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INTRODUZIONE

Il Codice deontologico rappresenta uno strumento fonda-
mentale per le professioni sanitarie, in quanto contribuisce a
delineare e definire I'identita professionale, nonché I'insieme
dei doveri e delle responsabilita a cui i professionisti sono
chiamati ad ispirarsi e attenersi, al fine di garantire all'indi-
viduo e alla persona assistita la migliore risposta al bisogno di
salute, assicurando la qualita delle prestazioni erogate.

La revisione dei Codici deontologici ha richiesto un ap-
profondito e articolato lavoro di analisi dei contesti lavo-
rativi, delle competenze e delle normative che disciplinano
le professioni, nonché le implicazioni giuridiche ¢ medi-
co-legali che tali norme possono avere sull'operato quoti-
diano dei professionisti.

Inoltre, i Codici deontologici concorrono, unitamente
e nel rispetto del profilo professionale e degli ordinamenti
didattici dei rispettivi corsi universitari e di formazione
postbase, alla definizione dell’'ambito di competenza di ogni
professione sanitaria, definendone le responsabilita, le fun-
zioni e i margini di intervento.

Il lavoro di revisione dei Codici deontologici delle profes-
sioni afferenti alla Federazione nazionale degli Ordini TSRM
e PSTRP ¢ stato lungo e complesso, e possiamo dire, iniziato
sin dall’entrata in vigore della legge 11 gennaio 2018, n. 3.

Nel 2021, con 'avvio dell’attivita di revisione dei Codici
deontologici, la Federazione nazionale degli Ordini TSRM
e PSTRP si ¢ posta 'ambizioso obiettivo di renderli coerenti
e rispettosi dei valori della Costituzione etica, pertanto co-
muni alle diverse professioni, ribadendo la centralita della
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dignita e dell'umanita biologica e spirituale della Persona,
quindi includenti e mai escludenti.

Lutilizzo di un lessico chiaro, definito, non interpreta-
bile, rivolto al positivo, che garantisca la tutela della per-
sona — nei suoi diversi ruoli di assistita, professionista e di
riferimento — cosi come i valori etici e la responsabilita pro-
fessionale, che sono il fondamento per costruire relazioni
di fiducia fondamentali per operare in modo corretto e per
garantire che le azioni professionali siano in linea con un
comportamento morale e rispettoso, sono principi che con-
tribuiscono non solo a un buon ambiente lavorativo, ma
anche a una societa pit giusta e sostenibile.

Il lavoro di revisione non pud e non deve ritenersi con-
cluso, per le caratteristiche proprie dei Codici deontolo-
gici, quali documenti dinamici, che vanno costantemente
aggiornati e adattati all’evoluzione delle professioni e del
contesto nel quale operano.

Pertanto, il lavoro continuera.

Il Componente del Comitato La Presidente
centrale con delega Teresa Calandra
all’etica e deontologia
Antonio Cerchiaro

Ferrara, 31 gennaio e 1 febbraio 2025

Il codice deontologico ¢ stato approvato, all’'unanimita,
dal Consiglio nazionale della FNO TSRM e PSTRP
in data 31 gennaio 2025.

Informazioni di dettaglio nel sito della FNO TSRM
e PSTRP: https://www.tsrm-pstrp.org



PREFAZIONE

Questo Codice deontologico rappresenta la summa delle
regole comportamentali che, come comunita professionale,
siamo chiamati a rispettare e si pone anche come docu-
mento fortemente identitario per tutti i Tecnici di Neu-
rofisiopatologia poiché riconosce ciascuno di noi come
professionista e come persona. Pur contribuendo signifi-
cativamente a definire la nostra identita professionale, non
puo e non deve avere la pretesa di esaurirla completamente.
Lidentita professionale ¢, infatti, un mosaico piuttosto ete-
rogeneo composto da tasselli deontologici, scientifici, rela-
zionali, emotivi, oltre a una dimensione strettamente per-
sonale radicata nelle attitudini, nelle aspirazioni e nelle
esperienze individuali di ciascuno. Costituisce inoltre uno
strumento imprescindibile di guida a supporto della pratica
quotidiana, declinata sulla peculiarita del caso clinico da af-
frontare o del contesto organizzativo in cui i si ritrova ad
operare. Pur affondando le fondamenta nella nostra storia,
il documento ha anche il grande pregio di prefigurare nel
breve e medio termine I'evoluzione della professione stessa.

192 articoli di cui ¢ composto il Codice (i primi 48 come
Principi Fondamentali, le Regole Comportamentali invece
dall’art. 49 all’art. 92) delineano con efficacia i mutamenti
e lo sviluppo della professione, ne tracciano gli attuali punti
di forza nonché gli aspetti critici e sono fondamentalmente
basati su un aspetto cardine dell’etica professionale sani-
taria: la priorita della dimensione umana della cura rispetto
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alle componenti tecnico-funzionali o tecnico-operative at-
traverso le quali vengono esplicati gli atti professionali spe-
cifici. Questa prospettiva umanistica risulta essere cruciale
perché evita di ridurre la professione sanitaria a una mera
applicazione di tecniche e procedure, enfatizzando invece
la relazione e la responsabilita verso la persona assistita. Il
nostro ruolo non si limita quindi all’esecuzione di proce-
dure tecniche, metodologiche e cliniche, ma deve necessa-
riamente includere la capacita di instaurare relazioni signi-
ficative con le persone che a noi si rivolgono.

Il documento approvato a Ferrara il 31 di gennaio 2025
dal Consiglio nazionale della Federazione nazionale, non
contiene di fatto la definizione di un “patto” la cui eti-
mologia [lat. pactum, der. di pacisci “patteggiare”] enfa-
tizza la natura bilaterale del rapporto tra curante e curato,
ma piuttosto quella di un “impegno di responsabilitd”
da parte del professionista che ¢ un concetto ancora pit
alto del dovere. Il dovere implica 'adempimento di una
regola, mentre la responsabilita va oltre, coinvolgendo un
impegno morale e un’assunzione consapevole delle con-
seguenze delle proprie azioni. Da questo punto di vista
quindi, l'attenersi alle regole comportamentali contenute
nel Codice, non ¢ pitt quindi solo un dovere, ma rap-
presenterebbe l'espressione piu elevata del concetto di
responsabilita professionale.

Derivante dal latino “responsus” (che significa “promet-
tere, impegnarsi solennemente e garantire”), “responsabi-
litd” ¢ un termine chiave nella filosofia morale e politica,
nelle scienze sociali e nel diritto. Si riferisce alla capacita
di prevedere gli effetti delle proprie azioni e di adeguarsi di
conseguenza (Abbagnato, 1971). Cio implica che un in-
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dividuo responsabile possieda la consapevolezza e la com-
petenza a rispondere delle sue azioni, sia a se stesso che
agli altri.

E sull’etica delle responsabilita (Verantwortungsethik), for-
mulata da Weber agli inizi del secolo scorso, che si fonda
gran parte dell’etica di tipo professionale, a superamento
di un’altra concezione intorno all’etica, antitetica alla
prima, individuata dallo stesso sociologo tedesco e definita
come etica delle intenzioni o delle convinzioni o dei principi
(Gesinnungsethik).

Nel primo caso il termine responsabilita assume una forte
connotazione improntata essenzialmente su una costante
consapevolezza, come detto, delle ripercussioni delle pro-
prie azioni. La seconda elaborazione filosofica si basa invece
su un’asserzione secondo cui un’azione sara corretta (nell’ot-
tica di differenziare cid che ¢ giusto da cio che non lo ¢) se
¢ buona, cio¢ ispirata a un principio giusto.

In ragione dell'impegno di responsabilita (non patto!),
sottoscritto attraverso il Codice, il tecnico di neurofisio-
patologia si sente dunque responsabile delle sue scelte dal
momento che per giudicare o compiere un’azione deve te-
nere conto delle sue eventuali conseguenze, anzi assume
quest’ultime come guida del suo agire professionale.

In sintesi, la responsabilita trascende la mera adesione
a regole comportamentali, per quanto ben definite, con-
cordate e universalmente accettate. Richiede invece un
impegno etico pitt profondo, fondato sull'intrinseca co-
scienza del proprio ruolo e dell'impatto del proprio com-
portamento sulla vita e sul benessere delle persone assistite.
Inoltre, questo Codice sottolinea implicitamente la neces-
sita di un’integrazione sistemica dei vari livelli di respon-
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sabilita coinvolti — familiare, sociale, istituzionale e profes-
sionale — per soddisfare eflicacemente i bisogni di cura che
vengono posti.

Stare al passo con i repentini cambiamenti storici e cul-
turali della nostra societa, gestire il vertiginoso progresso
scientifico, biotecnologico e computazionale in ambito
neurofisiologico, armonizzare le competenze basate sull’e-
videnza scientifica e la propria prassi professionale con una
prospettiva matura di “relazione di cura’, comprendere la
complessita di un sistema sanitario in continuo mutamento
ma teso a garantire sempre maggiore efficienza e opportu-
nitd, rappresentano le vere sfide della professione nei con-
fronti delle quali il Codice puo e deve rappresentare uno dei
“fari” per illuminare il presente, e di riflesso, il futuro del
nostro agire come professionisti. Da questo punto di vista,
consegnare alla storia il Codice deontologico approvato a
Trento nel 2000 durante 'assemblea dei soci dell’Associa-
zione Italiana Tecnici di Neurofisiopatologia (AITN) e ac-
cogliere il documento approvato a Ferrara il 31 gennaio di
quest’anno, oltre che un processo obbligatorio per legge,
rappresenta un inevitabile rito di passaggio con valore di
iniziazione.

