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 مقرره اخلاق

 طبابت

 فصل اول

 احکام عمومی

 

 مبنی 

 :ماده اول

( ۲مقرره به تأسی از حکم مندرج جزء )این 

وضع  ،ماده سوم قانون شورای طبی افغانستان

 گردیده است.

 اهداف

 ماده دوم:

 عبارت است از:اهداف این مقرره 

 نیت مریضان.تامین حقوق و مصؤ -۱

مسلکی  حمایت از حقوق و مصئونیت -۲

 دوکتوران و کارکنان صحی.

 ترویج اخلاق طبابت و نهادینه ساختن آن. -۳

 بهبود ارایه خدمات صحی. -۴

تقای پروگرام های تربیوی و توسعه وار -۵

 .مسلکی دوکتوران

 اصطلاحات

 ماده سوم:

در این مقرره مفاهیم ذیل را اصطلاحات آتی 

 افاده می نماید:

شخصی است که دارای سند  طب: داکتر -۱

تحصیلی در رشته طب از  فراغت )دیپلوم(

موسسات تحصیلات عالی طبی داخلی یا 

خارجی بوده و از جانب شورای طبی راجستر 

 فعالیت اخذ نموده باشد. وجواز

کارکن صحی: شخصی است که در یکی از  -۲

سسات معتبر مؤای صحی از مراجع رشته ه

سسات تعلیمی طبی ؤتحصیلات عالی طبی یا م

 سند فراغت داشته باشد.

 

 

 

 

 د طبی اخلاقو

 مقرره

 لومړی فصل

 عمومی  حکمونه
 

 مبنی 

 لومړی ماده:

دغه مقرره د عامی روغتیا د قانون په دری 

له مخی،  دیرشمه ماده کی د درج شوی حکم

  .وضع شوی دی

 موخی 

 دوه یمه ماده: 

 د دی مقرره موخی عبارت دی له:

 د ناروغانو د حقوقو او خوندیتوب تامین. -۱

د ډاکترانو او روغتیایی کارکوونکی له  -۲

 حقوقو او مسلکی خوندیتوب څخه ملاتړ.

د طبابت د اخلاقو رواجول او د هغو  -۳

 بنسټیز کول.

د وړراندی کولو شه  د روغتیایی خدمتونو -۴

 والی.

د ډاکټرانو د روزنیز او مسلکی  -۵

 پروګرامونو پراختیا او لوړول.

 اصطلاحګانی 

 دریمه ماده:

په دی مقرره کی راتلونکی اصطلاحګانی 

 لاندی مفاهیم افاده کوی:

د طب ډاکټران: هغه شخص دی چی د طب  -۱

په څانګه کی له کورنیو یا بهرنیو لړرو زده 

څخه د تحصیلی فراغت د سند کړو موسسو 

)دیپلوم( لرونکی وی او د طبی شورا له  

لوری راجستر او د فعالیت جواز یی تر لاسه 

 ګړی وی.

روغتیایی کارکوونکی: هغه شخص دی  -۲

چی  طبی لوړو زدکرړو موسسو یا  د طبی 

ښوونو موسسو له معتبرو مراجعو څخه  د 

 فراغت سند ولری
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اساسات اخلاق  رکان اخلاق طبابت :ا-۳

        طبی است که شامل خودمختاری مریض

(Patient Autonomy)احسان نمودن 

(Beneficence ،) رساندن ضرر

(NonMaleficence) ،وعدالت 

(Justice.میباشد ) 

خلاق طبابت: سند رسمی ارهنمود ملی  -۴

اخلاق کتبی است که به حیث رهنمود ملی 

طبابت در سطح کشور توسط شورای طبی، 

 .وضع می گردد

حذاقت: داشتن علم، مهارت و انجام  -۵

 مستقلانه خدمات مسلکی مربوط می باشد.

اهمال طبی: عدم اجراء یا اجرا غیر دقیق  -۶

وظایف محوله ویا اجرای عمل غیر محوله 

است که ازطرف داکترطب یا کارکن صحی 

 صورت می گیرد.

