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LOIS

ET ORDONNANCES

Lol n® 85-05 dn 16 février 1985 relative A la pro-
tection et & la promoticn de la santé.

Le Président de la République,

Vu la Censtitution, notamment ses articles 151-20°
et 154 ; ,

Vu l'ordonnance n° 86-133 du 2 juln 1966, modifiée
et complétée, portant statut général de la fonction
publique ; '

Vu l'ordonnance n° 68-154 4u 8 juln 1966, modifiée
et complétée, portant code de procédure civile ;

Vu Pordonnance n® 66-155 du 8 juln 1966, modifige

et complétée, portant code de procedure pénale ;

Vu l'ordonnance n® 66-156 du 8 juin 1966, modifiée
et complétée. portant code pénal ;

'Vu Pordonnance n° 67-24 du 18 janvier 1967, modi-
fiee et complétée, portant code cominunal ;

Vu I'ordonnance n® 69-38 du 23 mal 1969, modifiée
et complétée, portant code de la wilaya ;

Vu l'ordonnance n°® 73-65 du 28 décembre 1973
portant institution de'la médecine gratulte dans les
secteurs sanitaires ;

Vu l'ordonnance n® 75-9 du 17 février 1975 relative
& la répression du trafic et de l'usage lllicite des
8ubstances vénéneuses et des stupéfiants ;

Vu l'ordonnance n°® 75-58 du 28 septembre 1975,
modifiée et complétée, portant code civil ;

Vu 'ordonnance n° 76-12 du 20 février 1976 portant
création des centres hospitalo-universitaires ;

Vu Tordonnance n°® 76-35 du 16 avril 1976 portant
organlsation de l'éducation et de la formation ;

Vu l'ordonnance n°® 78-79 du 23 octobre 1976 -portant
code de la santé publique ;

Vu l'ordonnance n® 76-81 du 23 octohré 1976 portant
code de I'éducation physique et sportive ;

Vu la lol n° 78-02 du 11 février 1978 relative au
wmonopole de I'Etat sur le commerce extérieur ;

Vu la lol n° 78-12 du 5 aoQt 1978 relative au
statut général du travallleur ;

Vu la lol n° 80-04 du ler mars 19380 relative 3
Pexercice de la fonctlon de contréle par I’Assemblée
populaire nationale ;

Vu l'ordonnance n° 80-05 du ler mars 1980, modifiée
&t complétée, relative 4 l'exercice de la fonction de
controle par la Cour des comptes ;

Vu la lol n°® 80-07 du 9 aofit 1980 relative aux
assurances ;

Vu la lot n° 83-03 du 5 février 1983 relative & 1a
protection de l'enviroinement ;
" Vu la lof n° 83-17 du 16 juillet 1983 relative au
code des eaux ;

Aprés adoption par I'’Assemblée populaire nationale §

Promulgue Ja lo! dont la teneur suit :

TITRE 1
PRINCIPES ET DISPOSITIGNS FONDAMENTAUX

Chapitre 1

Principes fondamentaux

Article ler. — La présente lo! a pour objet de fixer
les dispositions fondamentales en matiére de santé
et de concrétiser les droits et devolrs relatifs 4 la
protection et & la promotion de la santé de la
population.

Art. 2. — La protection et la promotion de la
santé concourrent au bien étre physique et moral de
homme et & son épanouissement au sein de la
sociaié, et constituent, de ce fait, un facteur essentiel
du développement économique.et soclal du pays.

Art. 3. — Les objectifs en matiére de santé visent
la protection de la vie de I'hcmme contre les maladies
et les risques, ainsi que amélioration des conditions
de vie et de travail, notamment par :

— le développement de la prévention ¢

— la distribution de solns répondant aux besoins
de la population ;

— la protection sanitalre prioritalre des groupes
a risques ;

— la généralisation de la pratique de 1'éducation
physique, des sports et des loisirs ;

- P’éducation sanitaire.

Art. 4. — Le systémes natlonal de santé se définit
comme l'ensemble des activités et des moyens des-
tinés a assurer la protection et la promotion de la
santé de la population.

Son organisation est concue afin de prendre en
charge les besoins de la population en matiére de
santé, de maniere giohale, cohérente et unifiée dans

le cadre de la carte sanitalre.

Art. 5. — Le systéme national de santé est carac-
térisé par :

— la prédominance et le développement du secteur
public ;

— une planification sanitalre qul s'insére dans le
processus global du développement économique et
soclal national ;

— linter-sectorialité dans I'élaboration et la mise
en ceuvre des programmes nationaux arrétés en ma-
tiere de santé ;
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‘~ le développement des ressources humaines, maté-
rielles et financiéres en adéquation avec les objectifs
nationaux arrétés en matiére de santé

.= 18 complémentarité des activités de prévention,
de solns et de réadaptation ;

— des services de santé décentralisés, sectorisés
et hiérarchisés, en vue d’une prise en charge totale
des besoins sanitaires de Jla population ;

— l'organisation de la participation active et effec-
tive de la population & la détermination et & l'exé-
cution des programmes d’éducation sanitaire ;

- Fintégration des actlvités de santé quel que soit
le régime d’exercice.

Chapitre II

Dispositions généraies relatives
aux services de santé

Art. 6. — La carte sanitairé ‘constitue le schéma
directeur du systéme national de santé.

Art. 7. — Le réseau sanitaire national est concu
de maniére & offrir des soins de santé complets.

Art. 8. — Les soins de santé complets englobent :
— la prévention de la maladlie & tous les niveaux ;
= le diagnostic et le traitement de la maladle R
= la réadaptation des malades ;

— P'éducation sanitaire,

Art. 9. — La création des différents types de strue-
tures sanitaires se fait selon les besoins de santé de
la population et les caractéres socio-économiques
des différentes régions du territoire national, et les
normes définies dans le cadre de la carte sanitaire.

Art. 10. — L’ensemble des structures sanitalres ou

&’ vocation sanitaire relévent de la tutelle du minis-
tre chargé de la santé ou sont soumises & son con-
trdéle technique, conformément & la régiementation
en vigueur,

Art. 11. — Les structures sanitalres dolvent &tre
accessibles & toute la population avec le maximum
d’efficacité et de facilité, dans le respect de lg dignité
humaine.

Art. 12. — Les structures sanitalres ‘sont appelées
& assurer des activités de formation et de recherche
.scientifique, conformément 4 la réglementation en
vigueur.

Art. 13. — Les actlvités de formation et de re-
cherche scientifique, qui se déroulent au sein des
structures de santé, se font dans le strict respect
du malade.

Art. 14. — I’organisation des différentes structures
sanitaires, leur missfon, leur -dénomination et les
modalités de leur fdnctlonnement sont défintes par
vole réglementaire. '

Art. 15. — Peuvent étre considérées comme struc-
tures 4 vocation sanitaire et dénommées centres de
cure, l'ensemble des structures qul disposent de

moyens thérapeutiques naturels, de sources ther-
males, de gisements de boue thérapeutique, d'algues
marines, ou de conditlons climatiques favorables aux
traitements curatifs et préventifs.