Piti che un vestito modellato su misura da far indossare
a tutti i tecnici di neurofisiopatologia, dovremmo fare in
modo che questo Codice contribuisca ad alimentare e sup-
portare la dimensione etica che rappresenta fra I'altro uno
dei pilastri della cosiddetta postura del sanitario. Con questo
concetto si descrive I'atteggiamento professionale e si fa
riferimento a un modo tipico di porsi e interagire con le
persone e il sistema salute, che essenzialmente delinea la
tipologia di professionista che si vuole essere, incidendo
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profondamente sul modo in cui si sviluppera la cura e la
relazione di cura.

La formazione della “postura professionale” del tecnico
di neurofisiopatologia ¢ un processo multifattoriale, con-
dizionato da diversi elementi interconnessi. Innanzitutto,
¢ fondamentale una spinta motivazionale costante, da pre-
servare e ricaricare costantemente per contrastare fenomeni
di burnout. La dotazione epistemica, ovvero la solida cono-
scenza tecnico-scientifica, & essenziale per erogare cure di
alta qualita. Infine, il contesto organizzativo, comprese le
condizioni di lavoro, incide significativamente sulla qualita
dell’assistenza e sulla continuita assistenziale, influenzando
direttamente la postura professionale.

Oltre a questi fattori, i modelli etici di riferimento e il
senso di responsabilita morale sono elementi cruciali. In
questo quadro quindi, il Codice assume un ruolo centrale:
non solo come insieme di regole, ma come strumento per
“riabilitare” la postura professionale, permettendo al pro-
fessionista di identificare e correggere eventuali deviazioni
dalla corretta condotta etica, in modo analogo a come si
presta attenzione alla postura fisica.

Ci sia concesso, alla fine di questa prefazione, porgere i
doverosi ringraziamenti e il giusto riconoscimento per l'e-
norme lavoro svolto dai tre colleghi, e amici, direttamente
coinvolti nella elaborazione e stesura di questo Codice
deontologico di cui tutti siamo orgogliosi: Francesco Fama,
Rossella Ieracitano e Alessia Da Ros. Il cammino intrapreso
da queste persone, una vera e propria esperienza nell’Etica
professionale, ¢ stato incardinato in un progetto coordinato
dalla Federazione nazionale all'interno del quale 'apertura e
il confronto sono stati il filo comune che ha guidato e legato
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professioni diverse. Un processo lungo ma arricchente in
cui ogni partecipante ha avuto modo di esprimersi, con-
frontarsi e accrescere la propria cultura della dimensione
etica ed ¢ stato messo in condizione di affinare la messa a
punto, 'analisi e la valutazione critica delle idee. Durante
Iintero percorso sono emerse, e sono state favorite, la crea-
tivita individuale, l'originalitd e 'autonomia di pensiero e
sono stati potenziati tutti i vantaggi derivanti dal ragione-
vole bilanciamento di scelte e opinioni diverse o, talvolta,
contrapposte. Esattamente il contrario del groupthink o
pensiero di gruppo, un processo non virtuoso, una patologia
funzionale del sistema di pensiero all'interno di un gruppo
in cui vengono privilegiati un istintivo conformismo e la
“minimizzazione” dei conflitti.

Riteniamo quindi valga la pena affermare, per quanto
riguarda noi TNFP, che il processo é stato pisr importante
del risultato, riprendendo una famosa citazione di Marina
Abramovié.

La Commissione d albo nazionale
Tecnici di Neurofisiopatologia (mandato 2020-2024)
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PREMESSA

Il presente Codice deontologico si applica ai Tecnici di
neurofisiopatologia iscritti al proprio albo o all’elenco spe-
ciale ad esaurimento dell’Ordine dei tecnici sanitari di ra-
diologia medica e delle professioni sanitarie tecniche, della
riabilitazione e della prevenzione.

I Codice deontologico afferma i principi e le regole per
Iesercizio della professione, disciplina i comportamenti del
Tecnico di neurofisiopatologia affinché siano responsabili
ed eticamente corretti.

Il Codice deontologico ¢ strumento di garanzia dell’agire
professionale e di informazione per le persone e le comunita
riguardo I'identita e i doveri del professionista.

Il Codice deontologico vigila su qualita e autonomia, di-
gnitd e decoro del professionista e della professione, deve
essere conosciuto e osservato dal Tecnico di neurofisiopa-
tologia e lo impegna alla tutela della salute della persona e
della comunita.

Le norme del Codice deontologico, nel loro insieme, sono
vincolanti e devono essere rispettate in ogni ambito e con
qualsiasi modalita si eserciti la professione. Queste norme
regolano i comportamenti incidenti sulla professione,
anche quando assunti al di fuori dell’esercizio professionale.

Linosservanza delle norme del Codice deontologico,
anche se dovuta a ignoranza, costituisce illecito disciplinare.

11
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PRINCIPI FONDAMENTALI
PARTE | - PERSONA

Art. 1 Definizione di persona

La persona ¢ una totalitd unificata, il centro in cui si ar-
monizzano le dimensioni biologiche e spirituali, etiche e
bioetiche, culturali e relazionali, progettuali e ambientali
dell’essere umano nel percorso della vita.

Nella relazione di cura, il concetto di persona afferisce al
professionista sanitario, alla persona assistita e alla persona
di riferimento.

Art. 2 1l professionista sanitario

Il professionista sanitario ¢ colui che ha scelto di dedicarsi
ai bisogni di salute della persona, della comunita e dell’am-
biente, acquisisce la necessaria competenza, adotta compor-
tamenti prosociali e garantisce interventi qualificati.

Il professionista sanitario rispetta gli inderogabili principi
di dignita e liberta, del valore della vita, della salute della
persona e della comunita. Promuove la sicurezza delle cure,
interviene nel rispetto delle specifiche competenze, sulla
base delle evidenze scientifiche, tiene conto delle raccoman-
dazioni espresse nelle linee guida e delle buone pratiche.

Il professionista sanitario possiede una coscienza di valori
e di significati con cui dare senso alla propria attivita e si
attiene ai principi etici, bioetici e morali.

In caso di dilemmi etici che non puo sciogliere, il profes-
sionista sanitario attiva il ricorso alla consulenza bioetica,
se disponibile, al fine di trovare le pilt opportune soluzioni;

12
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ove non sia disponibile, il professionista sanitario elabora
una soluzione in base ai suddetti principi. In caso di con-
flitti etici, esercita la liberta di coscienza.

Il professionista sanitario mette la propria competenza a
disposizione della ricerca scientifica, delle innovazioni tec-
nologiche e della sanita digitale.

In qualunque circostanza, il professionista sanitario si
comporta in modo da meritare la fiducia della persona as-
sistita, dei familiari, delle persone di riferimento e degli altri
professionisti sanitari.

Art. 3 La persona assistita

La persona assistita ¢ il destinatario dell’attivita del pro-
fessionista sanitario finalizzata, secondo le specifiche com-
petenze e le diverse metodiche, a rispondere ai bisogni di
salute del singolo e della comunita.

Art. 4 La persona di riferimento

La persona di riferimento ¢ colui che si prende cura della
persona assistita, in particolare quando questa si trovi nell'im-
possibilita, anche parziale o temporanea, di provvedere in
modo libero e autonomo ai propri bisogni di salute e parte-
cipa alla relazione di cura. Nei casi previsti dalla normativa,
la persona di riferimento puo rivestire anche il ruolo di rap-
presentante legale, amministratore di sostegno o fiduciario.

Art. 5 Centralita della persona

Il professionista sanitario riconosce la centralita della per-
sona, si pone in relazione e in ascolto attivo, crea empatia,

13
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agisce nel pieno rispetto della sua dignita e liberta, delle sue
aspirazioni e diritti naturali.

Il professionista sanitario promuove e tutela la salute della
persona e delle comunita, umanizza e valorizza la relazione
di cura.

Gli interventi del professionista sanitario sono condivisi
con la persona assistita e sono basati sulla fiducia e sulla re-
ciproca informazione, nel rispetto dei suoi bisogni di salute.

Il professionista sanitario previene e riconosce, ove pre-
sente, il dolore nella persona assistita. Secondo la propria
competenza, definisce e misura il dolore e partecipa al suo
trattamento nel progetto di cura.

Il professionista sanitario riconosce la condizione di sof-
ferenza sia della persona assistita sia delle persone di rife-
rimento, se ne fa carico e si adopera per recar loro sollievo
nell’ambito della relazione di cura.

Il professionista sanitario si astiene da ogni ostinazione
diagnostica e terapeutica futile, sproporzionata, inefficace
e inappropriata.

Art. 6 Rapporto con i colleghi e con le altre professioni

I professionista sanitario rispetta i colleghi di tutte le
professioni, senza alcuna distinzione e disparita di tratta-
mento, anche in caso di contrasto di opinioni. Rispetta e
facilita la libera scelta del professionista sanitario da parte
della persona assistita.

Lintegrazione tra confronto interpersonale e gestione ef-
ficace della documentazione sanitaria favorisce il rapporto
tra professionisti sanitari.