 Medical) گرایی طبی مسلک -۷

professionalism) : 

رفتارها  عبارت است از رعایت ارزش ها،

وارتباطاتی است که مردم را نسبت به داکتر 

 سازد.می طب باورمند

  ساحه تطبیق

 ماده چهارم:

احکام این مقرره بالای دوکتوران طب و 

خارجی که در  کارکنان صحی داخلی و

غیر دولتی  دولتی، مراکز صحی

وخصوصی خدمات صحی را عرضه می 

 قابل تطبیق می باشد. ،نمایند
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

لاقو دطبابت د اخلاقو ارکان: د طبی اخ -۳

هغه اساسات دی چی دناروغ خپواکی ) 

patient Autonomyنیکی کول ) 

(Beneficence(ضرر نه رسول )Non 

Maleficence( او عدالت ) Justice )

 لره شاملیږی.

ه د اخلاقو ملی لارښود: هغ د طبابت -۴

لیکلی رسمی سند دی چی د طبی شورا په 

واسطه د هیواد په کچه د طبابت د اخلاقو 

 د ملی لارښود په توګه، وضع کیږی.

 حذاقت: د اړوندو مسلکی خدمتونو د -۵

پوهی، مهارت او د ترسره کولو خپلواکی 

 لرل دی.

ه یا طبی اهمال: د محوله دندو نه اجرا -۶

اجراه او یا د غیر محوله عمل نا کره 

اجراه دی چی د طب ډاکټر یا روغتیایی 

 کارکوونکی له لوری صورت مومی.

 Medicalطبی مسلکی والی ) -۷

Professionalism ،د هغو ارزښتونو :)

چلندونو او اړیکو د رعایت څخه عبارت 

 دی چی وګړی پر وړاندی باوری کوی.

 د تطبیق ساحه 

 څلورمه ماده:

ی حکمونو پر هغو کورنیو او د دی مقرر

بهرنیوی طب ډاکټرانو او روغتیایی 

کارکوونکو چی په دولتی، نا دولتی او 

خصوصی روغتیایی مرکزونو کی 

روغتیایی خدمتونه وړاندی کوی، د تطبیق 

 وړ دی.
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 فصل دوم

 حقوق و مکلفیت ها

 حقوق داکتر طب و کارکن صحی

 ماده پنجم:

حرمت مکلف به  مریض ومریض دار( ۱)

گذاری به شخصیت داکتر طب و کارکن 

 صحی می باشد.

( مراکز صحی دولتی، غیر دولتی و ۲)

خصوصی مکلف اند به منظور تغذی خوب 

صحی  انومتوازن به دوکتوران طب و کارکن

 تدابیر لازم را اتخاذ نمایند.

( مراکز صحی دولتی، غیر دولتی و ۳)

خصوصی مکلف اند به همکاری شورای طبی 

ذاقت مسلکی دوکتوران طب ت تامین حجه

وکارکنان صحی  برنامه های آموزشی را 

 تدویرنمایند.

 حقوق مریض

 ماده ششم:

( مریض حین عرضه خدمات صحی با ۱)

ق طبابت نظرداشت مسلک گرایی طبی و اخلا

 ذیل می باشد:دارای حقوق 

 امکانات مین شرایط مصئون مطابقتأ -۱

 موجود.

 ریافت عرضه خدمات صحی بهتر.د -۲

وی بعد از کسب رضایت تشخیص و تدا -۳

 آگاهانه مریض.

 Patientعایت اصل مریض محوری )ر-۴

Center). 

فشار در تشخیص  جتناب از اعمال جبر وا-۵

 و تداوی.

ی یا انجام پروسیجرهای مداخله جراح -۶

مغلق تشخیص و تداوی بعد از کسب رضایت 

 تبی و آگاهانه.ک

مطابق رهنمود ملی اخلاق  حفظ محرومیت -۷

 طبابت.
 