Art. 16. — Sont considérées comme structures a
vocation sanitaire et dénommées centres de réadap-
tation, les structures qul assurent la consultation
et les soins de rééducation fonctionnelle physique
ou mentale.

Art. 17. — La création, I'extension, le changement
d’'affectation et la fermeture, temporaire ou définitive,
de toute structure sanitaire ou a4 vocation sanitaire
est soumise & lautorisation préalable du ministre
chargé de la santé.

Toutefols, la fermeture temporaire des structures
susvisées, n’excédant pas une période de trols mols,
est soumise 4 une autorisation préalable du wall.

Art. 18. — Les organismes et entreprises, détenteurs
de monopole de fonctions économiques, assurent la
production et la distribution des médicaments, sérums,
vaccins, sang, produits dérivés, équipements et ma-
tériels médicaux, dans les conditions fixées par la
législation en vigueur.

Art. 19. — Les organismes et entreprises .prévus
4 l'article 18 ci-dessus sont créés par vole régle-
mentaire,

Chapitre III
Gratulté des solns

Art. 20. — Le secteur public constitue le cadre
essentiel d’'intervention de la gratuité des soins con-
formément & l'article 67 de la Constitution.

Art. 21, — L’Etat met en ceuvre tous les moyens
destinés & protéger et & promouvoir la santé en
assurant la gratuité des soins.

Art. 22. — Les prestations de soins définies comme
étant l'ensembie des actions de santé publique, les
actes de dilagnostic, le traitement et 'hospitalisation
des maladies, sont gratuites dans '’ensemble des struc-
tures sanitaires publiques.

Chapitre IV

La planification sanitaire

Art. 23. — La planification sanitalre s’insére dans
le plan national de développement économique et
social. Elle assure une répartition harmonieuse et
rationnelle des ressources tant humalnes que maté-
rielles, dans le cadre de la carte sanitaire.

Art. 24. — La planification sanitalre définit les
objectifs et fixe les moyens & mettre en ceuvre en
matiére :

=— d’'Infrastructures j

— d’équipements ;

— de ressources humalines

de programmes de formation §

= de programmes de santé,
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TITRE II
SANTE PUBLIQUE ET EPIDEMIOLOGIE
Chapitre I '
Dispositions générales

Art. 25. — On entend par santé publique, I'ensemble
des mesures préventives, curatives, éducatives et so-
clales ayant pour but de préserver et d’améliorer la
santé de 1’1nd1vidu et de la collectivité.

Art.-26. — On entend par épidémiologie, I’ensemble
des activités dont l’objet est d’identifier les facteurs
de l’environnement ayant un effet préjudiciable pour
I’'homme, en vue de leur réduction ou de leur élimi-
nation, et de déterminer les normes sanitaires visant
& assurer des conditions saines de vie et de travail.

"~ Art. 21. — La prévention générale remplit trols
missions ¢

« prévenir les maladies, les blessures et les acci-
-dents -}

— déceler les symtémes suffisamment 2 temps
pour empécher le déclenchement de la maladie ;

— empécher 'aggravation de la maladie quand elle
s’est déclarée, pour éviter les séquelles chroniques et
réaliser une réadaptation correcte. ‘

Art. 28. — 11 est Institué un carnet de santé, afin
de mieux suivre l'état de santé de la population,
d'enregistrer de facon plus précise les vaccinations
et les soins médicaux fournis.

Les modalités d’application du présent article sont
fixées par voie réglementaire.

-~ Art. 29. — 11 est fait obligation & tous Ies organes
de I'Etat, aux collectivités locales, entreprises, orga-
nismes, et & la population, d’appliquer les mesures
de salubrité, d'hygiéne, de lutte contre les maladies
épldémiques, de lutte contre la pollution du milieu,
d’assalnissement des conditions de travail, de pré-
vention générale.

" Art. 30. — Les normes et ragles applicables &
I'ensemble des secteurs du pays dans les domaines
de la salubrité, de I'hygiéne, de la prévention, de
Iéducation sanitaire, sont définies par vole régle-
mentalre.

Art. 31. — Les infractions aux régles et aux normes
de salubrité, d’hygiéne et de prévention générale,
entrainent des sanctions disciplinaires ou administra-
‘tives, sans préjudice des dispositions pénales.

Chapltre II

Mesures de protection du milieu
et de Penvironnement

Art. 32. — L’eau destinée & la boisson, & I'usage
ménager et & l'usage de l’hygigne corporelle, doit
satisfaire aux normes définies par la réglementation,
tant en qualité qu'en quantité.

Art. 33. — Pour I'adduction de eau destinée 2 la
boisson et & l'usage ménager, il est établi des regles
et normes de protection sanitaire pour assurer une
qualité appropriée de l'eau. .

-

Les modalités d’établissement de ces normes et
régles sont fixées par voie réglementaire.

Art. 34. — Les agglomérations doivent disposer
d’un approvisionnement en eau. potable, d’'un réseau
d’égouts, de revétement des chaussées, de zones de
verdure, d’'un systéme de nettolement et d'un réseau
de toilettes publiques.

Art. 35. — La production, la conservation et le
transport des produits alimentaires, I'équipement de
préparation, les matériaux d’emballage et la vente
de ces produits, sont soumis au contrdle périodique
de salubrité et d’hygiéne. /

Les modalités et formes de contrble sont arrétées
par voie réglementalre.

Art. 36. — Les matériaux d’emballage présentant
des dangers, scientifiquement prouvés, sont interdits.

Art. 37. — Les soclétés, entreprises. et tout pres-
tataire de service dans le domaine de l'alimentation,
sont tenus d’assurer, & leurs travailleurs, des examens
médicaux approptiés et périodiques.

Les modalités d’application’du présent article sont

fixées par voie réglementaire.

Art. 38. — L’emploi des substances chimiques pour
la production et la conservation alimentaire, végétale,
‘des produits phyto-sanitaires et de synthése, est
défini par vole réglementaire

Art. 39. — La restauration en collectivité doit &tre
conforme aux normes d'hygiéne et de nutrition.

Art. 40. — L’occupation de maisons d’habitation, des
&difices & caractére public, la mise en service des
entreprises industrielles et toutes autres installations,
sont subordonnées, pour les normes d’hygiéne et de
sécurité, & une autorisation des services habilités &
cet effet.

Art. 41, Les responsables des organismes, établis-
sements et entreprises, sont tenus d’assurer l’entre-
tien des locaux de production et de vie, conformé-
ment aux régles et normes d’hygiéne et de salubrité
définies par la réglementation

Art. 42. — Lapplication des mesures visant &
assurer le respect des régles et normes sanitalres de
tous les lieux de vie, incombe aux collec};lvités locales.

Art. 43. — Le controle de l'exécution des régles
sanitaires applicables & l'entretien de tous les lleux
de vie, est effectué par les services de santé.

Art. 44. — La mise en service de toute entreprise
est subordonnée au respect de la législation en vigueur
en matiére de protection de l'environnement.

Art. 45. — Les autorités compétentes sont habi-
litées a interdire, provisoirement, I'’exploitation des:
établissements ou services qui peuvent causer un pré-
judice & la santé publique. \

La décision de réouverture, autorisant I'exploitation
des établissements ou services, ne sera accordée que
lorsque les conditions requises seront reunies.
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Art. 46. — L’observation des ragles de prévehtion
A l'encontre des méfalts du brult est une obligation
pour tous les citoyens.