14



PARTE I - PERSONA

Il professionista sanitario presta assistenza in caso di ur-
genza e in caso di calamita si mette a disposizione per il
soccorso alla persona e alle comunita.

Il professionista sanitario ¢ attento al benessere fisico, psi-
chico e relazionale proprio e dei colleghi, previene i rischi
da stress lavoro-correlato o extralavorativo, consapevole che
questo possa incidere sulla qualita dell’agire professionale.
Promuove ogni azione utile a recuperare il pieno benessere
in caso di stress, proprio o dei colleghi, prendendosi cura
anche degli altri curanti.

Il professionista sanitario mantiene con i colleghi una
solida relazione che sostenga I'assunzione di responsabilita
negli obiettivi e nelle scelte, anche attraverso un costante
dialogo personale e in equipe.

Il professionista sanitario segnala agli organi competenti
ogni comportamento dei colleghi che comprometta, o
possa compromettere, la salute o la dignita della persona o
della comunita.

Il professionista sanitario promuove la crescita della co-
munitd professionale, attraverso I'impegno proprio e il
coinvolgimento dei colleghi.

Art. 7 Ricerca scientifica e sperimentazione clinica

Il professionista sanitario si avvale della ricerca scientifica
per il progresso delle conoscenze nell'interesse della salute
di persone e comunita, secondo protocolli etici, rigorosi e
razionali. Quando la ricerca scientifica comporti la speri-
mentazione clinica con la persona, il professionista sanitario
protegge la dignita e la sicurezza di chi vi partecipa.

15
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PARTE II - RESPONSABILITA

Art. 8 Definizione di responsabilita

La responsabilita ¢ 'impegno costante a mantenere nelle
intenzioni, nella progettazione e nello svolgimento delle
attivitd, un comportamento retto fondato sull’esercizio
della liberta e ispirato alla solidarietd, coerente con i doveri
della propria posizione individuale, finalizzato alla tutela
del bene della persona, della comunita e alla salvaguardia
dell’ambiente.

Art. 9 Responsabilita nei confronti
della persona assistita

La responsabilita ¢ basata su competenze tipiche, speci-
fiche e non delegabili, mantenute nel tempo, che garanti-
scano la protezione della salute e la sicurezza.

Il professionista sanitario, sulla base della propria compe-
tenza, opera in autonomia decisionale con 'obiettivo di ga-
rantire adeguate risposte ai bisogni di salute della persona,
della comunita e dell’ambiente.

Art. 10 Responsabilita nei confronti
dei professionisti sanitari

Il professionista sanitario ha la responsabilita di creare e
mantenere un rapporto con i colleghi improntato su soli-
darietd, condivisione, collaborazione e cooperazione, nel
rispetto delle competenze e dell’autonomia di ogni profes-
sione sanitaria.

16
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Art. 11 Responsabilita nei modelli organizzativi

Il professionista sanitario contribuisce all’efficienza, all’ef-
ficacia e alla qualita dei modelli organizzativi della strut-
tura in cui opera, individua le eventuali criticita e offre so-
luzioni congruenti nel rispetto della propria competenza e
funzione.

Art. 12 Responsabilita nei confronti del’ambiente

Il professionista sanitario esercita la propria attivitd nel
rispetto dell’'ambiente, partecipa ad azioni di educazione e
prevenzione per un uso appropriato delle risorse naturali
e per uno sviluppo eco-sostenibile, anche a beneficio delle
generazioni presenti e future.

Art. 13 Conflitti di interesse

Il professionista sanitario dichiara le eventuali condizioni
di conflitto di interesse, riguardo aspetti economici e di
altra natura, che ¢ possibile si manifestino negli interventi
sanitari, nella ricerca, nella divulgazione scientifica, nella
formazione, nell’aggiornamento professionale, nell’attivita
di consulenza, nell’esercizio di funzioni pubbliche e nei rap-
porti con industrie, enti, organizzazioni, istituzioni, nonché
con la pubblica amministrazione.

Il professionista sanitario evita ogni azione nei casi in cui
sia a conoscenza di evidenti condizioni di conflitto di in-
teresse.

17
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PArTE III - SALUTE

Art. 14 Definizione di salute

La salute & una condizione dinamica di benessere fisico,
mentale, spirituale, sociale e ambientale, non mera assenza
di malattia.

La tutela della salute ¢ diritto fondamentale della persona
e interesse della comunita. Elemento di garanzia ¢ la sicu-
rezza delle cure.

Art. 15 Promozione della salute

Il professionista sanitario si pone al servizio delle persone,
delle famiglie e delle comunita, orienta e finalizza i propri
interventi alla tutela della salute, promuove la liberta, la di-
gnita e la migliore qualita della vita possibile, contribuendo
anche allo sviluppo funzionale della persona.

Il professionista sanitario promuove la salute e stili di vita
sani, responsabilizza le persone e le comunita attraverso I'e-
ducazione, nei diversi ambienti e contesti, in tutte le eta della
vita.

Il professionista sanitario promuove lo sviluppo e l'in-
cremento della sicurezza delle cure, persegue il potenzia-
mento dell’organizzazione sanitaria attraverso la ricerca, le
evidenze e le informazioni scientifiche.

Il professionista sanitario valorizza 'autonomia e la capa-
cita di assunzione di responsabilita della persona assistita,
la sostiene nel processo di cambiamento, nel prevenire e
affrontare situazioni di vulnerabilita, di disagio, di svan-
taggio e di emergenza. Contrasta ogni condizione di emar-
ginazione individuale e sociale.
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Il professionista sanitario individua, con altri professio-
nisti e in collaborazione con la societa civile, i contesti nei
quali attuare attivitd di promozione e di educazione alla
salute.

Art. 16 Prevenzione e precauzione

Il professionista sanitario promuove la cultura della pre-
venzione e sostiene ogni iniziativa volta a ridurre i rischi
di diffusione delle malattie e di contagio, nonché i peri-
coli per la salute individuale e collettiva, connessi anche
alla presenza e diffusione di sostanze nocive e agenti in-
quinanti.

Il professionista sanitario adotta una condotta ispirata
alla precauzione, intesa quale insieme di regole di cautela e
di prudenza, anche di fronte a rischi potenziali circa i quali
esistano ricerche scientifiche in corso con risultati non suf-
ficientemente comprovati.

Art. 17 Accesso al servizio sanitario nazionale

Ogni persona ha pari diritto di accedere, anche con I'uso
delle tecnologie digitali, al servizio sanitario nazionale, co-
munque organizzato e articolato sul territorio.

Il professionista sanitario promuove la qualita della pro-
grammazione e dell’organizzazione sanitaria, contribuisce
a rendere effettivi i principi fondamentali di universalismo,
uguaglianza e solidarieta del servizio sanitario nazionale.

19



CODICE DEONTOLOGICO DEI TECNICI DI NEUROFISIOPATOLOGIA

PARTE IV - RELAZIONE

Art. 18 Definizione di relazione di cura

La relazione di cura ¢ l'attenzione verso la persona e la
presa in carico dei suoi bisogni di salute.

Il professionista sanitario, sia che abbia contatto diretto
con la persona sia che non ne abbia, ¢ parte della relazione
di cura.

Art. 19 Qualita della relazione di cura

Il professionista sanitario instaura con la persona una re-
lazione contraddistinta da umanita ed empatia, educazione
e gentilezza, e favorisce un comportamento reciprocamente
rispettoso, collaborativo, non aggressivo né intrusivo.

La relazione con la persona ¢ modulata tenendo conto
dell’eta, del genere, dell’etnia, della cultura, della religione
e dei valori etici di riferimento. Il professionista sanitario
si pone in una situazione di ascolto attivo, conferisce ri-
lievo alle informazioni raccolte finalizzandole alla qualita
dei propri interventi. Valuta anche la prossemica, intesa
come spazi e distanze adeguate alla situazione.

Il professionista sanitario mantiene nella relazione con la
persona assistita il giusto equilibrio tra prestazione profes-
sionale e coinvolgimento personale.

Il professionista sanitario cura stile, modalita e qualita
della relazione; ritiene che ridurre la persona assistita ad
una patologia o ad un segmento corporeo sia lesivo della
sua dignita personale e sociale.

Il professionista sanitario sostiene la relazione con la per-
sona assistita, in particolare qualora si trovi in condizioni
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PARTE IV - RELAZIONE

che ne limitano I'espressione, attraverso strategie, modalita
e contesti comunicativi efficaci.

Il professionista sanitario, con il proprio agire, concorre
pienamente alla qualificazione della relazione di cura anche
quando non ha rapporti diretti con la persona assistita.

Art. 20 Relazione con i familiari della persona assistita

Alla relazione di cura partecipano, ove la persona assistita
lo consenta, i suoi familiari.

Il professionista sanitario offre, coordinandosi con I'e-
quipe, sostegno e orientamento ai familiari che si prendono
cura della persona assistita.

Art. 21 Lealta comunicativa

Il professionista sanitario, in particolare con la persona
assistita, adotta un comportamento fondato sulla lealta co-
municativa, fornisce informazioni trasparenti, complete e
accurate in merito ai propri interventi, e adegua lo stile e
gli strumenti comunicativi.

Il professionista sanitario, nella relazione di cura, rispetta
e promuove 'autonomia decisionale della persona.