 

 دریم فصل

 حقوق او مکلفیتونه

د طب د ډاکټرانو او د روغتیایی کارکوونکی 

 حقوق

 پنځمه ماده

ناروغ او ناروغ لرونکی د طب د ډاکتر   (۱)

او روغتیای کارکوونکی د شخصیت پر 

 درناوی مکلف دی.

نادولتی او خصوصی روغتیایی د دولتی، ( ۲)

ډاکټرانو او مرکزونه مکلف دی د طب 

روغتیایی کارکوونکی ته د ښی او متوازنی 

 تغدی په منظور لازم تدبیرونه ونیسی.

دولتی، نا دولتی او خصوصی روغتیایی ( ۳)

مرکزونه ملکف دی د طبی شورا په همکاری 

د طب د ډاکترانو او روغتیایی کارکوونکو د 

اقت  دتامین لپاره ښوونیزی برنامی مسلکی حذ

 جوړی کړی.

 د ناروغ حقوق  

 شپږمه ماده: 

ناروغ د روغتیایی خدمتونو د وړاندی  (۱)

کولو پر مهال، د طبی مسلکی والی او د طبابت 

د اخلاقو په پام کی نیولو سره د لاندی حقوقو 

 لرونکی دی:

و امکاناتو سره سم  خوندی شرطون له شته -۱

 تامین.

 .غوره روغتیایی خدمتونو تر لاسه کول د -۲

له پوهی سره ناروغ د رضایت ترلاسه  -۳

 کولو څخه وروسته تشخیص او درمنله.

(  د  Patient Centerد ناروغ محوری ) -۴

 په پام کی نیول.اصل 

 په تشخیص او درملنه کی د جبر او فشار -۵

 له اعمال څخه ډډه کول.

ـ د لیکلی او پوهی سره د رضایت له ترلاسه ۶

کولو څخه وروسته د تشخیص او درملنی د 

جراحی لاس وهنی یا د پیجلو پروسیجرونو 

 ترسره کول. 

م سد طبابت د ملی اخلاقو له لارښود سره  -۷

 د محرمیت ساتل.
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حضور محرم یا فرد سوم حین معاینه  -۸

در صورتیکه داکتر  و طفل مریض اناثیه

  معاینه کننده مرد باشد.
تغذی مناسب و مورد نیاز حسب احوال  -۹

مریض با درنظرداشت نورم ستندرد مطابق 

 لایحه مربوط.

( هیچ نوع تحقیق بالای مریض صورت ۲)

گرفته نمی تواند، مگر با رعایت اصول 

اخلاق طبابت،  رضایت و موافقه کتبی 

 یا وکیل قانونی وی. مریض، ولی

 

 مکلفیت ها

 ماده هفتم :

داکتر طب و کارکن صحی حین عرضه 

خدمات صحی با در نظر داشت مسلک 

گرایی طبی و اخلاق طبابت مکلف به رعایت 

 مورد ذیل می باشد:

 رهنمود ملی اخلاق طبابت رعایت -۱

رمت گذاری به شخصیت مریض ح -۲

 ومریض دار.

مهارت های  جدید وارتقای دانشن وت -۳

مسلکی مطابق اصول مسلک گرایی طبی 

(Medical professionalism) 

 داشتن حذاقت. -۴

عایت معیارهای مسلکی و اخلاق ر -۵

 طبابت.

های کلینیکی به شمول رعایت معیار -۶

 معیار های و قایه از انتان.

لات مناسب و قبول شده برای ایجاد  تسهی -۷

 مریضان.

و مریض دار با  افهام و تفهیم با مریض -۸

 رعایت ارکان اخلاق طبابت.

عرضه خدمات صحی مطابق نیازمندی  -۹

 های مریض.

 

 

ـ د معاینی پرمهال، د ناروغ یا ناروغ ۸

لرونکی له هوکړی سره د محرم یا درییم فرد 

 شتون.

د نورمونو او سټندردنو په پام کی نیولو سره  -۹

حالاتو د اړوندی لایحی سره سم د ناروغ له 

 سره مناسبه او د اړتیا وړ تغذی .