Art. 47. — Les mesures de protection contre les
méfaits du bruit dans les locaux d’habitation, de tra-
vall, dans les rues et villes du pays, seront définies
conformément & la législation et & la réglementation
en vlgueur :

Art. 48. — Le controle de I'exécution des régles de
lutte contre le bruit se fait conformément & l1a légis-
lation et a la réglementation en vigueur.

Art. 49. — La production, la conservation, le trans-
port, Yapplication et l’enfouissement des substances
radlo-actives, des substances toxiques, doivent s’effec-
tuer conformément 3 la législation en vigueur, selon
les modalités fixées par voie réglementaire.

Art. 50. — La production, le traitement, I'élabo-
ration, la détention, le transport et l'utilisation des
substances et préparations radio-actives et la déten-
tion, la collecte, le transport, le traitement et I'éva-
cuation définitive des déchets contenant une matiére
radio-active, de méme que la fabrication des instru-
ments et équipements contenant une source de rayon-
nement ionisant ou émettant de tels rayonnement, et
leur utilisation et mise en exploitation, ne peuvent se
faire que dans les conditions techniques ne portant
pas préjudice & la santé publique.

Art. 51. — Lorsqu’une personne, un animal ou un
objet est présumé avolr subli un dommage df aux
rayonnements ou est contaminé par une substance
ra\dio—active, les services sanitaires prennent, dans
Iintérét de la protection sanitaire de la population,
les dispositions nécessaires pour écarter le danger.

Chapitre ITT

Prévention et lutte contre les maladies transniissibles

Art. 52. — Les walils, les responsables des organis-
mes publics, les services sanitaires et les présidents

d’A.P.C. assurent, en temps opportun, la mise en appli-

cation de mesures pour prévenir l'apparition d’épi-
démfie, et/ ’élimination' de la source & l'origine des
causes de maladies qui apparalssent. -

Art. 53. — Les personnes atteintes de maladies con-
. tagieuses et qul constituent une source de contami-
- natlon, doivent subir un traitement hospitaller ou
ambulatoire ; les personnes en contact avec les mala-
des dolvent subir un contrbéle médico-sanitaire et
peuvent étre soumises & un traitement préventif.

_La liste des maladies contagieuses est arrétée paf‘
vole réglementalire. '

Art. 54. — Tout médecin est tenu de déclarer
immédiatement, aux services sanitaires concernés,
toute maladie contagieuse diagnostiquée, sous peine
des sanctions administratives et pénales.

Art. 55. — En vue de la prévention des maladies

infectieuses, les habitants sont soumis 2 la vaccina-
tion obligatoire et gratuite.

La liste des maladies transmissibles nécessitant une
vaccination obligatoire est fixée par voie réglemen-
talre,

Art. 56. —— Le contrdle sanitaire aux frontidres &
pour objet de prévenir la propagation par voie ter-
restre, aérienne ou maritime des maladies transmis-
sibles, en application des lois et réglements en vigueur.

Art. 57. — Le service du contréle sanitaire aux fron-
tiéres exerce son action au moyen de postes sani-
taires implantés dans les ports, les aéroports et les
localités controlant des acces routiers ou ferrovlalres
du territoire national. '

Les services du. contrdle sanitaire dux rrontlérés
sont placés sous l'autorité du ministre chargé de la
santé,

Art. 58. — Les médecins et agents.des services du
controle sanitaire aux frontiéres, procédent au inves-
tigations sanitaires et peuvent dresser des procés-
verbaux de contravention. Lors de leur entrée en fonc-
tion, ils prétent serment devant le tribunal de la
résidence 3 laquelle ils sont initialement affectés.

Art. 59. — Tout ressortissant algérien se rendant &
Pétranger, dans un pays ol existe une des maladies
soumises au réglement sanitaire international, doit
subir obligatoirement, avant son départ, les vaccina-
tions requises et se munir, éventuellement, du traite-
ment chimioprophylactique adéquat.

Art. 60. — Tl est nécessaire de soumettre & un

-exament médlcal ou, le cas échéant, sanitaire, compte

tenu des accords internationaux en vigueur, les per-
sonnes et les moyens de transports et leur .personnel
et chargement, en provenance d’un territoire étranger
contaminé par une maladie infectieuse prévue par
la loi et de prendre, en fonction du résultat de cet
examen, les mesures qui s’imposent pour empécher
une propagation éventuelle de I'infection.

La personne atteinte, ou présumée atteinte, d’'une
maladie infectieuse peut également étre soumise A
quarantaine.

Les objets ou substances contaminés peuvem; si
nécessaire, étre détruits. Cette mesure ne donne pas
lieu & une hndemnisation

Chapitre' Iv

Prévention et lutte contre les maladies
non transmissibles prévalentes
et les fléaux sociaux

Art. 61. — Les structures sanitaires et le personnel
sanitaire organisent, avec le concours et V’assistance
des autorités et organismes publics, des campagnes et
des actions de prévention contre les maladies non
transmissibles et les fléaux soclaux.

Les services de santé participent également aux
actions de prévention des accidents.

Art. 62. — Le ministre de la santé &tablit la lste
des maladies non transmissibles qui nécessitent la
tenue d’'un dossier, par, malade, afin de lul assurer le
traitement spéclalisé approprié dans les structures
a caracteére sanitaire aménagées a cet effet, ainst que
sa réadaptation et sa réinsertion soclale,
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Art. 63. — L'usage du tabac est Interdit dans les
liéux . publics. La lste de ces lleux et les modalités

d’application du présent article sont fixées var voie‘

réglementalre.

Art. 64. — Toutes les partles concernées vement
a la lutte contre le tabagisme et Il'alcoolisme par
l‘éducation sanitaire et I'information.

Art 65. — La publicité pour les tabacs et alcools
est interdite,

Ait. 68."— La vente des tabacs est subordonnée 2
I’apposition, sur I’emballage, d’'une étiquette portant
la mention ¢ La consommation du tabac est noclve
pour la santé »,/ :

C’hapl‘tre v
Mesures de protection maternelle et infantile

Art. 87. -~ La famille bénéficle de la protection
sanitaire pour sauvegarder et promouvoir les condi-
tions de santé et d’ équmbre psycho—arfectu de ses
membres.

Art. 68. — La" protection maternelle et infantile
est ’ensemble des mesures médicales, sociales, admi-
nistratives, ayant pour but, notamment :

— de protéger la santé de la mere en lul assurant
les mellleures conditions médicales et soclales auss
" bien avant, pendant, qu’apreés la grossesse ;

- de réaliser les meilleures conditions de santé et
de développement psycho-moteur de I'enfant.

Art. 69, — L’assistance médicale dispensée doit
permettre de sauvegarder la grossesse, de dépister ies
affections « In-utéro
~ développement de I'enfant & nattre.

Art. 70. — L'espacement des grossesses fait I'objet
d'un programme national destiné a assurer un équi-
libre familial harmonieux et & préserver la vie et la
santé de la mére et de 'enfant.