Il professionista sanitario, tenendo conto delle caratteri-
stiche culturali e delle capacita di discernimento degli inte-
ressati, fornisce alla persona assistita un'informazione chiara
e completa, indispensabile per la costruzione del processo
decisionale affinché la persona possa orientare in maniera
libera e consapevole le proprie scelte.

Il professionista sanitario sostiene la relazione anche qua-
lora la persona assistita manifesti concezioni etiche diverse
dalle proprie, esercita la liberta di coscienza e, preso atto
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delle aspettative della persona, garantisce la continuita della
cura coinvolgendo I'equipe e si assume la responsabilita
della propria eventuale astensione.

Art. 22 1] tempo di relazione ¢ tempo di cura

Lascolto attivo, il dialogo, gli interventi specifici e auto-
nomi di natura intellettuale, relazionale ed educativa, ne-
cessari per instaurare ¢ mantenere una efficace relazione
tra professionista sanitario, persona assistita e persone di
riferimento, costituiscono elementi qualificanti del tempo
di cura.

PARTE V - INFORMAZIONE

Art. 23 Definizione di informazione e comunicazione

Linformazione ¢ 'insieme di dati, correlati tra loro, con
cui un’idea, un fatto, una notizia prende forma.

La comunicazione comprende il processo, le modalita,
i mezzi e gli strumenti di trasmissione dell'informazione.

Art. 24 Informazione alla persona nella relazione di cura

Linformazione corretta, comunicata in modo ade-
guato, ¢ alla base di ogni relazione di fiducia e consente
Peffettivo rispetto dei diritti inviolabili della persona. At-
traverso una comunicazione che rispetti i criteri di verita,
attualitd, immediatezza, correttezza e chiarezza del mes-
saggio, le persone hanno la possibilita di comprendere il
significato dell’informazione ricevuta e di esercitare in
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concreto il diritto-dovere a scelte consapevoli per la tu-
tela della salute.

Al professionista sanitario, nella relazione di cura, com-
pete l'informazione sui diritti della persona, sulle attivita e
sulle valutazioni di sua competenza, sugli obiettivi, vantaggi
e svantaggi dell'intervento.

La persona ha il diritto di conoscere ogni informazione
raccolta sulla propria salute nonché sui programmi e sugli
strumenti dell'intervento professionale. Il professionista sa-
nitario rispetta la volonta della persona di non essere in-
formata o di delegare ad altri I'incarico di ricevere 'infor-
mazione.

Nell’equipe di cura sono concordati e definiti i conte-
nuti informativi che ogni componente comunica alla per-
sona assistita.

Le informazioni fornite alla persona assistita, secondo
progettualitd preventivamente elaborate, permettono una
sua migliore adesione agli interventi sanitari.

Il professionista sanitario adegua la comunicazione alla
capacita di comprensione della persona assistita o della per-
sona di riferimento, risponde ad ogni richiesta di chiari-
mento, tenendo conto della sensibilita e dimensione emo-
tiva, in particolare in caso di situazioni gravi o infauste,
offrendo elementi di speranza.

Nella pianificazione condivisa degli interventi, il profes-
sionista sanitario fornisce alla persona, in termini compren-
sibili, tutte le informazioni per consentire di verificarne, per
quanto possibile, 'adeguatezza rispetto alle buone pratiche
basate sulle evidenze scientifiche disponibili.
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Art. 25 Informazione sanitaria al pubblico

La comunicazione del professionista sanitario al pubblico
contiene unicamente informazioni inerenti la qualita e la
sicurezza degli interventi, escluso qualsiasi elemento di ca-
rattere promozionale o suggestivo, a tutela della dignita
della persona nonché della salute individuale e collettiva.

Il professionista sanitario impronta la propria comuni-
cazione ai criteri di evidenza, appropriatezza e sostenibi-
litd, promuovendo e attuando un’informazione sanitaria
accessibile, trasparente, rigorosa e prudente, fondata sulle
conoscenze scientifiche acquisite e non divulgando notizie
atte a suscitare o ad alimentare illusioni, false aspettative o
timori infondati.

Il professionista sanitario, nell’attivita di informazione e
di educazione alla salute, evita la pubblicita diretta o indi-
retta della propria attivita professionale o la promozione
delle proprie prestazioni.

Art. 26 Pubbliciti sanitaria

La pubblicita sanitaria, con qualunque mezzo diffusa, ¢
basata su un’informazione corretta e veritiera, completa e
pertinente, mai equivoca, ingannevole o denigratoria; ri-
spetta nelle forme e nei contenuti i principi della profes-
sione sanitaria.

Nel perseguire il fine di una scelta libera e consapevole dei
servizi professionali, la pubblicita da parte del professionista
sanitario ha per oggetto esclusivamente i titoli professionali
e accademici, le specializzazioni acquisite, I'attivita profes-
sionale, le caratteristiche del servizio offerto e il compenso
relativo alle prestazioni.
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PARTE VI - CONSENSO

Art. 27 Informazione nelle reti digitali

Il professionista sanitario, anche nell’utilizzo delle reti di-
gitali, rispetta le regole della corretta informazione, man-
tiene elevati standard tecnico-scientifici e adotta uno stile
di comportamento etico nella comunicazione delle infor-
mazioni e della pubblicita sanitaria.

Il professionista sanitario mantiene aggiornate le informa-
zioni nelle reti digitali, attingendo alle evidenze scientifiche
e alle fonti istituzionali in costante evoluzione, a tutela della
persona e della comunita.

Quando il professionista utilizza, a qualunque titolo, le
reti digitali, il web e i social media, mantiene e tutela la di-
gnitd, onore, il decoro e la reputazione propri e della pro-
fessione, nei confronti della persona e della comunita, dei
colleghi di tutte le professioni, degli ordini professionali,
delle istituzioni in genere.

ParTE VI - CONSENSO

Art. 28 Definizione di consenso

Il consenso, quale dimensione costitutiva della relazione
di cura, ¢ 'adesione libera e consapevole da parte della per-
sona al progetto di cura.

Ad ogni professionista sanitario che interviene nella re-
lazione di cura compete comunicare in modo adeguato le
informazioni connesse alla sua attivita per permettere alla
persona la comprensione e ogni valutazione utile per la for-
mazione del proprio consenso.
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Nessuno puo essere sottoposto ad alcun intervento sani-
tario senza acquisizione del relativo consenso, salvo i casi
previsti dalla legge purché rispettosa della dignita della per-
sona.

Art. 29 Consenso informato

Per consenso informato si intende I'atto formale, disci-
plinato dalla legge, con il quale la persona esprime, dopo
aver compreso I'informazione ricevuta, la propria accetta-
zione degli interventi proposti dal professionista sanitario.

Art. 30 Dissenso e revoca

In presenza di comprovato dissenso della persona infor-
mata e consapevole, il professionista sanitario desiste dagli
interventi proposti, dandone comunicazione all’equipe in
caso di progetto di cura multiprofessionale.

La persona che ha gia espresso il suo consenso puo, in se-
guito a una diversa valutazione, revocarlo in qualsiasi mo-
mento.

Nel caso in cui il dissenso o la revoca del consenso metta a
rischio la vita o comprometta gravemente I'incolumita della
persona, il professionista sanitario sostiene la persona nel
rispetto delle sue scelte, coinvolge I'equipe in caso di pro-
getto di cura multiprofessionale, propone eventualmente
la consulenza di uno psicologo, di un assistente spirituale,
o di altro professionista pertinente, prospetta e favorisce
soluzioni alternative coerenti con il bisogno di salute della
persona, sempre esplicitando i rischi connessi alla sua non
adesione.
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PARTE VI - CONSENSO

Art. 31 Persona minore di eta

Il professionista sanitario informa la persona minore di
eta in modo adeguato all’etd e maturita, ne ascolta 'opi-
nione e valorizza le capacita di comprensione e di decisione
sulle scelte relative alla sua salute.

Qualora la persona minore di eta sia in grado di esprimere
la propria volonta, il consenso, dissenso o revoca sono otte-
nuti in aggiunta al consenso, dissenso o revoca dei genitori
o di chi ne ha la tutela legale.

In caso di volonta discordanti, il professionista sanitario
promuove iniziative e pone in essere le azioni pitt oppor-
tune nell’interesse prevalente della salute della persona mi-
nore di eta.

Art. 32 Persona con ridotta capacita

Qualora la persona abbia limitata e parziale capacita di
scelta autonoma e consapevole sulla propria salute, il pro-
fessionista sanitario valorizza la relazione di cura e sostiene
Pespressione di consenso, dissenso o revoca al progetto di
cura proposto.

Art. 33 Persona incapace

Qualora la persona sia incapace di scelte autonome e con-
sapevoli sulla propria salute, il professionista sanitario ac-
quisisce tutte le informazioni utili circa aspirazioni della
persona, precedenti manifestazioni di volonta ed esistenza
di una persona di riferimento.
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PARTE VII - MULTIPROFESSIONALITA

Art. 34 Attivitd multiprofessionali

Il professionista sanitario riconosce la rilevanza dell’'inte-
grazione e della collaborazione leale e coordinata con i col-
leghi di tutte le professioni per far fronte ai bisogni di salute
della persona e della comunita.