پر ناروغ هیڅ ډول څیړنه صورت نشی ( ۲)

موندلای، خو د طبابت د اخلاقو د اصولو په 

رعایت او د ناروغ یا د هغه د قانونی ولی یا 

 وکیل په رضایت او لیکی هوکړی سره.

 مکلفیتونه 

 اوومه ماده:

د طب ډاکټران او روغتیایی کارکوونکی د 

روغتیایی خدمتونو د وړاندی کولو پر مهال د 

طبی مسلکی والی او د طبابت د اخلاقو په پام 

کی نیولو سره د لاندی مواردو په رعایت 

 مکلف دی:

 د طبابت د ملی اخلاقو د لارښود تطبیق   -۱

د ناروغ او ناروغ لرونکی شخصیت ته  -۲

 درناوی.

 Medicalد طبی مسلکی والی ) -۳

Professionalism له اصولی سره سم د )

پوهی او مسلکی مهارتونو نوی کول او 

 لوړول.

 د حذاقت لرل. -۴

د طبابت د مسلکی معیارونو او اخلاقو  -۵

 رعایت.

له انتان څخه د مخنیوی د معیارونو په ګدون  -۶

 د کلینیکی معیارونو رعایت.

د ناروغانو لپاره د مناسبو او منل شوو  -۷

 آسانتیاوو رامنځته کول.

د طبابت د اخلاقو د ارکانو له رعایت سره  -۸

 د ناروغ او ناروغ ارونکی سره افهام او تفهیم.

د ناروغ له اړتیاوو سره سم د روغتیایی  -۹

 خدمتونو وړاندی کول.
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دقت در تشخیص و تداوی مریض  -۱۰

 حین عرضه خدمات صحی.

دست داشته حین استفاده از منابع  -۱۱

عرضه خدمات صحی طور یکسان برای 

 همه مریضان.

 رفتار نیک و حسنه با همکاران و -۱۲

تلاش برای اصلاح و گزارش از دوکتوران 

که شایستگی مسلکی و سلوکی مناسب 

ندارند و سبب زیان رساندن به مریض 

 میشوند.

 

 ممنوعیت ها

 ماده هشتم:

حین داکتر طب و کارکن صحی نمی توانند، 

عرضه خدمات صحی اعمال ذیل را که 

مخالف مسلک گرایی طبی و اخلاق طبابت 

 باشد، انجام دهند:

حی مغایر اصول صعرضه خدمات  -۱

 ومعیارهای تعیین شده.

جرای پروسیجرهای طبی و عملیاتی ا -۲

 در محیط غیر معیاری.

تبعض لسانی، جنسیتی،  وتعصب  -۳

مذهبی، اجتماعی، سیاسی و  قومی،

 فرهنگی.

وء استفاده از صلاحیت های وظیفوی س -۴

 و مسلکی.

ی( لفظی و غیر لفظ ی )فزیکیٍ،نزدیک -۵

بیشتر از ضرورت مسلکی به مریض و 

 همراهان مریض

استفاده از میتود های تشخیص و تداوی  -۶

علمی و تحقیقی  که از طرف مراجع معتبر

 بین المللی متروک اعلان شده باشد. ملی و

 .ه غیر ضروریمعاینات و ادویتجویز  -۷

، سهل انگاری و غفلت اهمال طبی -۸

 وظیفوی .

 وقف خدمات صحی برای مریض.ت -۹

ضرر رساندن )جسمانی، روانی،  -۱۰

 اقتصادی و اجتماعی ( به مریض.

شخیص توسط وسایل تتداوی بدون  -۱۱

 دست داشته.
 

و پر د روغتیایی خدمتونو د وړاندی کول -۱۰

ناروغ په تشخیص او درملنه کی مهال د 

 ځیریدل.

د ټولو ناروغانو لپاره د یو شان  -۱۱

روغتیایی خدمتونو د وړاندی کولو پر مهال 

 له شته سرچینو څخه ګټه اخیستل .