Art. T1. — Des moyens appropriés sont mis 4 la
disp‘osition de la population afin d’assurer la mise en
ceuvre du programme natlonal en matiére d’espa-
cement des grossesses. |

Art. 72. — L’avortement dans un but thérapeutique
est considéré comme une mesure indispensable pour
sauver la vie de la mere du danger, ou préserver son
equilibre physiologique et mental gravement menacé.

L'avortement est effectué par' un médecin dans une
strucgure spéclalisée, aprés un examen meédlcal con-
jcmc avec un médecin spécialiste,

Art. 73. — Les modalités d’assistance médico-
sociale, visant A la prévention efficace des abandons
d'enfants, sont fixées par vole réglementaire.

"Art. 74. — Les enfants sont pris en charge en
matiére de surveillance médicale, de prévention, de
.vaccination, d'éducation sanitaire et de soins, selon
des modalités fixées par les services de santé,

» et d’assurer la santé et le ‘

Art. 75. ~ L'ouverture et le fonctionnement de
créches et-garderies d'enfants ast subordonnée au
respect des normes d’hygiéne ‘et de sécurité, confor-
mément & la législation et & la régiementation en
vigueur, '

Chapitre VI
Mesures de protection en milieu de travalil

" Art. 76. — La protection sanitaire en milieu de
travail a pour but d’élever le niveau de la capacité
de travall et de création, d’assurer une prolongation
de la vie active des citoyens, de prévenir les atteintes
pathologiques engendrées par le travail, d’en diminuer
la fréquence, de réduire les cas d'invalidité et d'éli-*
miner les facteurs ayant une .influence nocive sur
ia santé des citoyens.

Leq modalités d’application du présent article sont
précisées par voie réglementalre,

Chapitre VII

-Mesures de protection sanitaire en milieu '
éducatif

Art. 77. — La protection sanitaire vise la prise
en charge de la santé des éléves, des étudiants et
des enseignants, dans leur milieu éducatlf scolalre,
universitaire ou proresslonnel par : ¢

- le controle de l'dtat de santé de chaque éléve,
étudiant et enselgnant, et de toute autre personne
ayant un contact direct ou indirect avec eux ;

- les actlvités d’éducation sanitaire ;

- le controle de l'état de salubrité des locaux
et dépendances de tout établlssement d’enseignement
et de formation.

Art. 78. — Les activités d'hygidne, de prévention
et de solns de premier secours sont 1'une des taches
principales des structures eéducatives et de. leur
personnel.

L'exécution des activités sanitaires est assurée par
les services de santé, d’une facon coordonnée avec
les établissements éducatifs et les collectivités locales.

Art. 79. — La pratique de I'éducation physique est
4 encourager dans tous les établlssement,s d’enseigne~
ment et de formation,

Art, 80. — La pratique de I'éducation physique doit
étre réguliére, équilibrée, adaptée & 1'age et & la cons-

“titution physique des jeunes.

Les participants aux compétitions sportives sont
soumis & un examen d'aptitude physique et & un
contrfle médical réguller.

Art. 81. — Toute activité sportive dans les établis-
sements d’enseignement et de formation est sournise
au controle médical périodique.

Art. 82. — Les ministres concernéds, chacun dans
son domaine, fixent les conditions et les modalités
d’application des dispositions visées aux articles du
présent chapitre,
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Chapitre VIII

Protection et promotion de la santé
par I'éducation physique et sportive

Art. 83. — Dans le but de protéger et d'améliiorer
1a santé de la population, tous les secteurs d’activité
nationale sont tenus d'organiser des activités phy~
slques et slponives

Les programmes de ces activités sont adaptés a
I'dge, au sexe, & P'état de santé et aux conditions de
vie et de travalil de la population.

Art. 84, — Les collectivités locales, les organismes
et entreprises doivent prévoir dans les projets de
construction, l'installation de structures et d'équi-
pements de culture physique et de sport appropriés,
dans les agglomérations, auprés des établissements
pour enfants, des établissements de formation, des
entreprises et de tout autre collectlt organisé,

Art. 85. — Les personnes candidates & la pratique
du 3sport de haute performance sont soumises aux
normes et régles de médecine relative & I'éducation
physique et sportive, pour déterminer leur aptitude
médicale et bilologique, surveiller leur adaptabilité
psycho-somatique aux charges intensives répétées et
améliorer leurs performances sportives.

Art. 88. — 11 est Interdit d’utiiiser des pr_oduits de
dopage dans le but d’élever, de maniére artificlelle, le
niveau des performances sportives.

Art. 87. — Un dispositif de secours est mis en place’

pour la couverture sanitaire des manifestations spor-
tives.

Art. 88. — Les modalités d’application des disposi-
tlons du présent chapitre sont fixée$§ par vole régle-
mentaire,

Chapltre IX

Mesures de protection
des personnes en difficulté

Art. 89. — Est consldéree' comme personne en
ditficulte, tout enfant, adolescent, adulte ou personne
_a;ee atteint.

— soit d’une dérlcience psychologique ou anato-
migue ;

— goit d'une mcapaclté dnccompnr une activite
dans les limites considérées comme normales pour
un étre humain ; . )

- $0it d’un handicap qui limite ou interdit une

vie sociale normale.

Art. 90. — Les personnes en difficulté ont droit

# la protection sanitaire et sociale, conformeément
& la législation en' vigueur,

Art. 91. — Les actions en faveur des personnes
en difficulté dolvent étre marquées par le respect
de la persoure numaine et ménager leat cl,smtd
et leur sencihilite pasticullers,

Art. 92. — Les personnes en difficulté bénéﬂcient

de soins appropriés, de la rééducation et de l'appa- |

‘rellioge.

Art. 93, — Les mesures appropriées pour la
prevention de I'lncapacité, la téeducation, (a réadap-
tation et 'ingertion dans la vie soclale des personnes
atteintes de deéficience. d'incapacité ou d'un
handicap, sont fixées par voie réglementaire.

Art. 94, — Le personnel médical et les autres
persorines nécessalres & la prise en charge des
personnes en difficulté exerecent leurs activités dans
les établissements correspondants, selon des disposi-
tions fixées par vole réglementaire.

Art. 95. .- Les services de santé assurent la
couverture sanitaire et veillent, en llalson avec les
services concernés, au respect des normes d’hygiéne
et de sécurité des établissements spéelalisés pour -
les personnes en difficulté, conformément & la légis~
lation et la réglementation en vigueur,

" Chapitre X
L’éducation sanitaire

Art. 96. — L’éducation sanitaire est une obligation
dévolue & I'Etat, conformément aux dispositions de
la présente loi.

Art. 97. — L’éducation sanitaire a pour but de
contribuer au bien étre de la population par 'acqui-
sition des connalssances nécessaires, notamment en
matiére :

- d’hygi¢ne individuelle et collective ¢

— de protection de l'environnement §

- de nutrition saine et équilibrée ; :
- de prévention des maladies et des accidents &
— de consommation des médicaments ;
— de lutte contre les pratiques nocives ;

~— de promotion de P’éducation physique et sportive,

Art. 98. — L'éducation sanitaire dans le monde
du travall vise & créer les conditions d'hygiéne et de
sécurité nécessalres & la prévention des rlsques ot
maladies professionnelles. ’

. Art. 99. — Les prineipaux domaines d‘lntetvent!on
de I’éducation pour la santé sont :

~— 'éducation des entants et des jeunes en matiere
t'hygléne, de prévention et de premier secours;

-~ Pintégration de l'éducation sanitalire dans le
programme général d’enseignement

— la promlotion des campagnes d’éducation sanl-
taire concernant des groupes A risques.