Il professionista sanitario, nello svolgimento dei propri
interventi, crea un rapporto di fiducia con i colleghi di tutte
le professioni basato su informazione e condivisione, re-
sponsabilita e solidarietd, collaborazione e cooperazione nel
lavoro multi e interprofessionale, riconosce le peculiarita
dei diversi ambiti di competenza, partecipa ai processi de-
cisionali dell’equipe, ne attua le scelte e favorisce una comu-
nicazione efficace nel rispetto della centralita della persona.

PartE VIII - COMPETENZA

Art. 35 Definizione di competenza

La competenza ¢ lintegrazione delle conoscenze, delle
capacita e delle abilitd tecnico-scientifiche e relazionali,
nonché dei comportamenti e degli atteggiamenti, che sono
acquisiti, mantenuti e aggiornati attraverso costanti processi
educativi teorico-pratici.

Art. 36 Competenza nell’esercizio della professione

Il professionista sanitario mantiene il piu alto standard di
competenza, anche mediante processi educativi conformi al
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progresso della ricerca utile allo sviluppo della professione.
Agisce con il massimo scrupolo, impegno e responsabilita nei
confronti della persona, degli altri professionisti e della comu-
nita e contribuisce alla promozione delle politiche per la salute.

Art. 37 Consulenza e supervisione

Il professionista sanitario ricorre alla consulenza o alla su-
pervisione per pratiche innovative o delle quali non ha espe-
rienza. Richiesto di una consulenza o supervisione, mette a
disposizione del richiedente la propria competenza.

Art. 38 Limiti della propria competenza

Il professionista sanitario, qualora valuti di non poter
agire con competenza, riconosce i propri limiti, nella con-
tingenza del caso garantisce la continuita della cura coin-
volgendo I'equipe e, quanto prima, aggiorna la propria edu-
cazione teorico-pratica.

Il professionista sanitario ¢ consapevole che I'esercizio di
atti non pertinenti alla propria figura professionale e alla
sua evoluzione lede la propria reputazione, la dignita ed il
decoro della professione.

Art. 39 Aggiornamento della propria competenza

Il professionista sanitario aggiorna e adegua la propria
competenza in relazione all’evoluzione professionale con-
seguente allo sviluppo della ricerca e delle evidenze scienti-
fiche, degli aspetti etici e deontologici, normativi e gestio-
nali, tenendo conto del contesto sanitario, sociale, culturale
e ambientale.
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Art. 40 Competenza digitale

Il professionista sanitario acquisisce e aggiorna la compe-
tenza per l'utilizzo degli strumenti digitali e la adatta ai bi-
sogni di salute della persona, anche nella relazione di cura
mediata dalla tecnologia.

Lambiente digitale richiede al professionista sanitario
una specifica e attenta applicazione dei principi etici, anche
nello sviluppo dell’intelligenza artificiale in sanita. Nell'uso
e gestione delle tecnologie digitali garantisce sicurezza e ri-
servatezza.

Opve possibile, il professionista sanitario predilige la rela-
zione di cura vissuta in presenza.

Art. 41 Trasmissione della competenza agli studenti

Il professionista sanitario riconosce negli studenti il fu-
turo della professione, li accoglie e accompagna con atten-
zione, e si adopera per la trasmissione della propria com-
petenza professionale e relazionale.

PARTE IX - RISERVATEZZA E SEGRETO PROFESSIONALE

Art. 42 Riservatezza

La riservatezza riguarda la dimensione privata della per-
sona quale possibilita di ciascuno di disporre della propria
intimita.

Il professionista sanitario rispetta la dimensione privata
della persona e, nell'ambito della struttura organizzativa,
partecipa all’adozione delle misure idonee per tutelare la
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riservatezza dei dati e alle strategie di rimozione delle con-
dizioni che la pregiudicano.

Art. 43 Segreto professionale

Il professionista sanitario osserva il segreto professionale
quale espressione della reciproca fiducia costruita nell’am-
bito della relazione di cura.

Il professionista sanitario mantiene il segreto su tutto cid
che apprende, o che conosce direttamente o indirettamente,
in ragione della propria professione.

Il professionista sanitario condivide con le persone coin-
volte nel progetto di cura le informazioni acquisite, nei li-
miti di quanto concordato con la persona assistita e neces-
sario al progetto stesso.

La rivelazione del segreto professionale ¢ ammessa previa
autorizzazione della persona interessata, informata circa le
conseguenze della scelta. A prescindere da detta autorizza-
zione, la rivelazione ¢ ammessa per 'adempimento di ob-
blighi di legge ovvero in caso di pericolo, grave e non altri-
menti evitabile, per la vita o I'incolumita di terze persone e
comungque nei limiti di quanto a cio necessario.

Il professionista sanitario informa collaboratori non pro-
fessionisti e studenti del vincolo del segreto professionale.

Art. 44 Trattamento dei dati personali

Il professionista sanitario acquisisce, detiene e tratta i dati
personali nel rispetto della riservatezza e per le esclusive fi-
nalita del progetto di cura e si astiene dal diffonderli con
qualsiasi mezzo, comprese le reti digitali, come il web e i
social-media.
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Il professionista sanitario garantisce 'anonimato e la non
identificazione della persona nella ricerca e nella didattica,
nelle pubblicazioni e comunicazioni scientifiche.

PartE X - EQUITA

Art. 45 Definizione di equita

Lequita ¢ manifestazione del principio di giustizia se-
condo criteri di proporzionalita, trasparenza e bilancia-
mento di interessi virtuosi. Si basa su una progettualita
condivisa ed espressamente dichiarata, commisurata alle
differenti condizioni delle singole persone e delle comu-
nitd, alla intensita dei loro bisogni e alle risorse rese di-
sponibili.

Art. 46 Equita in salute

Equita in salute significa pari capacita di beneficiare
dell’accesso ai servizi sanitari e alle prestazioni di qualita,
per ogni persona e in ogni parte del territorio, secondo ap-
propriatezza, nel rispetto dei principi di proporzionalita e
giustizia distributiva, riguardo ai bisogni di salute del sin-
golo e dei componenti della comunita.

Lequita in salute necessita di risorse adeguate, di una
programmazione idonea e trasparente che tenga conto del
bilanciamento tra i bisogni di salute effettivi e gli interessi
virtuosi della persona e della comunita, nel rispetto dell’'am-
biente. Lequita in salute implica rigorose azioni di con-
trasto a pratiche di corruzione, sprechi e medicina difensiva.
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Art. 47 Ruolo del professionista

Il professionista sanitario, di fronte alle molteplici e cre-
scenti questioni etiche poste in particolare dalle variabili
sociali, dall’'uso della scienza e dalle applicazioni della tec-
nologia, crea le condizioni per un uso equo, appropriato e
responsabile delle risorse disponibili, sia pubbliche sia pri-
vate, e attua gli interventi che meglio tutelano e soddisfano
la dignita, la liberta e i bisogni di salute della persona, nell’o-
rizzonte di uno sviluppo sostenibile.

Art. 48 Equita e non conflittualita

Il professionista sanitario promuove la cultura della non
conflittualita quale espressione dell’equita e si impegna, in
caso di controversie con la persona assistita, le persone di
riferimento o i colleghi, a trovare soluzioni condivise, anche
attraverso procedure di conciliazione.
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REGOLE COMPORTAMENTALI

PARTE XI - IDENTITA DEL PROFESSIONISTA

Art. 49 Definizione

Il Tecnico di neurofisiopatologia ¢ il professionista sani-
tario, iscritto all’albo o all’elenco speciale ad esaurimento
presso I'Ordine territorialmente competente, che svolge
Pattivita di pubblico interesse identificata dal profilo pro-
fessionale e dall’ordinamento didattico del corso di laurea.

Art. 50 Ambiti

Il Tecnico di neurofisiopatologia svolge la propria attivita
prevalentemente nelle unita di neurofisiopatologia, di neuro-
logia e di neuropsichiatria infantile in regime ambulatoriale o
di degenza, in contesti operativi di emergenza-urgenza, nelle
unita di terapia intensiva e nel contesto di monitoraggi neu-
rofisiologici prolungati intraoperatori in ambito chirurgico.

Il Tecnico di neurofisiopatologia svolge la professione in
strutture sanitarie o di ricerca, in rapporto di dipendenza o
libero professionale, in collaborazione con altri professio-
nisti sanitari.

Il Tecnico di neurofisiopatologia opera anche in imprese
industriali e commerciali di apparecchiature elettromedi-
cali inerenti la diagnostica neurofisiologica.

Art. 51 Competenze

Il Tecnico di neurofisiopatologia partecipa al processo
anamnestico, all’'informazione e alla raccolta del consenso;
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individua e predispone il setting metodologico finalizzato
all’acquisizione e gestione di segnali elettrofisiologici, pro-
dotti spontaneamente o indotti, a livello del sistema ner-
voso, della giunzione neuromuscolare e del muscolo, e di
segnali ultrasonologici del distretto vascolare cerebrale.

Il Tecnico di neurofisiopatologia, utilizzando dispositivi
biomedicali specifici, svolge la propria attivita nell’ambito
dello studio e della diagnosi delle patologie del sistema ner-
voso a scopi clinici o di ricerca, per mezzo di tecniche dia-
gnostiche e di stimolazione che registrano, monitorano,
analizzano, modulano la funzionalita e integritd neuronale,
muscolare, vascolare con I'obiettivo di promuovere il tratta-
mento terapeutico appropriato ed efficace per le condizioni
patologiche studiate.