 خنډونه 

 اتمه ماده:

د طب ډاکټران او روغتیایی کارکوونکی 

نشی کولی، د روغتیایی خدمتونو د وړراندی 

اعمال چی د طبی کولو پر مهال لاندی 

مسلکی والی او طبابت له اخلاقو سره مخالف 

 وی، ترسره کړی.

د ټاکل شوو اصولو او معیارونو سره  -۱

 مغایر د روغتیایی خدمتونو وړاندی کول.

په نامعیاری چاپیریال کی د طبی او   -۲

 عملیاتی پروسیجرونو ترسره کول.

 ژبنی، جنسیتی، قومی، مذهبی، ټولنیز، -۳

 فرهنګی تعصب او تبعیض. سیاسی او

اوړی له دنده ییز  او مسلکی واکونو څخه ن -۴

 ګټه اخیستنه.

ناروغ ته له مسلکی اړتیا څخه زیات   -۵

 نږدیوالی )فزیکی، لفظی او غیر لفظی(

د تشخیص او درملنی له هغو میتودونو  -۶

څخه ګټه اخیستل چی د طبی شورا له لوری 

 متورک اعلان شوی وی.

 و معایناتو او دواء تجویز.د نه اړین -۷

 فلت.طبی اهمال، دنده ییز بی پروایی او غ -۸

 ل.ناروغ لپاره د روغتیایی خدمتونو درو -۹

او  جسمانی، روانی،اقتصادی) ناروغ ته -۱۰

 ټولنیز( ضرر رسول.

رته دشته وسایلو په واسطه له تشخیص پ -۱۱

 .درملنه
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 لوک نامناسب و خشن با مریض وس -۱۲

  مریض دار.

 ستعمال وسایل تشخیص بالاترازسویها -۱۳

 داکتر طب و کارکن صحی.و رشته  علمی 

ارایه تصدیق صحی نادرست و غیر  -۱۴

 حقیقی برای مریض

عرضه خدمات طبی  و تدریس طب  -۱۵

بدون ثبت و راجستر بودن و داشتن جواز 

 فعالیت شورای طبی

نات و اشتهارات ادویه اعلا اشتراک در -۱۶

مگر به و نشر تصاویر مریض و لوازم طبی 

 اجازه شورای طبی

ایر موارد که در رهنمود ملی اخلاق س -۱۷

طبابت و ارکان اخلاق طبابت، ممنوع می 

 باشد.

 فصل سوم

 دیبیأاحکام جزایی و ت
 تعقیب عدلی

 ماده نهم:

داکتر طب و کارکن صحی در یکی از حالات 

از بررسی توسط شورای طبی، ذیل، بعد 

غرض تعقیب عدلی به مراجع ذیصلاح 

 معرفی می گردند.

ال طبی، غفلت وظیفوی، در صورت اهم -۱

سهل انگاری، بی احتیاطی، عدم رعایت 

مقررات طبی وامتناع از تداوی که بالاثر آن 

 به مریض زیان جسمی یا روانی وارد گردد.

ر صورتی که از معیارهای اخلاق د -۲

بت تخطی نموده ومنجر به مرگ یا طبا

 معلولیت مریض گردد.

نقض حقوق مصونیت داکتر طب یا کارکن 

 صحی

 ماده دهم:

(هرگاه شخص حین عرضه خدمات صحی ۱)

باعث آزار و اذیت داکتر طب یا کارکن 

غرض تعقیب عدلی به مراجع ، صحی گردد

 ذیصلاح معرفی می گردد.

ه (این ماد۱(آزارو  اذیت مندرج فقره )۲)

 عبارت اند از.

له ناروغ او ناروغ لرونکی سره  -۱۲

 نامناسبه او ناوړه چلند.

د طب د ډاکټر او روغتیایی کارکوونکی  -۱۳

له علمی سویی څخه پورته د تشخیص د 

 وسایلو کارول.