Art. 100. — Les activitds d’éducation sanitaire
s’exercent sur la base d'un plan unifi¢ d'éducation
sanitalre, établl et mis en ceuvre, par le ministre
chargé de la santé, en collaboration avee les instances
corxcernées.

Art. 101 .~ La promotion de la santé est mise
en ceuvre, de fagon globaie et intégrée, par un’
programme natlonal d’éducation sanitaire des masses
s'appuyant sur l'utilisation de tous les moyens
d’information.

Art. 102, — Les condltions et les modalltés d'appli-
cation du programme d'éducation sanitaire sont
fixées par vole ré glementam.
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TITRE III
SANTE MENTALE
Chapltre I
Traitement des malades mentaux
Section 1
Structures

Art. 103. — Les malades mentaux sont pris en
charge dans I'une des structures suivantes :

— établissements hospitaliers spécialisés psychia-
triques ;

- services psychiatriques et services des urgences
psychiatriques des hopitaux généraux ;

~ Uunité du réseau sanitaire de base.

Art. 104. — 11 est créé des unités hospitalieres ou
extra-hospitaliéres destinées & la prévention, au
dépistage, au traitement ou & la prise en charge
d’enfants et d’adolescents des deux sexes, 4gés de
moins de 16 ans, dont les troubles ou les déficlences
mentales constituent, soit l'unique maladie, soit la
maladie principale.

Section 2
L’hospitalisation en service ouvert

Art. 105. — L’hospitalisation et la sortie d'un
malade en service ouvert de psychiatrie n’est soumise
& aucune réglementation particuliere.

L'hospitalisation en service ouvert fait suite &
f’établissement, par le médecin psychiatre dudit ser-
vice, d’un blllet d’admission rédigé selon les régles
d’admission en usagle en ce domaine.

Section 3
La mise en observation

Art. 106. — La mise en observation d'un malade
mental s’effectue dans un service psychiatrique.

Art. 107. — La présentation peut avolr lieu

«— soit par le malade lul-méme ;

— solt & l'autorité meédicale d’'un service spécia-
Hsé, par la famille du malade ou par son représen-
tant légal ;

— soit & l'autorité médicale d’un service psychia-
trique, par toute personne publigue prenant intérét
du malade : wall, président d’assemblée populalre
communale, commissaire de police, responsable de
gendarmerie ou leur représentant dament mandaté.

. Art. 108. — La personne qui aura présenté le malade
est tenue d’accompagner celui-ci pendant les phases
médicales et administratives de son hospitalisation,
aux fins de fournir tous renseignements utiles.

Art. 109. — La mise en observation reste, dans tous
les cas, subordonnée a la décision du médecin psy-
chiatre de I'établissement auquel le malade aura
€été présenté, dans les formes décrites cl-dessus.

La mise en - observation ne devient effective,
qu’aprés établissement, au nom du malade, par le
médecin psychlatre du service, d’'un bulletin d’admlis-
slon pour mise en observation,

Art. 110. — Toute personne physique privée ou
publique, ‘qul aura usé de la mise en observation d’'une
tierce personne, dans un but manifestement autre que
celul de l'intérét de celle-cl, sera passible de pour=
suites et de sanctions pénales.

Art. 111. — Seul le procureur général prés la cour,
ou le wall, sont habilités & prendre une déclsion
d’examen psychiatrique d’office.

La demande d’examen psychiatrique d’office devra
étre, obligatoirement, introduite par un certificat
médical, établi par tout médecin attestant les troubles
mentaux présentés par le malade et le danger de
ce dernier, conformément aux dispositions de l'ar-
ticle 113 ci-dessous.

Art. 112. — Dans le cas ol I'autorité publique le
juge utile, notamment lorsqu’un danger estimé immi-
nent est encouru, du fait de la maladie, par le
malade lui-méme ou par autrui, une décision d’exa-
men psychiatrique d’office peut étre prise par I'appo-
sition au formulaire de demande d’exam~n psychia-
trique de la mention < examen psychlatrique
d’office ».

Art. 113. — Le certificat médical visé & 'article 111
ci-dessus, destiné au wali ou au procureur général,
devra étre conclu par la formule : < ce malade doit
étre examiné d’office dans un service ou hdpital
psychiatrique ».

Art. 114. — Nul ne peut certifier la nécessité de
I’examen d’office d'un parent ascendant ou descen-
dant, d’un conjoint, d’'un collatéral, frére ou sceur,
d’'un oncle, d'une tante, ni de leurs conjoints
respectifs.

Art. 115. — Nul ne peut décider I'examen d’office
d’un parent ascendant ou descendant, d’'un collatéral,
{rére ou sceur, d’un oncle, d'une tante, ni de leurs
conjoints respectifs.

Section 4
Le placement volontlaire

Art. 116. — Au terme ou au cours de la mise en
observation, le malade peut étre placé sous le régime
du placement volontaire, sur proposition d’'un mé-
decin psychiatre de I'établissement.

L’accord de la famlille du malade ou du représen-
tant diment mandaté de celle-ci est requis, nécessaire
et suffisant, pour toute transformation de mise en
observation en placement volontalire.

L’accord de la famille du malade sera matérialisé
par une demande de placement volontaire dont la
teneur sera transcrite sur un registre ad-hoc.

L’exemplaire de cette demande de placement vo-
lontaire, recu par le médecin psychiatre de
I'établissement, signé et .revétu de son accord, sera
déposé & la direction de I'établissement, & l'effet
d’y étre conservé et présenté a toute réquisition des
autorités compétentes.

Art. 117. — Dans le cas ou le malade, n’ayant pas
de famille, est majeur et civilement capable, i1 peut
lui-méme établir la derhande de placement volontaire
le concernant. Dans. le cas ou le malade, n'ayant
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pas de famille, est mineur ou elvilement incapable,
toute personne prenant son intérét, a l'exception du
médecin psychiatre de I'établissement et de tout
préposé a l'établissement, pourra étre désignée, par
le procureur de la République, curateur ou tuteur du
malade et remplira, & Yun de ces titres, la demande
de placement volontalre

Art. 118. — Dans les cas prévus par les articles 116
et 117 ci-dessus, la demande de placement volontaire,
alnsi que les décisions éventuelles du procureur général
prés la cour, seront acheminées et conservées suivant
la procédure décrite au présent chapitre.

Art. 119, — La mesure de placement volontaire
est prise pour une durée indéterminée.