Il Tecnico di neurofisiopatologia ¢ responsabile della me-
todologia, dell’esecuzione degli esami diagnostici e dell’ela-
borazione dei risultati ottenuti.

Art. 52 Obiettivi

Il Tecnico di neurofisiopatologia, anche in collaborazione
con altri professionisti sanitari, svolge la propria attivita con
finalita di educazione, prevenzione, diagnosi, cura e riabi-
litazione in relazione alle patologie del sistema nervoso co-
operando, per quanto di competenza, alla pianificazione
delle cure e alla gestione del rischio clinico.

Art. 53 Decoro personale e dignita della professione

Il Tecnico di neurofisiopatologia cura la propria persona e
promuove il decoro personale e la dignita della professione
anche al di fuori dell’attivita lavorativa.
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Art. 54 Riconoscibilita

Il Tecnico di neurofisiopatologia nello svolgere la pro-
pria attivita si rende riconoscibile e identificabile nel ruolo
e nella qualifica all’interno dell’organizzazione in cui opera.

ParTE XII - ESERCIZIO DELLA PROFESSIONE

Art. 55 Diagnosi

Il Tecnico di neurofisiopatologia contribuisce a pianificare
e fornire una prestazione diagnostica mirata e personaliz-
zata, concorre alla diagnosi neurofisiopatologica basandosi
su osservazione, descrizione, valutazione e interpretazione
dei dati neurofisiologici raccolti.

Il Tecnico di neurofisiopatologia ¢ responsabile delle pro-
cedure funzionali che applica.

Art. 56 Consulenza

Il Tecnico di neurofisiopatologia, qualora richiesto da
altri professionisti sanitari, fornisce in modo trasparente
e documentato, una consulenza fondata sui propri saperi,
abilita, competenze ed esperienze.

Il Tecnico di neurofisiopatologia svolge attivita di consu-
lenza, nell’'ambito delle proprie competenze, sulle caratteri-
stiche delle apparecchiature diagnostiche, sulla loro efficacia
ed efficienza, con obiettivita e imparzialita.

Il Tecnico di neurofisiopatologia, in possesso delle necessarie
competenze, svolge il ruolo di consulente tecnico o perito nei
casi e negli ambiti previsti dalla normativa applicabile.
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Il Tecnico di neurofisiopatologia si rivolge, ove necessario,
alla consulenza di altri professionisti specialisti.

Art. 57 Raccomandazioni espresse nelle linee guida
e buone pratiche

Il Tecnico di neurofisiopatologia svolge la propria at-
tivitd secondo le migliori e indipendenti evidenze scien-
tifiche disponibili, in accordo con le raccomandazioni
contenute nelle linee guida diagnostico-terapeutiche e le
buone pratiche elaborate e accreditate dalla associazione
tecnico-scientifica di riferimento e dalle societa scienti-
fiche.

Il Tecnico di neurofisiopatologia conforma, in parti-
colare, il proprio intervento alle linee guida e alle buone
pratiche coerenti con i principi di appropriatezza, accu-
ratezza, sicurezza ed efficienza, in termini di ottimizza-
zione delle risorse tecnologiche, umane e organizzative

disponibili.
Art. 58 Accertamento della morte

Il Tecnico di neurofisiopatologia, nell'accertamento della
morte per cessazione irreversibile di tutte le funzioni dell’en-
cefalo, garantisce diligenza, perizia, e rispetto delle migliori
pratiche nell’esecuzione degli esami strumentali di propria
competenza per contribuire ad assicurare una diagnosi ac-
curata, rigorosa, affidabile e coerente.

Il Tecnico di neurofisiopatologia, nel contesto della pro-
cedura dell’accertamento, garantisce che i protocolli stru-
mentali siano eseguiti con cura e rispetto per la dignita della
persona deceduta e dei suoi familiari.
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Il Tecnico di neurofisiopatologia adotta una comunica-
zione empatica con i familiari della persona deceduta for-
nendo sostegno emotivo e rispondendo, per quanto di pro-
pria competenza e in accordo con I'equipe di riferimento,
alle loro domande e preoccupazioni, nel rispetto delle spe-
cificita spirituali, culturali, religiose e delle comunita di ap-
partenenza.

Il Tecnico di neurofisiopatologia promuove una corretta
informazione della popolazione in merito alle procedure di
accertamento della morte.

Art. 59 Sperimentazione con gli animali

Il Tecnico di neurofisiopatologia riconosce il valore della
ricerca scientifica e della sperimentazione.

Il Tecnico di neurofisiopatologia, nelle attivita di speri-
mentazione con gli animali, persegue il fine di migliorare
la tutela della salute della persona e la salvaguardia dell’'am-
biente, si impegna a rispettare gli animali e a evitare loro
sofferenze non indispensabili.

Il Tecnico di neurofisiopatologia, nel quadro dell’ordina-
mento, partecipa alle ricerche programmate e ai progetti
sperimentali scientificamente validi con modelli animali
metodologicamente appropriati e statisticamente congrui.

Art. 60 Liberi professionisti

Il Tecnico di neurofisiopatologia nell’esercizio libero-pro-
fessionale rispetta la leale concorrenza e si adopera perché
sia valorizzato il proprio operato.
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Art. 61 Libera professione intramoenia

Il Tecnico di neurofisiopatologia svolge, in autonomia e
con correlativa responsabilita, attivita intramoenia in con-
formita ai regolamenti dell’azienda in cui opera.

Art. 62 Equo compenso

Il Tecnico di neurofisiopatologia che svolge l'attivita in
regime di libera professione ¢ tenuto a concordare o preven-
tivare un compenso per la propria opera professionale che
sia giusto, equo e proporzionato alla prestazione professio-
nale richiesta e determinato in applicazione dei parametri
previsti dai pertinenti decreti ministeriali.

Il Tecnico di neurofisiopatologia ¢ tenuto ad avvertire la
persona assistita, nei soli rapporti in cui la convenzione,
il contratto o comunque qualsiasi accordo con la persona
assistita siano predisposti esclusivamente dal professio-
nista, che il compenso per la prestazione professionale
deve rispettare in ogni caso, pena la nullita della pattu-
izione, i criteri stabiliti dalla normativa in tema di equo
compenso.

Il Tecnico di neurofisiopatologia pud, a titolo di liberalita,
prestare gratuitamente la propria opera, purché tale com-
portamento non costituisca concorrenza sleale o illecito ac-
caparramento di clientela.

Art. 63 Rifiuto di prestazioni professionali

Il Tecnico di neurofisiopatologia puo rifiutare la presta-
zione richiesta qualora difetti la necessaria prescrizione me-
dica ovvero sia in contrasto con le evidenze tecnico-scien-
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tifiche o da queste non sia adeguatamente supportata, a
meno che il rifiuto non sia di grave e immediato nocu-
mento per la salute della persona assistita, fornendo co-
munque ogni utile informazione e chiarimento.

Il Tecnico di neurofisiopatologia, qualora venga meno il
rapporto fiduciario, ha diritto di rinunciare alla prestazione
professionale a condizione che dia un preavviso adeguato
e che provveda a informare la persona assistita di quanto ¢
necessario fare per non pregiudicarne la salute. Fatta ecce-
zione per i casi di urgenza, puo rifiutarsi di eseguire le pre-
stazioni professionali richieste da una persona assistita in
situazione di morosita.

Art. 64 Attivita commerciali e dispositivi

Il Tecnico di neurofisiopatologia che svolge la professione
in strutture sanitarie o di ricerca si astiene da attivitd com-
merciali connesse all’esercizio professionale.

Sono ammessi contributi economici, nelle forme previste
dalla legge, finalizzati alla ricerca e alla divulgazione scien-

tifiche.

Art. 65 Copertura assicurativa

Il Tecnico di neurofisiopatologia ¢ consapevole che, in
caso di danni alla persona assistita derivanti da condotte
professionali colpose, 'adeguato risarcimento deve essere
garantito da idonea copertura assicurativa.

Il Tecnico di neurofisiopatologia, quando opera come li-
bero professionista o dipendente di struttura sanitaria o
sociosanitaria pubblica o privata che non sia provvista di
adeguata copertura assicurativa oppure quando esercita
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all'interno della stessa in regime libero-professionale, sti-
pula idonea polizza di copertura assicurativa, a tutela delle
persone assistite, per la responsabilita civile verso terzi con-
nessa alla propria attivita professionale.

Il Tecnico di neurofisiopatologia, operante a qualunque
titolo in una struttura sanitaria o socio-sanitaria pubblica
o privata, provvede alla stipula di un’adeguata polizza di
assicurazione per colpa grave a garanzia dell’azione di ri-
valsa.

PartE XIII - CUura

Art. 66 Sicurezza delle cure

Il Tecnico di neurofisiopatologia promuove la cultura
della sicurezza negli ambienti di lavoro e delle procedure
applicate, nel primario interesse della sicurezza della per-
sona e, anche avvalendosi di metodologie e tecnologie la cui
efficacia ed efficienza siano state scientificamente validate,
concorre a una corretta gestione del rischio clinico.

Il Tecnico di neurofisiopatologia segnala al responsabile
della gestione del rischio clinico ogni fattore che compro-
metta o possa compromettere la sicurezza e la salute della
persona.

