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巴巴多斯

〔原件：英文〕

〔1 9 8 2 年(5月 1 4 日〕

巴巴多斯政府坚决支持大会第3 〇/61号决议附件所载医疗道德原则草案。

比利时

〔货、件：法文〕

〔1 9 8 2年8月4日〕

不容争论，比最初案文已经有显著的改进。但对某些地方，尤其是对第二项 

原则，仍有所保留（参看A/35/1 40/Add. 1号文件所载比利时政府1 98 1年1 

〇月2日复文）。

曰本

〔原件：英文〕

〔1982年6月22日〕 1

1 .大会第36/61号决议所附医疗道德原则草案第1段中提到“同未被监禁 

或拘留的人同样有身心健康受到保护和治疗疾病的权利”，关于这一点，只要把它 

解释为保证被监禁和拘留的人可以得到与行动自由的公民同等的保健和医疗，日本 

政府即无异议。但是，如果解释为保证被监禁和拘留的人可以自由得到既非服刑 

处所工作人员也非经服刑处所或瞀察局拘留所指定的医疗人员（包括被监禁和拘留 

的人自行选择的医生）提供的医疗服务，我们则不能接受，因为这种被监禁和拘留 

的人应由国家全权负责提供与行动自由的公民索质和水准相N的侏健和医疗照顾， 

理由是国家对这种被拘留的人有法定的管牿权。如果这种人可以自由得到服刑处
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所外界的医疗照顾，恐怕对拘留的目的会有很不良好的影哬。

2. 至于被监禁和拘留的人可以#到的医疗的实际情况，应该指出这种医疗是 

根据监狱法和其他有关条例挺供的，这种医疗包括医疗和保健方面的指导及医药治 

疗，一切都由日本派在各个服刑处所的医疗人员提供。对于患病的被监禁和拘留 

人员，将采取适当措施，根据此种人员的病情，送往医疗监狱或外界普通医疗机构 

住院留医。因此，在日本被监禁和拘留的人充分#到良好健康和适当医疗的保证„

3. 据了解，原则草案无意禁止延请医生在刑拳审判程序中担任被告人精神状 

况检查，以协助断定被告人有无刑贡，或判断被告人是否适于接受安全揞施，或对 

被告人逬行体格检查，藉以断定被告人的体格是否逛合在刑爭审判期间接受拘留或 

在服刑期间接受监禁。但因未曾明白滑楚说明医生违禁行为的例外情况，使其毫 

无发生疑H的余地，除非加以修改，彻底阐明上述各点，否则日本政府无法接受这 

些原则。

毛里求斯

〔原件：英文〕

〔1982年6月16日〕

毛里求斯政府同意《医疗道德准则》草案中所提议关于医疗人员在保护人人不 

受酷刑和其他残忍、不人道或有辱人格待遇或处罚方面任务的原则。

尼加拉瓜

〔你件：西埏牙文〕

〔1982年7月29日〕

1.尼加拉瓜政府赞同大会第3Ü/61号决议附件中医疗道德原则草案的基本 

精神。
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2. 桑地诺人民革命胜利之后，尼加拉瓜政府最先颁邳的法规之一就是《尼加 

拉瓜人民权利和保障法规》（1979年8月21日），其中第2节第(5条说：“人 

人窄权要求别人尊重他的身体、心埋和精神上的健全。刑罚只加诸罪犯本人。

不得对任何人施加酷刑或残忍、不人道或有辱人格的待遇或处罚。___

徒刑，不论分别执行或合并执行，均不0^〇 ”

3. 尼加拉瓜政府认为，侏健人员或其他人员参加酷刑行为，本是帝王统治的 

政治社会制度的特色，因此，它赞间世界fe宇会的智法，认为各哨关机构架中努力 

修订“囚犯待遇的基本规则”。

4. 关于这项草案，谨针对所延议的各项原则，提出下列蒽见：

⑻草案内第三项原则尚需修改，使其更加明播1规定并不禁止医务人员与被监 

禁（莰拘留）的人之间在监狱外本米合法的关系；

(b) 第四项原则认为医务人员“应用其知识和技能以协助审讯方法，亦为违反 

医疗道德...”，即默认医务人员在职业上（以各种方法）参加损害个人的审讯, 

即违反医务道德的基本概念和《尼加拉瓜人民权利和保障法规》。

(c) 第五项原则的表示方式极不明确，使任何人可以参与有害的程序，而悍然 

“作出同情的伤害”。我们认为，这项原则的涵义务须进一步澄清，虽然这样有 

增加篇幅的危险。

⑹第六项原则后半部预先假定晳停实施提议的各项原则，而且与草案中第二 

项原则的内容抵触。

5. 另一方面，我们认为亟须增列一段序言或结语，指出胁迫玖要挟医务人员 

积极或消极参与采用任何酷刑方法，即是公然违反这些原则（纵便目fy考忠将这一 

点载入另外一类文书）。

Digitized by UN Library Geneva



A/37/264/Add.1
Chinese
Page 5

秘鲁

〔原件：西班牙文〕

〔1 9 8 2年7月9日〕

1.在细节上必须指出，在秘箐的成文法中，这些原则都普遍地反映出来。这 

—点从下列各段可以看出：

⑻我国现行《宪法》中规定，以暴行遥取的口供是无效的，利用这种口供的 

人应负刑贵。宪法的这项保障载于第一草弟一节“个人基本权利和义务”中第2 

条第2 0款Ü)坝，其中全面侏障草莱第2点和第5点中所迷关于被监禁或拘留的人 

免受酷刑或其他处罚方法的权利。

(b) 秘箐《刑法典》极其明确地承认上面所说的各项原则，这一点从下面所列 

第3 4 0条第9款第2项可以看出：

“在某一人员被拘留或某一莱件逬行侦查期间，公务人员如对被拘留或侦 

查人员使用暴力或施加酷刑，应判处两年以上六年以下的徒刑，如造成第27 

1条第1、次3#：所称的残废情况，则应判处两倍的徙刑。”

上面引述的条款是根据1 981年(5月12日第121号议会法令第6条的规 

定列入第3 4 0条第9款的。这项法令核准修改《刑法典》，以求包括在此种情 

况中滥用职权的罪行。

(c) 秘鲁《卫生法典》经第17505号司法法令核准，其中第16条载有一项 

更重要的权利，即平等享受保健的权利。这一条中规定“在健康方面，不论局部 

残废或完全残废，都有享党保健的权利。”这一条款还规定我们目前讨论的医疗道 

德原则草案（见大会第36/61号决议附件）第1点所称的平等权利，其中指出， 

被监禁和拘留的人和在此种情况下的任何人间样有身心健康受到保护和治疗疾病的 

权利。
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⑹关于以上一点，我们必须说明，秘t的法律，根据第18965号司法法令, 

规定经判罪服徒刑的人W要医疗和住院治疗时应受照顾的方式和条件。应当注意 

的是，除fel安全措施之外，不因任何其他情况而有不同的规定；不因此种人员法# 

地位的性质而有区别。

2.以上虽已说明秘鲁的法律以侗种方式保障所提草条中开列的各项原则，但 

应指出最好将其送请医帅公会针对与其有关各点发表意见。

苏里南

〔M件：英文〕

〔1982年Ü月26日〕

苏里雨共和国政府充分赞同大会于1 9 8 1年1 1月2 5日通过、载于标题为 

“医疗道德准则草案”的第36/61号决议附件的医疗遒德原则订正草案。
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