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PREMESSA

Il Dietista & il professionista sanitario competente per tutte le attivita fina~

lizzate alla corretta applicazione dell’alimentazione e della nutrizione ivi

compresi gli aspetti educativi e di collaborazione all’attuazione delle poli-

tiche alimentari, nel rispetto della normativa vigente.

Il Dietista deve considerare sé stesso al servizio del genere umano. 1l suo

atteggiamento e il suo agire devono essere guidati dal rispetto per le per-

sone ¢ dal desiderio di promuovere la salute.

Le regole del presente codice sono vincolanti per tutti i dietisti. La manca-

ta conoscenza delle norme del presente codice non esime dalla responsa-

bilita disciplinare.

CAPO 1. RESPONSABILITA PROFESSIONALF,

SEZIONE I - Aspetti generali

1. Il Dietista svolge la sua attivita in tutti gli ambiti inerenti la nutrizione

di individui e/o gruppi di popolazione in stato di salute o di malattia.

2. 1l Dietista evita discriminazioni verso altre persone sulla base della

razza, del sesso, del credo, della religione, dell’eta e dell’origine.

3. Tl Dietista deve attenersi agli atti di competenza del Profilo Profes-

sionale (D.M. 14 settembre 1994 n. 744).

4. 1I Dietista deve evitare qualsiasi comportamento che possa screditare
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la professione.

0
verso I’autoverifica e la riflessione critica sulle proprie esperienze. 76

6. 1l Dietista partecipa alla formazione professionale permanente e alla

ricerca. Diffonde i risultati con 1’obiettivo del miglioramento continuo

della professione.

SEZIONE II - Aspetti professionali

11 Dietista impegnato in ambito clinico (per quanto attiene all’elaborazio-

ne, formulazione ed attuazione della dieta) deve:

1. porre al centro del proprio intervento il paziente e le sue esigenze;

2. operare in presenza della prescrizione medica comprensiva della dia-

gnosi, sia in regime di dipendenza che in regime libero-professionale;

3. sapere che ’intervento clinico (stesura del piano dietetico persona-

hizzato sulla base della prescrizione medica) si differenzia dall’inter-

vento di educazione alimentare. I1 Dietista infatti esplica 1’intervento

di educazione alimentare in piena autonomia, senza il vincolo della

prescrizione, né della diagnosi del medico secondo i criteri metodolo-

gici educativi: individuazione dei bisogni, definizione degli obiettivi,

stesura del progetto e verifica del risultato, flessibilitd, partecipazione

dell’Utente/Utenti al processo educativo;

4. collaborare attivamente con i membri del team, familiari e caregiver,

per attuare il suo ruolo specifico;

5. possedere una formazione specifica ed un aggiornamento continuo in

ambito clinico;

6. valutare costantemente I’efficacia della sua prestazione. Nel caso di




. eventuali divergenze circa la prescrizione e/o ’indicazione alla dieta,

il Dietista esprime e documenta la sostanza e le motivazioni del pro-

prio disaccordo e persegue la soluzione migliore per il paziente. Al-

Pinterno delle strutture richiede ’intervento della maggiore profes-

sionalitd sovra-ordinata a dirimere il contrasto nell’esclusivo interesse

del paziente. Nei casi di dissenso grave e di conflitti insanabili il Die-

tista si riserva di non attuare P’indicazione prescritta avvalendosi del-

I’obiezione di coscienza prevista al Capo ITI, punto 2 del presente Co-

dice Deontologico.

CAPO IL RESPONSAB]LITA VERSO LA SOCIETAV

. Il Dietista deve interessarsi al benessere della popolazione collabo-

rando con istituzioni, societd scientifiche o enti pubblici (scuole, co-

munitd per anziani ecc.), industrie del settore alimentare e della ri-

storazione collettiva, istituti di ricerca, per I’organizzazione e la pro-

mozione di progetti di studio e di interventi a carattere divulgativo e/o

educativo.

. Il Dietista verifica costantemente che il suo intervento nutrizionale sia

fondato su dati scientificamente validati e aggiornati e/o basati sulle

linee guida nazionali ed internazionali.

. 1l Dietista permette 1’uso del suo nome o I’indicazione della sua pro-

fessione per certificare informazioni nutrizionali riferite a prodotti e/o

gruppi di prodotti, solo se:

ha direttamente supervisionato i requisiti nutrizionali del prodotto

la fonte dell’informazione & indicata

le affermazioni non contengono opinioni o aspettative, ma solo co-




RoOScenza.

4. 1 Dietista che desidera informare il pubblico ed i colleghi dei propri /

S 4
servizi usa informazioni veritiere e non notizie false e fuorvianti nel( W

I’ambito delie normative, 7 /

o

5. Tl Dietista puo raccomandare prodotti, in tal caso fornisce complete e

chiare informazioni con dati circa la fonte dell’informazione.