Il Tecnico di neurofisiopatologia aggiorna costantemente
le proprie competenze e abilita nella gestione del rischio cli-
nico in particolare in merito alle metodologie, alle tecno-
logie e alle procedure da lui applicate.
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Art. 67 Continuita delle cure

Il Tecnico di neurofisiopatologia garantisce la continuita
della cura anche contribuendo alla realizzazione di una
rete intraprofessionale e interprofessionale con una efh-
cace gestione degli aspetti, tecnico—gestionali, comunica-
tivi, informativi, organizzativi e amministrativi per indi-
rizzare la persona assistita lungo il percorso di cura piu
appropriato.

Il Tecnico di neurofisiopatologia in caso di indisponi-
bilita, di impedimento, di consapevole limite della pro-
pria competenza per il caso specifico o del venire meno del
rapporto di fiducia, assicura la propria sostituzione infor-
mando la persona assistita.

Art. 68 Pianificazione condivisa delle cure

Il Tecnico di neurofisiopatologia, all'interno della éq-
uipe multidisciplinare, partecipa alla pianificazione condi-
visa delle cure rivolte alla persona assistita, dedicando at-
tenzione agli aspetti metodologici di propria competenza
inerenti tecnologie e procedure in ambito neurofisiologico.

Art. 69 Donazione organi, tessuti e sangue

Il Tecnico di neurofisiopatologia riconosce il valore della
donazione di organi, tessuti e sangue quale atto gratuito di
solidarieta.

Il Tecnico di neurofisiopatologia promuove la cultura
della donazione di organi e tessuti contribuendo a una cor-
retta informazione della popolazione, sostiene donatori e
riceventi con la consapevolezza che le scelte riguardanti la
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donazione attengono alla coscienza individuale e sono fi-
nalizzate al bene comune.

Il Tecnico di neurofisiopatologia mette in atto tutte le
misure adeguate per assicurare la riservatezza del donatore
e dei suoi familiari, anche con lo scopo di garantire la fi-
ducia nel processo di donazione di organi, tessuti e sangue.

Il Tecnico di neurofisiopatologia rispetta i valori culturali
e religiosi dei donatori e dei loro familiari.

Art. 70 Eccesso di prestazioni professionali

Il Tecnico di neurofisiopatologia non assume impegni
professionali che comportino un eccesso di prestazioni tale
da pregiudicare la qualita della propria opera, la sicurezza
della persona assistita, 'equita e 'appropriatezza delle pre-
stazioni e promuove una cultura di trasparenza e respon-
sabilita nella realtd in cui esercita, contribuendo a un’orga-
nizzazione del lavoro finalizzata al primario interesse della
persona assistita e non condizionata da interessi finanziari
o commerciali.

Il Tecnico di neurofisiopatologia segnala agli organi com-
petenti ogni carico di lavoro, proprio o dei colleghi, che
comprometta, 0 possa compromettere, la sicurezza e la sa-
lute della persona e dell’ambiente.

Il Tecnico di neurofisiopatologia con ruolo di coordina-
mento o di funzione organizzativa ¢ tenuto all'imparzialita
e a un'equa distribuzione dei carichi di lavoro oggettiva-
mente basati sulle competenze, sulle disponibilita e sulle
esigenze del servizio, senza favorire o penalizzare alcun pro-
fessionista coinvolto.
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PArRTE XIV - MEDICINA DI GENERE

Art. 71 Medicina di genere

Il Tecnico di neurofisiopatologia valorizza la persona as-
sistita affinché I'approccio relazionale e diagnostico-tera-
peutico sia personalizzato anche in considerazione delle dif-
ferenze biologiche (definite dal sesso), socio-economiche
e culturali (definite dal genere) con particolare riguardo
agli aspetti relativi alla fisiopatologia, all’epidemiologia e
alle manifestazioni cliniche delle malattie neurologiche e
di quelle a queste correlate.

Il Tecnico di neurofisiopatologia rispetta la specificita
della persona anche nelle attivita di ricerca e sperimenta-
zione scientifica.

PARTE XV - DOCUMENTAZIONE

Art. 72 Certificazione

Il Tecnico di neurofisiopatologia rilascia, ove richiesta
dalla persona assistita o dal legale rappresentante, attesta-
zione scritta relativa al proprio intervento tecnico e meto-
dologico, certificando i parametri neurofisiologici acquisiti
e gli eventuali rilievi oggettivamente constatati e fornendo
informazioni circa le prestazioni professionali effettuate.

Art. 73 Refertazione

Il Tecnico di neurofisiopatologia, responsabile dell’appli-
cazione di metodologie e processi, contribuisce alla forma-
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zione del referto finale, garantendo la tracciabilita dei dati
neurofisiologici prodotti e descritti.

Art. 74 Documentazione sanitaria

Il Tecnico di neurofisiopatologia ¢ responsabile della ge-
stione rigorosa e rispettosa della documentazione sanitaria
a lui afhdata o da lui redatta e ne tutela la riservatezza.

Il Tecnico di neurofisiopatologia riporta nella documen-
tazione sanitaria in modo puntuale, tracciabile e accurato,
i dati anamnestici e clinici, le prestazioni eseguite, eventuali
fenomeni da lui obiettivati, e ogni altra notizia utile anche
a calibrare e scegliere, di concerto con altri professionisti
sanitari, le tecniche neurofisiologiche, le metodologie e le
strategie di intervento.

Art. 75 Fascicolo sanitario elettronico

Il Tecnico di neurofisiopatologia partecipa all'implemen-
tazione del fascicolo sanitario elettronico, ove disponibile.

PARTE XVI - FORMAZIONE CONTINUA ED EDUCAZIONE
ALLA SALUTE

Art. 76 Formazione continua

Il Tecnico di neurofisiopatologia anche attraverso 'auto-
valutazione delle conoscenze, abilita e competenze, identi-
fica i propri bisogni di sviluppo professionale.

Il Tecnico di neurofisiopatologia cura costantemente 'ag-
giornamento professionale attraverso la partecipazione ad
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attivitd formative, autoformazione, la ricerca scientifica,
I’analisi della letteratura di riferimento e delle buone pra-
tiche, il pensiero e lo studio critici.

Il Tecnico di neurofisiopatologia adegua la propria com-
petenza con particolare riguardo allo sviluppo della ricerca
scientifica e alle migliori evidenze disponibili inerenti le tec-
niche diagnostiche in ambito neurofisiologico e al contesto
in cui esercita la professione.

Il Tecnico di neurofisiopatologia osserva la normativa che
disciplina 'educazione continua dei professionisti sanitari.

Art. 77 Educazione alla salute

Il Tecnico di neurofisiopatologia, nei propri ambiti di
competenza professionale e contesti di intervento, educa
la persona a comportamenti idonei a mantenere la salute.

Il Tecnico di neurofisiopatologia fornisce, secondo le pro-
prie possibilita e condizioni, il proprio contributo a cam-
pagne di educazione sanitaria.

Il Tecnico di neurofisiopatologia contrasta lo stigma di
malattia, anche promuovendo e partecipando a campagne
di informazione, in particolare in merito alle patologie neu-
rologiche e neuropsichiatriche.

PARTE XVII - RAPPORTI PROFESSIONALI

Art. 78 Rapporti con gli studenti

Il Tecnico di neurofisiopatologia accoglie gli studenti e i
tirocinanti promuovendo e trasmettendo un modello pro-
fessionale caratterizzato dai piu elevati standard di qualita,
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dalla continua ricerca dell’eccellenza nel campo della neu-
rofisiopatologia, dalla consapevolezza della responsabilita
professionale, dalla trasversalita delle competenze e dalla
multidisciplinarieta, dalla conoscenza e piena adesione ai
valori etici e alle norme deontologiche.

Il Tecnico di neurofisiopatologia cura I'appropriatezza,
nell’ambito delle organizzazioni accademiche e assistenziali
in cui opera, degli atti professionali compiuti dagli studenti
e tirocinanti a lui afhdati.

Il Tecnico di neurofisiopatologia sceglie le attivita di forma-
zione e tutoraggio da svolgere nei corsi di laurea, candidan-
dosi esclusivamente; nei settori disciplinari di propria compe-
tenza, a incarichi rispetto ai quali ¢ adeguatamente preparato.

Art. 79 Rapporti con 'Ordine

Il Tecnico di neurofisiopatologia partecipa alle attivita
dell’Ordine per il miglior raggiungimento delle finalita isti-
tuzionali.

Il Tecnico di neurofisiopatologia comunica all’Ordine,
per la regolare tenuta dell’albo e dell’elenco speciale ad esau-
rimento, i propri dati anagrafici, i titoli di studio, le specia-
lizzazioni, il cambio di residenza, di domicilio fisico o digi-
tale, il trasferimento in altra provincia e la cessazione della
propria attivita professionale.

Il Tecnico di neurofisiopatologia provvede regolarmente
e tempestivamente agli adempimenti economici a proprio
carico nei confronti dell’Ordine, secondo la normativa ap-
plicabile.

Il Tecnico di neurofisiopatologia, eletto negli organi
dell’Ordine, svolge le funzioni affidategli con diligenza, im-
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parzialita, prudenza, riservatezza e non si avvale del proprio
ruolo per conseguire vantaggi personali.

Il Tecnico di neurofisiopatologia adotta un atteggiamento
costruttivo e propositivo che faciliti il dialogo all’interno
dell'Ordine, pur nelle possibili divergenze di opinione, e
mantiene il rispetto dell’Ordine anche in contesti pubblici
e quando utilizza qualsiasi mezzo di comunicazione.