نور هغه موارد چی د طبابت د ملی  -۱۴

اخلاقو په لارښود او د طبابت د اخلاقو په 

 ارکانو کی ممنوع دی.

 دریمه فصل

 جزایی او تادیبی حکمونه
 عدلی تعقیب

 نهمه ماده :

د طب ډاکټرانو او روغتیایی کارکونکی له 

لاندی حالتونو څخه په یوه کی د طبی شورا 

په واسطه له څیړنی څخه وروسته، د عدلی 

تعقیب په غرض واکمنو مراجعو ته ورپیژندل 

 کیږی.

د طبی اهمال، وظیفوی غفلت، بی   -۱

پروایی، بی احتیاطی، د طبی مقررو د نه 

رعایت او یا له هغی درمنلی څخه د ډډه کولو 

په صورت کی چی له امله یی ناروغ ته 

 جسمی یا روانی زیان وارد شی.

په هغه صورت کی چی  د طبابت د اخلاقو  -۲

له معیارونو څخه یی سرغړونه کړی وی او 

 مړینی یا معلولیت لامل شی. د ناروغ د

دطب د ډاکټرانو یا روغتیایی کارکوونکی د 

 حقوقو نقض او خوندیتوب

 لسمه ماده:

که چیری شخص د روغتیایی خدمتونو   (۱)

د وړاندی کولو پر مهال دطب د ډاکټر یا 

روغتیایی کارکوونکی د ځورونی او اذیت 

لامل شی، د عدلی تعقیب په غرض واکمنو 

 ژدل کیږی.مراجعو ته پی

فقره کی درج شوی ( ۱د دی مادی په )( ۲)

 ځورونه او اذیت عبارت ده له
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 لت و کوب داکتر طب یا کارکن صحی  -۱

تجاوز به حریم شخصی داکتر طب یا  -۲

 کارکن صحی 

یا کارکن صحی با استفاده تهدید داکتر طب  -۳

 از سلاح و یا سایر وسایل

 

 دیبتأ

 ماده یازدهم:

طبی داکتر طب یا کارکن صحی شورای   (۱)

را در صورت تخلف از احکام این مقرره 

 حسب احوال ذیل تادیب می نماید:

 کتبیتوصیه  -۱

 کتبییه اخطار -۲

 تعلیق جواز فعالیت و وظیفه مسلکی -۳

 تحمیل فراگیری آموزش های بیشتر مسلکی -۴

 لغو جواز فعالیت -۵

 

 فصل چهارم

 احکام نهایی

 نظارت وبررسی

 دوازدهم:ماده 

شورای طبی مکلف است، ازتطبیق احکام ( ۱)

این مقرره در مراکزصحی نظارت و بررسی 

 نماید.
 

( این ۱( نظارت و بررسی مندرج فقرره )۲)

ماده با نظرداشت چک لیست که توسط شورای 

طبی ترتیب تنظیم ووضع می گردد، صورت 

 می گیرد.
 

اکټر او روغتیایی کار د طب د د -۱

 وهل او ټکولکوونکی 

دطب  د ډاکټر او روختیایی کارکوونکی  -۲

 په شخصی حریم تیری. 

له وسلی څخه په ګټه اخسیتنی د طب د  -۳

 ډاکټر یا روغتیایی کارکوونکی ګواښ.

 تآدیب

 یوولسمه ماده :

طبی شورا، د طب ډآکټر یا روغتیایی   (۱)

کارکوونکی د دی مقرری له حکمونو څخه 

د سرغړونی په صورت کی له احوالو سره 

 ډول تأدیب کوی:سم په لاندی 

 توصیه. -۱

 لیکلی اخطار  -۲

 (۵۰۰۰له احوالو سره سم له پنځو زرو ) -۳

( ۵۰۰۰۰افغانیو څخه تر پنځو سو زرو)

 افغانیو پوری نغدی جریمه.