Art. 120. — La mesure de placement volontaire
est soumise aux .mesures de controle prévues au
chapitre II du présent titre. :

Art. 121.
volontaire se fera :

— soit sur UIinitlative du médecin psychiatre.

de l'établissement ;

- 80it sur la demande du malade lui-méme, quand
1l est majeur et civilement responsable ;

— 80it obligatoirement, dés qu’une requéte de
sortie est écrite, signée, et remise ou transmise au
‘médecin de l’établissement par la personne qui a
demandé le placement volontaire ; :

— s0it. par une des personne ci-aprés désignées
qui pourra demander et obtenir automatiquement,
sauf opposition du malade majeur et civilement ca-
pable lui-méme, la sortie du malade en placement
volontaire ; .

- un ascendant direct du malade,
un descendant direct majeur du matade
le conjoint du malade, _
un collatéral majeur du malade, frére ou seur,
l'oncle .ou la tante directs et maJeurs du
malade,
le curateur ou le tuteur du malade.

‘Section 5-
L’hospitalisation doffice

Art. 122. — La mesure de placement volontaire
peut étre transformée en hospitalisation d’office
conformément aux dispositions de la présente section.

Art. 123. — Au terme ou au cours de la mise en
observation, le médecin psychiatre de 1'établissement
peut prendre l'initiative de requérir une hospitalisa—
tion d'office.

Art. 124. — Sous réserve des dispositions prévues
& Yarticle 129 ci-dessous, la décision d’hospitali-
satlon d’office est prise par arrété du 'wall, sur
requéte motivée du meédecin dé D'établissement,
lorsque la sortie du malade est susceptible d’ entrainer
‘un'risque vital pour lui ou un danger pour l'ordre
public ou pour la sécurité des personnes.

— La sortie d’'un malade en placement.

Art. 125. — Pour provoquer 1’hospitalisation d’'office,
le médecin psychiatre de l'établissement adresse, au
wall, une requéte dans laquelle il détaille les motifs
pour lesquels il estime cette mesure nécessaire, les
réactions dangereuses passées ou actuelles du malsde
et les risques que peut engendrer la sortie de celui-ci.

8i le wali, aprés expertise médicale, estime injus-
tifiée la requéte d’hospitalisation d’office, {1 le falt
connaitre au psychiatre et saisit obligatoirement la
commission de santé mentale prévue & l'article 126
ci-dessous. .

Art. 126. — La commission de santé mentale est
composée .

— d’un représentant du wall,

— d'un magistrat ayant rang de président de
chambre & la cour; président de la commission,

— de deux médecins spécialistes en psychiatrie.

La commission examine la déeision, du wall et
conclut par le bien fondé ou le mal fondé de celle-cl.
Les décisions de la commission sont exécutoires.

Les modalités d’application du présent article sont
définies par voie réglementaire.

Art. 127. — La décision d’hospitalisation d’office
est prise pour six mois, au maximum, et peut étre
renouvelée par arrété du wall, selon les modalités
prévues aux articles 124 et 135 ci-dessus,

Art. 128, - Sous peine de nullité de I'arrété du
wali, et sans préjudice des poursuites et des sanctions.
pénales encourues, le médecin psychiatre de I'éta-
blissement ne peut, en aucun cas, requérir une hos-
pitalisation d'office pour un malade membre de sa
famille, en particulier . parents, ascendant ou descen-
dant, conjoint, collatéral, frére ou sceur, oncle ou
tante.

Il ne peut requérir 'hospitalisation d'office pour
les conjoints des personnes désignées 4 l'alinéa pré-
cédent.

Art. 129. — Nul ne peut prendre I'arrété d'hospi-

-talisation d’office c¢oncernant un parent, ascendant

ou descendant, un conjoint, un collatéral, frére ou .

‘sceur. un oncle, une tante, ni leurs conjoints res-

pectifs.

Art. 130. — La sortie des malades hospitalisés
d’office s’effectue dans les conditions suivantes.

Lorsque . le médecin psychiatre de 1'établisse-
ment estime opportune la sortie d’'un malade hospi~
talisé d’office, il adresse au wali une requéte motivée
de levée d’hospitalisation d'office.

Cette requéte de levée d'hospitalisation d’oftice
devra parvenir au wali avant I’échéance fixée par
le dernier arrété d’hospitalisation d’office concernant
le malade. ‘ '

© Un accord du wali, ou la simple notification du
médecin psychlatre de l'établissement de la récep-
tion de la requéte de levée d'hospitalisation d'office,
rend exécutoire, immédiatement et sans délai, la sortle
du malade.
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‘. Le médecin psychiatre de I'établissement établit, &
cet effet, un bulletin de sortie du malade, selon les
régles habituelles de rédaction du bulletin de sortle
en usage dans les services de santé. :

Art. 131, — Dans le cas d’un avis défavorable, émis
par le wall et transmis au médecin psychiatre de
- F'établissement, la sortie du malade hospitallsé d'office
. ne pourra s’effectuer avant I’échéance de la derniére
période couverte par I’arrété d’hospitalisation d’office.

Au terme de ce délai, le médecin psychiatre de
P'établissement - sera libre d’autoriser la sortie du
malade en hospitalisation d’office.

. Art. 132. — Dans les conditions décrites au 1ler

alinéa de l'article 131 ci-dessus, le wall et le médecin
psychiatre de I'établissement peuvent exercer, séparé-
ment, un recours auprés de la commission de santé
mentale, qui tranchera, aprés double expertises, dans
des délals ne dépassant pas 2 mois & compter de la
date d’introduction du ou des recours.

" Le “recoixrs auprés de la commission de santé men-
tale pourra étre exercé par la famille du malade.

Le recours auprés de la commission de sarité men-
tale n’est pas suspensif des dispositions de l’alinéa 2
de I’artlcle 126 ci-dessus v .

) Art 133 -~ Dans le cas oﬁ un malade hospitallsé
.d’office s'évaderait de I'établissement o il est main-
tenu en traitement, le médecin psychiatre de I'éta-
blissement est tenu de prévenir d'urgence le wall et
.de luf adresser un certificat de situation faisant état
des risques éventuels réels ou supposés de dévelop-
pement de réaction.

"Art. 134. — La sortie d’'un malade hospitalisé |

d’office ne peut s'effectuer que dans les_conditions
prévues par'les articles 130, 131 et 132 ci-dessus, hormis
1és cas ol elle est décidée par la commission de. santé
mentale.

"Art. 135. — L’hospitalisation d’office peut, & tout
moment, sur-requéte motivée du médecin psychiatre
de l'établissement et par décision dqu wall, étre trans-
formée en placement volontaire. .

Art. 136. — Les enfants et les adolescents non
pervers, 4gés de moins de 16 ans, ne peuvent faire
I'objet de- mesure d’examen psychiatrique d’office,
nt de placement volontaire, ni d’hospitalisation
d’ofﬁce '

Art. 137 .— Les personnes séniles, dont l'affai-
blissement des facultés psychiques constitue l'essen-
tiel de la maladie, ne peuvent faire 'objet de mesure
- d'examen psychiatrique d’office, ni de placement
* volontaire, nl d’hospitalisation d’office.

Art. 138. — Les malades visés aux articles 136 et
137 ci--dessus, seront hospitalisés dans les établis-
sements prévus.a T'article 103 ci-dessus, suivant les
régles d’hospitalisation communes en uSage dans les
services de santé. .

.