Il Tecnico di neurofisiopatologia segnala all’Ordine i de-
litti perseguibili d’ufficio e i comportamenti lesivi dell’au-
tonomia, della dignita e del decoro della professione dei
quali venga a conoscenza, gli episodi di inosservanza del
Codice deontologico e ogni iniziativa tendente a imporre
comportamenti non conformi alla deontologia professio-
nale.

Art. 80 Rapporti con 'organizzazione sanitaria

Il Tecnico di neurofisiopatologia collabora con I'organiz-
zazione sanitaria al fine di raggiungere un continuo mi-
glioramento della qualita dei servizi offerti alla comunita,
garantendo autonomia di giudizio e perseguendo appro-
priatezza tecnico-diagnostica in base alle migliori evidenze
scientifiche.

Il Tecnico di neurofisiopatologia sviluppa relazioni e stra-
tegie atte a diffondere una cultura della partecipazione e
della valorizzazione delle persone in tutti gli ambiti dell’or-
ganizzazione in cui opera.

Il Tecnico di neurofisiopatologia segnala all'Ordine i casi
in cui le norme dell’organizzazione sanitaria nella quale
opera sono in contrasto con quelle del Codice deontolo-
gico.
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Art. 81 Rapporti con le societa scientifiche
e associazioni tecnico-scientifiche

Il Tecnico di neurofisiopatologia riconosce il valore cultu-
rale, scientifico e formativo dell’associazione tecnico-scien-
tifica di riferimento e delle societa scientifiche e con queste
instaura un rapporto improntato alla collaborazione reci-
proca e al dialogo costruttivo.

Il Tecnico di neurofisiopatologia valuta attentamente le
indicazioni dell’associazione tecnico-scientifica di riferi-
mento e delle societa scientifiche e le applica per quanto
adeguate al contesto specifico.

Art. 82 Compatibilita con cariche extraprofessionali

Il Tecnico di neurofisiopatologia che ricopre cariche pub-
bliche extraprofessionali non puo avvalersene per conse-
guire vantaggi personali, per sé e per i propri familiari, o
vantaggi in ambito professionale.

ParTE XVIII - SANITA DIGITALE

Art. 83 Medicina digitale

Il Tecnico di neurofisiopatologia utilizza, promuove e im-
plementa dispositivi e tecnologie digitali quali strumenti in
grado di valorizzare e qualificare la diagnosi neurofisiopa-
tologica, i modelli decisionali di trattamento, le terapie di-
gitali o altri dispositivi simili basati su algoritmi che inte-
ragiscono con la persona assistita, I'autogestione delle cure
e l'assistenza centrata sulla relazione.
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Il Tecnico di neurofisiopatologia utilizza, promuove, im-
plementa, nel proprio ambito di competenza, esclusiva-
mente tecnologie e terapie digitali sottoposte a rigorosi pro-
cessi di valutazione tecnica e validazione clinica e, anche in
collaborazione con altri professionisti, adotta un approccio
basato sull’evidenza per garantire un utilizzo responsabile,
appropriato e benefico di tali strumenti in campo neuro-
fisiopatologico.

Il Tecnico di neurofisiopatologia riconosce 'importanza
della formazione continua volta a rafforzare le proprie com-
petenze nell’utilizzo di tecnologie digitali con lo scopo di
gestire e orientare al meglio I'innovazione e le eventuali
implicazioni che questa comporta in termini di sperimen-
tazione di nuovi processi organizzativi, di evoluzione del
ruolo dei professionisti sanitari e delle relazioni tra loro e
con le persone assistite.

Art. 84 Telemedicina

Il Tecnico di neurofisiopatologia adotta, promuove e im-
plementa, nell’'ambito delle proprie competenze, I'utilizzo
di applicazioni tecnologiche innovative quali telemonito-
raggio e teleassistenza con modalitd basate sulle migliori
evidenze scientifiche disponibili, anche domiciliari, e te-
leconsulto, prediligendo, ove possibile, il rapporto in pre-
senza con la persona presa in carico

Art. 85 Identita digitale

Il Tecnico di neurofisiopatologia mantiene riservate le
proprie credenziali di accesso ai sistemi informatici.
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ParTE XIX - EMERGENZA

Art. 86 Emergenza sanitaria

Il Tecnico di neurofisiopatologia, in caso di emergenza
sanitaria conseguente a catastrofi, calamiti o epidemie, si
mette a disposizione delle autoritd competenti, opera in
funzione dei bisogni di salute della persona e della comu-
nitd, rispetta i protocolli di intervento, aggiorna e adegua le
proprie competenze al contesto e agli specifici bisogni e col-
labora attivamente con gli altri operatori al fine di ridurre
le criticita e le conseguenze dell’emergenza, contribuendo
alla protezione della comunita e al benessere delle persone.

Art. 87 Emergenza digitale

Il Tecnico di neurofisiopatologia aggiorna le proprie co-
noscenze in materia di sicurezza informatica e applica i pro-
tocolli per custodire i dati; pone in atto l'attenzione e gli
strumenti necessari, per quanto di propria competenza, al
fine di scongiurare potenziali situazioni di emergenza di-
gitale.

Il Tecnico di neurofisiopatologia, in caso di interruzione
dei servizi digitali, ne dd immediata segnalazione agli organi
di competenza, rispetta i protocolli di sicurezza e collabora
con tecnici ed esperti per risolvere I'emergenza.

Il Tecnico di neurofisiopatologia, in raccordo con gli or-
gani competenti, attiva modalitd procedurali alternative per
limitare ogni interruzione dei servizi nel contesto emergen-
ziale, promuove la continuita del progetto di cura, sostiene
il flusso delle attivitd professionali basandosi su criteri di
priorita e adeguatezza.
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Art. 88 Contenzione

Il Tecnico di neurofisiopatologia ¢ consapevole che la
contenzione non ¢ atto terapeutico e contrasta interventi
non giustificati da parte di professionisti sanitari che com-
promettano o possano compromettere I'integrita della per-
sona assistita.

In casi eccezionali, qualora ricorrano gli estremi dello
stato di necessita per la sicurezza della persona assistita e
delle altre persone, possono essere attuati, in assenza di al-
ternative, interventi cautelari di protezione.

Lintervento cautelare avviene garantendo la dignita della
persona, previo confronto con i colleghi dell'equipe e previa
informazione della persona assistita, ricorrendo alla conten-
zione nella misura minima possibile.

Lintervento cautelare ¢ attuato dal professionista compe-
tente, nel rispetto delle linee guida e delle buone pratiche, li-
mitatamente al tempo necessario, con monitoraggio adeguato
e annotazione nella documentazione clinico-assistenziale.

Le persone di riferimento sono avvertite senza ritardo
dell’intervento cautelare di contenzione attuato nei con-
fronti della persona assistita.

PArRTE XX - COMPORTAMENTI VIETATI

Art. 89 Abusivismo, prestanomismo e favoreggiamento

Il Tecnico di neurofisiopatologia ¢ consapevole che I'e-
sercizio di attivitd non pertinenti alla propria figura pro-
fessionale lede la propria reputazione, la dignita e il decoro
della professione.
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Il Tecnico di neurofisiopatologia non esercita attivita ri-
servate ad altre professioni sanitarie.

Il Tecnico di neurofisiopatologia non agevola né rende
possibile, fungendo da prestanome ovvero omettendo la
dovuta vigilanza, 'esercizio abusivo della professione a sog-
getti non abilitati, sospesi o radiati.

Il Tecnico di neurofisiopatologia segnala all’Ordine attivita
che si configurino quali esercizio abusivo della professione.

Art. 90 Segnalazione del conflitto di interesse

Il Tecnico di neurofisiopatologia, che sia a conoscenza di
professionisti sanitari in situazioni di conflitto di interessi,
ne fa segnalazione all'Ordine.

Art. 91 Discredito

Il Tecnico di neurofisiopatologia, fonda le sue relazioni
con altri professionisti sanitari su probita, cortesia, lealta,
correttezza e trasparenza. In caso di contrasto, mantiene
un atteggiamento di rispetto reciproco, anche a tutela della
persona assistita ove coinvolta. Qualora il contrasto non sia
superabile, si rivolge all'Ordine favorendo una soluzione
conciliativa.

Il Tecnico di neurofisiopatologia non esprime giudizi de-
nigratori o colpevolizzanti, in qualsiasi forma e modalita,
circa formazione, competenza, attivita e risultati di aleri
professionisti sanitari.

Il Tecnico di neurofisiopatologia, che sia a conoscenza
di pubblica espressione di giudizi denigratori o colpevoliz-
zanti nei confronti di professionisti sanitari, ne fa segnala-
zione all'Ordine.
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SANZIONI DISCIPLINARI

Art. 92 Violazione e inosservanza delle norme
deontologiche e sanzioni disciplinari

Il Tecnico di neurofisiopatologia, qualora violi o co-
munque non osservi i principi fondamentali o le regole
comportamentali del Codice deontologico, ¢ sottoposto a
procedimento disciplinare secondo le procedure e nei ter-
mini previsti dall’ordinamento giuridico.

Le sanzioni disciplinari contemplate dalla normativa ap-
plicabile sono irrogate secondo una graduazione correlata
alla volontarieta, alla gravita e alla reiterazione della con-
dotta, tenendo conto delle circostanze del fatto.
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