 د فعالیت د جواز لغو. -۴

جزء کی  ۳فقری په ( ۱د دی مادی د ) (۲)

لاسته راغلی مبلغونه د دولتی واحد حساب 

 ته تحویلیږی.

 

 څلورم فصل

 وروستنی حکمونه

 څارنه او څیړنه 

 دوولسمه ماده:

د طبی شورا مکلفه دی، د دی مقرری ( ۱)

د حکمونو له پلی کیدو څخه په روغتیایی 

 څارنه او څیرنه وکړی.مرکزونوکی 
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( مراکز صحی مکلف اند، به منظور ۳) 

نظارت و بررسی، تسهیلات لازم را فراهم 

 نمایند.

( شورای طبی می تواند، مراکز صحی ۴)

را با اطلاع قبلی یا بدون آن نظارت 

 وبررسی نماید.

 

 یجاد کمیته اخلاق طبابتا

 سیزدهم:ماده 

( کمیته ملی اخلاق طبابت به حیث ۱)

عالیترین مرجع تصمیم گیری در 

 موضوعات مربوط به اخلاق طبابت در

 شورای طبی، ایجاد می گردد. سطح

به منظور بهبود کیفیت خدمات صحی ( ۲)

در سطح شفاخانه و ترویج اخلاق طبابت 

ایجاد و فعالیت کمیته اخلاق طبابت ها، 

 نماید.

طرز فعالیت کمیته مندرج  ( ترکیب و۳)

این ماده در طرزالعمل  (۲و ) (۱فقره )

 مربوط تنظیم می گردد.

 

 تدریس اخلاق طبابت

 ماده چهاردهم:

مسلک گرایی و اخلاق طبابت در هر دو 

سطح تحصیلی لیسانس و تخصص منحیث 

 مضمون اصلی تدریس گردد.

 

 طرزالعمل ها و رهنمود ها  وضع لوایح،

 ماده چهاردهم:

طبیق شورای طبی می تواند، به منظور ت

 طرزالعمل ها  بهتر احکام این مقرره لوایح،

شرعی و  را که مغایر احکامو رهنمود ها 

این مقرره و سایر اسناد تقنینی  احکام

 مربوط نباشد وضع نماید.

 انفاذ

 ماده پانزدهم:

توشیح توسط امیر از بعد این مقرره 

و نشر در جریده رسمی الله المؤمنین حفظه 

 .نافذ می گردد

 

فقره کی درج شوی ( ۱د دی مادی په )( ۲)

څارنه د هغه چک لیست په پام نیولو سره 

چی د طبی شورا په واسطه ترتیب، تنظیم 

 او وضع کیږی، صورت مومی.

روغتیایی مرکزونه مکلف دی، د ( ۳)

څارنی او څیړنی په منظور لازمی 

 برابری کړی.آسانتیاوی 

طبی شورا کولی شی، روغتیایی ( ۴)

مرکزونه له مخکینی خبرتیا سره یا له هغی 

 پرته و څاری او وڅیړی.

 

د طبابت د اخلاقو د ملی کمیټی رامنڅته 

 کول

 دیارلسمه ماده:

د طبابت د اخلاقو ملی کمیټه دطبابت   (۱)

د اخلاقو پوری په اړوندو موضوعګانو کی 

ټولو لوړه مرجع په  د تصمیمم نیونی د تر

 ډول په طبی شورا کی رامنځته کیږی.

فقره کی د درج ( ۱د دی مادی په )( ۲)

شوی کمیتی ترکیب او د فعالیت ډول په 

 اړوند کړنلاره کی تنظمیږی.

 د کړنلارو او لایحو وضع 

 څوارلسمه ماده:

طبی شورا کولی شی، د دی مقرری د 

حکمونو د ښه تطبیق په منظور لایحی او 

کړنلاری وضع کړی چی د دی مقرری او 

نورو تقنینی سندونو له حکمونو سره 

 مغایری نه وی.

 انفاذ 

 پځلسمه ماده:

دغه مقرره په رسمی جریده کی د پریدو له 

 نیټی څخه نافذیږی. 

 