Chapltre I

"' Les mesures de contrdle
pendant ’hospitalisation’

Art. 139. — Lorsque la mise en observation est

‘transformée en placement volontaire ou en’ hospi-
talisation d’office, le médecin psychiatre de 1'éta-
: bllssement devra établlr un certificat descrlptlf

Art. 140. — Le,contenu du certificat relatif atii:

_malades en hospitalisation d’office sera porté, sans

délai, & la connaissance du wall qui a ordonné
Phospitalisation d’office et & celle des autorltés ‘judi-
claires suivantes :

- le procureur général prés la cour dont reléve
la commune du domlclle habituel du malade N

— le procureur général prés la cour dont reldve
la commune, siége de I'établissement psychiatrique
d’hospitalisation du malade.

Art. 141, — 11 est. Interdit d’employer le malade
mental & des travaux, quelle que soit leur forme ~
ou leur nature, pendant I'’hospitalisation. Dans tous
les cas, seul le médecin psychiatre, de I'établissement
peut prescrire, sous son entiére responsabilité, des
travaux & caractére ergothéraplque pour la réinser-
tlon sociale du malade ’

' Art. 142, — Dans chaque établissement oli est orga-
nlsé un service d’examen- psychiatrique. d'office, de
placement volontaire ou d’hospitalisation d’office, il
est tenu un reglstre coté et paraphé par le présldent
du tribunal i

’

Les 1ndlcations &4 consigner dans le reglstre sont
fixées par voie réglementaire

" Art. 143. — Le wall et le procureur général prés
la cour peuvent, & tout instant, demander un certi-
ficat de situation du malade hospitalisé d’office, au
médecin psychiatre de l’établissement.

‘Art. 144. — Le walil ou les personnes spécialement
déléguées par luf, & ecet effet, le procureur général
prés la cour dont reléve la commune siege de l'éta-
blissement, le président de l'assemblée‘populalre com- -

‘munale, siege de l’établissement, le directeur de la

santé de la ‘wilaya, sidge de l'établissement, .toute
personne diiment déléguée par le ministre chargé de
la santé, & cet effet, exercent la surveillance et le
controle des établissements visés au présent titre.

Ils sont chargés de visiter au moins deux fois par
an ces établissements aux fins de recevoir les récla-
mations des personnes qui y sont placées et- de
prendre & leur égard tout renseignement propre &
faire connaitre leur vosition ou & améliorer leur
sort. .

- Lorg de ces visites, ils devront prendre connaissance
du registre, des dossiers individuels et se falre pré-
senter tout malade. :
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Chapitre 111

La mise sous surveillance médicale

Art. 145. — Pour les malades susceptibles, faute
de traitements continus ou réguliers, de devenir dan-
gereux, la mise sous surveillance médicale est une
mesure qui rend obligatolre, & titre externe, surveil-
lance et traitements périodiques et régullers.

Cette mesure conservatoire et préventive peut s'ap-
pliquer & tout malade mental, quelle que soit la
nature de son affection.

Art. 146. — La requéte de mise sous survelllance

médicale sera formulée par le médecin psychiatre
traitant. :

Art. 147. — La requédte de mise sous surveillance
médicale est adressée par le meédecin psychlatre tral-
tant au wall.

Le wall notifie au malade 1a décision de mise sous
survelllance meédicale.

Cette décision est c'ommuniquée au médecin psy-
chiatre traitant.

Art. 148. — La décislon de mise sous surveillance
médicale est prononcée pour une durée meximale
de 8 mols, éventuellement renouvelable & la demande
du médecin psychiatre traitant.

Chaplitre IV

Les voies de recours

Art. 149. — Toutes les décisions prévues au présent
titre peuvent faire I'objet de recours, dans les condi-
tions et suivant les procédures fixées par la législation
en vigueur, ,

TITRE 1V

DISPOSTTIONS RELATIVES A CERTAINES
ACTIVITES PREVENTIVES ET CURATIVES

Chaplitre I

L’hospitalisation et les soins médicaux d’urgence

Art. 150. — Les soins médicaux sont fournis & la
population par les structures sanitaires, ainsl que
sur les lleux de travall, de formation, & domiclle ou
sur les lieux d’un accident.

Art. 151. — Les malades sont hospitalisés sur
prescription de leur médecin traitant, aprés accord
du médecin, chef de service.

Art. 152. — Lorsque I’hépital auquel le malade est
adressé n’est pas ®n Mmesure de dispenser les soins
médicaux nécessaires, i1 doit velller, par tous les
moyens, & ce que le malade soit admis dans un
autre hopital ou dans une unité spécialisée,

Art. 153. — Les hdpitaux sont tenus de transmettre
aux médecins traitants toutes les informations qu’il
est nécessalre de connafitre pour poursuivre le tral-
tement des malades qu’ils ont soignés.

Art. 154, — Les soins médicaux sont fournis avec
le consentement du malade ou des personnes habi-
litées par la loi & donner leur consentement. -

Lorsqu'il est nécesesaire de donner des soins médi-
caux d'urgence, pour sauver la vie d’'un mineur ou
de personnes incapables de discernement ou dans
I'impossibilité d’exprimer leur volonté, et que le con-
sentement ou l'accord des personnes habilitées ne
peut étre obtenu a temps, les soins médicaux sont
dispensés par le médecin sous sa propre responsabilité.

En cas de refus des soins médicaux, il est exigé
une déclaration écrite, a cet effet, et le médecin est
tenu d'informer le malade, ou la personne habilitée
a donner le consentement, des conséquences du refus
d’accepter des soins.

Les dispositions du présent article ne s’appliquent
pas dans les cas ou, aux termes de la loi, il est
obligatoire de donner des soins médicaux pour pro-
téger la population.

Art. 155. — Toutes les unités sanitaires d'urgence
sont tenues de dispenser, en permaner’:ce, des soins
médicaux d'urgence, & toute heure du jour et de la
nuit, & tout patient, quel que soit le lieu de son
domicile.

Toutes les structures sanitaires sont tenues de
dispenser les premiers secours, qu’elle que soit leur
spécialité.

Les premiers secours doivent également é&tre
dispensés sur le lieu des accidents ou des maladies
épldémiques, par les équipes des unités sanitaires,
en collaboration avec les services et organismes
concernés.

Art. 156. — L’évacuation d'urgence des blessés, des
malades ou des femmes enceintes, par-tous moyens
de transport. est assurée sous la responsabilité de
l'unité sanitaire locale.

Art. 157. — L’organisation de I'acquisition des
connaissances sur les premiers secours est une obli-
gation dévolue & I'Etat, notamment en milleu édu-
catif et de travalil.

Chapitre I1

Thérapie au moyen de sang, de plasma
et de dérivés du sang

Art. 158. — Le don de sang 2 des fins thérapeutiques,
la préparation de plasma et de dérivés du sang,
ainsi que leur conservation, se font dans des unites
sanitaires spéciallsées.

La collecte de sang, I'immunisation active des
donneurs, la plasmaphérése, alnsi que la théraple
au moyen de sang, de plasma et de dérivés du
sang, sont effectuées par des médecins ou par un
autre personnel sanitaire placé sous leur controle,
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Il est interdit de procéder & une collecte de sang
chez les mineurs ou des adulteés privés dé discer-
nement, ou & des fins spéculatives.

