infractiunilor medicale. Prin aceea ca sunt fapte preva-
zute de legi penale, ele se incadreaza tehnico-juridic in cadrul
dreptului penal special; pe de alta parte, fiind specifice siste-
mului medical, ele se incadreaza in sistemul normativ al drep-
tului medical. Observam deci caracterul dual din punct de
vedere tehnic al infractiunii medicale; vom vedea in cadrul
lucrérii de fata care sunt elementele definitorii pentru aceste
ramuri de drept, le vom individualiza, diferentiindu-le, totoda-
ta, de normele de etica medicala.

4. Domeniul dreptului medical cunoaste la nivel mondial
diferite stadii de evolutie. De departe putem spune ca siste-
mele de drept tributare dreptului anglo-saxon (SUA, Regatul
Unit al Marii Britanii, Australia, Noua Zeelanda, Canada) po-
sedd un set de norme bine incetatenite ca apartinand drep-
tului medical, conferindu-i acestuia un profund caracter unitar
si independent'". in schimb, dreptul medical este socotit ca
fiind de relativa noutate la nivel european; mai mult, in Roma-
nia, cu mici exceptii, abia incep sa se contureze puncte de
vedere doctrinare cu privire la dreptul medical, in ciuda
multitudinii de acte normative corelative acesta neavand inca
un caracter unitar, de sine statator.

U1 J. Herring, Medical Law and Ethics, Oxford University Press, Oxford,
2010, pp. 2-4.
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De altfel, domeniul dreptului medical nu poate fi considerat
independent, in conditiile in care nu este sustinut de un apa-
rat critic doctrinar solid. Nu putem lasa la o parte nici aspec-
tele jurisprudentiale care, desi nu constituie in sistemul nostru
juridic izvor de drept, contribuie, la randul lor, la personalita-
tea unei ramuri a dreptului. Chiar daca acestea constituie
motive care ingreuneaza redactarea unei astfel de lucrari,
consideram totusi ca cea de fatd se va dovedi a fi una opor-
tuna, cu atat mai mult cu cat are sa se refere in termeni
generali la o sectiune a dreptului medical, anume infractiunile
medicale. De aceea, ne propunem ca ea sa stea la baza unei
documentari ulterioare, in vederea cercetarii mai amanuntite
a domeniului in discutie.

Literatura internationaléa de specialitate este, pe de alta
parte, semnificativ mai cuprinzatoare, cu puncte de vedere
adeseori divergente, motiv pentru care am propus spre ana-
lizd i in cadrul acestei carti un aparat bibliografic complex
(tratate, monografii, manuale, articole etc.) — atat intern, céat si
international —, in majoritatea sa de mare actualitate, prove-
nind deopotriva din doctrina juridica de specialitate, din cea
stiintificd medicald sau de bioetica si deontologie medicala.

5.1n cele ce urmeaza, inainte de abordarea temei
propriu-zise — anume raspunderea penala medicala in lumina
anumitor infractiuni medicale —, propunem analizarea unor
aspecte de ordin teoretic menite sa delimiteze coordonatele
dreptului medical si ale notiunii de infractiune medicala,
precum $i sa individualizeze concepte operationale specifice,
precum cel al drepturilor pacientului sau cel al drepturilor
fundamentale privitoare la viata, supravietuirea si dezvoltarea
bio-sociala umana.
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James Ensor, The Bad Doctors, 1895, schita,
caricatura reprezentand trei doctori care opereaza un pacient
cu ajutorul unor unelte folosite Tn constructii si intalnirea cu moartea,
imagine preluata din D. Wooton, Bad Medicine, Oxford, 2006
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Istoricul raspunderii juridice medicale.
Directii de cercetare

6. Istoria ne arata ca, inca din vremea lui Hipocrate, me-
dicina era vazuta avand ca finalitate nu doar vindecarea sau
prevenirea bolilor, ci si, poate mai presus decat orice, perfec-
tionarea omului, ajutorul dat oricarei persoane pentru a deve-
ni mai buna, mai fericita. Aceasta, deoarece medicul, prin pro-
fesia sa, tinde spre a lumina omenirea, a deschide noi ori-
zonturi, a da la o parte cortine infatisand adevaruri si uneori
infaptuind dreptatea.

Aceeasi istorie atesta faptul ca destinul fiecarui om este
fundamentat pe nevoia de justete, de dreptate si de respect
individual. Astfel, putem spune ca atat medicina, cat si justitia
sunt contexte existentiale launtrice firi umane. Intr-un mod
aproape stereotip, acestea sunt asimilate fiecaruia dintre noi
care, de la un palier sociologic la altul, alcatuim omenirea.
Omenirea nu ar fi ajuns astazi aici in lipsa medicinii si a jus-
titiei. De aceea, in fiecare moment, cu totii contam pe faptul
ca atat medicina, cat si justitia ne vor conduce mai departe,
asigurandu-ne in final vietuirea.

Oferim in mod continuu slujitorilor medicinii increderea
noastra, mizand aproape judicios pe faptul ca acestia nu ne
vor dezamagi. Chiar si atunci cand consideram ca au facut-o,
prin administratorii justitiei, incredintam nevoia noastra de
echitate tot medicului, care are sa stabileasca in ce masura
s-a produs 0 paguba si care sunt intinderile acesteia.