6. Il Dietista non pud avvalersi di cariche politiche o pubbliche o asso-

ciative per conseguire vantaggi personali,

CAPO III. RESPONSABILITA VERSO L’UTENTE/CLIENTE

1. 1 Dietista fornisce informazioni sufficienti per permettere al proprio

assistito di prendere decisioni competenti e si accerta che questi com-

prenda e condivida le scelte assistenziali a lui rivolte.

2. 1l Dietista, nel caso di situazioni in contrasto con la co-scienza per-

sonale e i principi etici che regolano la professione, s’impegna a tro-

vare la soluzione operativa piti idonea nel rispetto dell’autonomia e

della dignitd della persona. Solo in caso di conflitti insanabili si pud

avvalere dell’obiezione di coscienza.

3. 1l Dietista deve mantenere il segreto professionale relativamente allo

stato di salute della persona ¢ alla sua vita privata.

4, Tl Dietista raccoglie e gestisce i dati rispettando la riservatezza delle

informazioni che giungono in suo possesso.

CAPO IV. RESPONSABILITA VERSO GLI ALTRI OPERATORI

1. Il Dietista mette a disposizione degli altri operatori sanitari le proprie

competenze e collabora con loro lealmente per la salute dell’utente.

2. Il Dietista rispetta le competenze professionali degli altri operatori sa-
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" | * ‘nitari, collabora con loro attivamente adoperandosi a elevare lo stan-

dard qualitativo della prestazione.

3. 1l Dietista ha il dovere di informarsi, presso gli altri opera-tori inte-

ressati, riguardo il piano assistenziale e terapeutico della persona a lui

affidata.

CAPO V. RESPONSABILITA VERSO I COLLEGHI

1. Il Dietista deve collaborare con i colleghi al fine di condividere in-

formazioni ed esperienze che possono contribuire a migliorare il li-

vello professionale di ciascuno e ad elevare gli standard di pratica pro-

fessionale.

2. 1l Dietista deve mantenere vivo il principio etico della solidarieta col-

legiale, collaborando perché siano mantenuti la dignita e il rispetto del

profilo professionale nella difesa del-lo spirito di onesta e di integrita

della professione.

3. I Dietista valuta obiettivamente, evitando i pregiudizi, le performance

di colleghi, aspiranti colleghi e studenti, 1’assegnazione di premi o al-

tri riconoscimenti.

4, 11 Codice Deontologico deve essere conosciuto e rispettato anche dagli

studenti dei corsi di Laurea durante I’effettuazione del tirocinio prati-

CO.

CAPO VI. CONFLITTO DI INTERESSI

1. Isoci si impegnano a non avere conflitti di interesse con 1’ Associa-

Zione.

2. Icontenuti scientifici devono rispondere a criteri di eticita e scienti-
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ficita e le modalita organizzative devono essere improntate a crite

economicitd; essi inoltre devono essere individuati in assoluta indi- ?‘ Y

pendenza rispetto anche alla eventuzale partecipazione economica di

Sponsor.,

Un conflitto d’interessi si realizza nel momento in cui vi & la ragio-

nevole presunzione che i soci antepongano agli interessi scientifici

dell’associazione di cui al comma 2 interessi privati, propri o di ope-

ratori economici come sponsor.

Nei casi in cui insorga un conflitto sono tenuti a dichiararlo, aste-

nendosi dalla partecipazione, discussione e votazione negli organismi

associativi, pena I’irrogazione delle sanzioni disciplinari o la decaden-

za per coloro che ricoprono cariche associative.

CAPO VII. Responsabilita disciplinare e sanzioni

La responsabilita disciplinare dei soci discende dall’inosservanza degli im-

pegni assunti, con volontarieta della condotta anche se omissiva. Oggetio

di valutazione & il comportamento complessivo dell’incolpato. Le sanzio-

ni sono adeguate e proporzionate alla violazione delle norme deontologi-

che e degli impegni disciplinati dallo Statuto; devono tenere conto della

reiterazione dei comportamenti nonché delle specifiche circostanze, sog-

gettive e oggettive, che hanno concorso a determinare I’infrazione.

Sono previste le seguenti sanzioni:

censura verbale

censura scritta

espulsione dall’associazione nei casi di maggiore gravita

decadenza dalla carica.




| n Céllegio dei Probiviri delibera in seduta segreta; in caso di irrogazione

delle sanzioni della censura scritta, espulsione ¢ decadenza, la decisione

deve essere redatta in forma scritta e contenere una sommaria descrizione

del comportamento del socio, la valutazione dello stesso in rapporto ai do-

veri assunti nei confronti dell’Associazione, la definizione della gravita

della violazione ed infine 1’individuazione della sanzione. La decisione

dovra poi essere comunicata all’interessato a mezzo raccomandata o altro

mezzo di comunicazione eventualmente indicato dal socio all’atto dell’i-

scrizione (quale P'indirizzo di posta elettronica certificata).
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