Cu alte cuvinte, expertiza profesionala medicala este ne-
cesara in orice moment, chiar si pentru a limita si indrepta
posibile prejudicii pe care practica medicala, in moduri mai
mult sau mai putin culpabile, le-ar produce. Acest principiu nu
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este unul nou. Incepand cu secolul al XVI-lea, prin Constitutio
Carolina, este introdus principiul valorificarii expertizei profe-
siona/e[”, autoritatea medicilor experti fiind folosita ca o meto-
da importantéa de asigurare a proportionalitatii pedepselor cu
amploarea faradelegilor criminale, in acelasi timp stabilin-
du-se si un cadru legal de sanctionare a medicului care, prin
neglijentd sau nepricepere, cauzeaza moartea pacientului
sau®.

Textul cu valoare normativa antementionat a stabilit pentru
prima data in istoria dreptului si a medicinii un cadru legal
pentru raspunderea juridica medicald, cadru valorificat prin
activitatea de expertiza profesionala medicala. Altminteri, ras-
punderea juridicd medicala dateaza ca principiu legal inca din
cele mai vechi timpuri, 0 dovada vie in acest sens fiind Codul
lui Hammurabi (datand din secolul al XVlll-lea i.Hr.). Normele
instituite de aceasta legiuire antica permiteau ca, in cazul
esecului profesional medical, sa fie aplicate, in functie de
situatia de fapt, sanctiuni grave medicului aflat in culpa (de la
pedepse pecuniare pana la taierea mainilor)®.

in Romania, incepand cu momentul consacrarii sale legale
prin Pravilele Imparatesti ale lui Vasile Lupu (1646) si Matei
Basarab (1652), continuand cu Codul Callimach (1817), res-
pectiv Legiuirea Caragea (1818), contextul responsabilitatii juri-
dice medicale a devenit pana in ziua de astazi o realitate pro-
fesional-medicala, juridica si sociald din ce in ce mai vizibila. in
contextul legislatiei roméne actuale, dar si in lumina propu-
nerilor de lege ferenda, cei insarcinati cu infaptuirea justitiei isi
pun increderea din ce in ce mai pragmatic in actele de exper-
tizd medico-legala — acest lucru fiind cu atat mai elocvent
atunci cand este abordat judiciar un caz de responsabilitate
medicala.

M (.M. Houck, Forensic Sciences: Modern Methods of Solving Crimes,
Prae?er Publishers, Westport, 2007, p. 49.

Bl R.M. Simion, Malpraxisul medical: oportunitate sau realitate?, Ed. Hu-
manitas, Bucuresti, 2010, p. 14.

Bl A.B. Trif, V. Astdréastoae, Responsabilitatea juridica medicala in Roma-
nia, Ed. Polirom, lasi, 2000, pp. 13-19.
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7. In acest context, lucrarea de fatd isi propune o abordare
interdisciplinara — medicala si juridica — a rolului actelor de
expertiza medico-legala in definirea diferitelor forme de ras-
pundere juridica medicala. Fie ca ne referim la domeniul ras-
punderii penale medicale, fie ca abordam contextul mal-
praxisului medical, institutional sau administrativ, expertiza
medico-legala reprezinta o realitate profesionala facil recog-
noscibild, cu consecinte importante in plan juridic.

Oportunitatea si utilitatea abordarii acestui domeniu de
cercetare capatd greutate si importantd mai ales in lumina
noilor prefigurari din sfera dreptului pozitiv: noile Coduri civil,
penal, de procedura civila si de procedura penala creeaza un
nou context juridic referitor atat la expertiza medico-legala,
cat si la sfera vizibil eterogena a responsabilitatii juridice me-
dicale. Aceasta realitate privita in contextul iminentei unor
schimbari si in ceea ce priveste legea-cadru din domeniul
sanatatii ofera noi directii de studiu si de analizé doctrinara.
Acest lucru, cu atat mai mult cu cat, din pacate, literatura juri-
dica si cea medicald din Roméania sunt caracterizate de o ca-
renta patenta a studiilor de specialitate, atat analitice, céat si
critice, referitoare la responsabilitatea juridica medicala.

Structural, lucrarea vizeaza trei directii de studiu. in primul
rand, se are in vedere o descriere de ansamblu, dinamica a
cadrului legislativ specific exercitarii profesiei de medic, a ra-
portului juridic medical si a actului juridic medical. Secundar,
este prevazuta o descriere sistematica a principalelor forme
de raspundere juridica medicala: disciplinara, administrativa,
civila si penala, cu accent asupra conditiilor generale de an-
gajare a raspunderii juridice si, in special, asupra notiunii de
vinovatie in raspunderea juridica medicald. Numai dupa ana-
liza acestor aspecte cu caracter teoretic va fi posibila abor-
darea domeniului pivot al acestei lucrari, anume cel al exper-
tizei medico-legale.

Actele de expertiza medico-legala constituie unul dintre
elementele probatorii principale in ceea ce priveste definirea
raspunderii juridice medico-legale. Acest lucru atat in lumina
realitatilor profesionale specifice, cat si secundar rolului pro-
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cesual oferit de legislatia in vigoare. Totusi, consideram nece-
sare unele propuneri de lege ferenda in acest domeniu vizibil
eterogen, cu atdt mai mult cu cat angajarea raspunderii
juridice medicale comporta consecinte de mare vizibilitate atat
in plan profesional, céat si social.

inainte de a proceda la abordarea efectiva a continutului
lucrarii, fara a dezbate inutil impactul academic al unei astfel
de directii de cercetare, trebuie subliniat faptul ca angajarea
raspunderii juridice medicale este chiar si in ziua de astazi un
subiect cu o valoare stiintificé voalata, atat premisele, cat si
consecintele acestei realitati fiind adesea trecute cu vederea.
De aceea, le multumim dascalilor nostri pentru sustinerea si
indrumarea unui astfel de demers stiintific, cu speranta unor
rezultate oneste si de calitate.