Art. 159. — Le groupe sangin est transcrit, obli-
gatoirement, sur la carte d’identité nationale et./ou
le permis de conduire.

Art. 160. — Les modalités de détermination et de
transeription du groupe sanguin sont fixées par vole
réglementalre.

|Chapitre III

Pl%lé"mént et transplantation
d'organes humains’

- Art. 181. ~— Le préldvement d'organes humains
et la transplantation de tissus ou d'organes humains
ne peuvent étre effectués qu'a des fins thérapeu-
tiques ou de diagnostic, dans les conditions prévues
par la présente lol

Le prélévement et la transplantation d’organes et
de tissus humains ne peuvent fa.ire lobjet d'aucune
transaction ﬂnanclére. .

. Art. 162. — Le prélévement des tissus ou d’organes
ne peut étre partiqué sur.des personnes vivantes que
_8’il ne met pas en danger la vie du donneur. Le consen-
tement écrit du donneur d'organe est exigé, aprés
‘avolr été établl en présence de deux témoins et déposé
‘auprés du directeur, détabllssement et du meédecin,
chef de service.

Le donneur ne peut exprimer son consentement
qu’apras avoir été informé, par le médecin, des risques
médicaux éventuels' qu’entraing le prélévement, Le
donneur peut, en tout temps, retirer le consentement
qu ila déja donné. :

Art 163 - Il est interdit de procéder au prédeve-
ment d'organes chez des mineurs ou des personnes
privées de discernement. Il est également interdit
de procéder au prélévement d’organes ou de tissus
chez des personnes atteintes de maladies de nature
& affecter la santé du donneur ou du receveur. Les
modalités d’application du présent article sont fixées
par vole réglementaire.

_ Art. 164" — Le prélévement de tissus et d’organes
sur des personnes décédées ne peut se faire qu'apres
constatation médicale et légale du déces, selon des
critére scientiflques définis par le ministre chargé
de la santé, - -

.Dans ce cas, le prélévement peut se faire avec.
le consentement écrit de la personne de son vivant,
ou de 'un des membres adultes de la famille, dans
l'ordre de priorité suivant : pére, mére, conjoint,
entant, frére ou sceur.

Dans le cas ol le defunt est sans famlille, lautor1-
sation est: demandée au tuteur légal,

Art. 165. — 11 est interdit de procéder au préla-
vement de tissus ou d'organes en. vue d’'une trans-
plantation, si'la personne, de son vivant, a exprimé

-par écrit une volonté contraire ou si le prélévement

entrave Yautopsie médico- légale

- Art. 186. — La transplantation de tissus ou d’organes -
humains n’est pratiquée que si elle représente le
seul moyen de préserver la vie ou I'intégrité physique
du receveur, et quaprés que ce dernier ait exprimé .
son consentement, en présence du médecin, chef du

1 service sanitaire dans lequel 11 a été admls, et de

deux- témoins.

Lorsque le receveur n'est pas en é&tat d'exprimer
son consentement, l'un des membres de sa famille
peut donner le consentement par écrit, dans l'ordre :
de priorité indiqué a lP’article 164 cl-dessus.

Deans le cas des personnes frappées dlncapaclté'
légale, le consentement peut étre donné par le pére,
la mére ou le tuteur 1égal, selon le cas. -

Dans le cas des mineurs, le consentement est
donné par le pére ou, & défaut, par le tutéur légal.

Le consentement ne peut &tre exprimé qu’'aprés
que le .receveur, ou les personnes énoncées au para-.
graphe précédent, alent été informés, par le médecin
traltant, des risques médicaux encourus. . |

La transplantation de tissus oy d’organes humains
peut étre pratiquée sans le consentement visé aux
premier et deuxiéme alingas, -lorsque, en raison de
circonstances exceptionnelles, il n’est pas possible
de prendre contact, & temps, avec la famille ou lés
représentants légaux d’un receveur qui n’est pas .
en état d’'exprimer son consentement et. que tout
délai entrainerait son décés, cet état de- fait étant
confirmé par le médecin chef de service ‘et deux
témoins.

Art. 167 — Le prélévement et la transplantatlon de
tissus ou dorganes humains sont effectués par des
médecins et seulement dans des hépitaux autorisés.
a cette fin, par le ministre chargé de la santé.

Une commission medicale. créée spéclalement au
sein de la structure hospitaliére, décide de la nécessité
du prélévement ou de la transplantation et autorise
I'intervention. .

En cas de prélévement de tissus ou d’'organes
sur des personnes décédées, le décés doit avolr été
confirmé par, au moins, deu médecins membres de
la commission et par un médecin légiste : leurs
conclusions sont consignées dans un reglstre spécial.

Art. 168. — Les autopsies peuvent etre prathuées
dans les structures hospltalléres :

— & la requéte de l'autOrité pubuque dans un
cadre médlco -légal ;

— 3 la demande.du médecin spécialiste dans un
but scientifique.’

Les autopsies, dans un but scientlf!que, ‘peuvent ’
étre pratiquées dans le respect des dispositions pré- -
vues aux alinéas 2 et 3 de larticle 164 de la présento

| lol
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TITRE V

PRODUITS PHARMACEUTIQUES
ET APPAREILS MEDICO-TECHNIQUES

Chapitre I
Dispositions générales

_ Art. 169. — Au sens de la présente loi, les produits
pharmaceutiques comprennent les médicaments, les
réactifs blologiques, les produits chimiques offici-
naux, les produits galéniques, les objets de pansement
et tous .autres produits nécessaires a la médecine
humalne et vétérinaire,

Art. 170. -— On entend par médicament, toute
substance ou composition présentée comme possédant
des propriétés- curatives ou préventives a I'égard des

‘maladies humaines ou animales, tous produits pouvant

&tre administrés & I'nomme ou & l'animal en vue
d’établir un diagnostic médical ou de restaurer, corri-
ger, modifier leurs fonctions organiques.

Art. 171, — Sont également assimilés & des médi-
caments

- les produits d’hygiéne et produits cosmétiques
contenant des- substances vénéneuses & des doses
et concentrations supérieures a celles fixées par arrété
du ministre chargé de la santé ;

— les prodults diététiques ou destinés & l’alimen-
tation animale qui renferment des substances non
-alimentaires leur conférant des propriétés sur la
santé humaine.

Art. 172, — Tout médicament préparé & l’'avance.
présenté sous un conditionnement particulier et
caractérisé par une dénomination spéciale, est quali-
Iié «spécialité pharmaceutique ».

Art. 173. — Les. dpparells médico-techniques re-
.groupent les appareils utilisés pour les examens et
traltements médicaux et pour d’autres activités liées
aux soins médicaux, les prothéses dentaires et ortho~
pédiques, les auxiliaires optiques et acoustiques ainsi
que les appareils auxiliaires de locomotion.

! Chapitre II
Nomenclatures nationales
Art. 174. — Afin de protéger ou de rétablir la

santé des clitoyens, d’assurer l’exécution des cam- |

pagnes de prévention, de diagnostiquer et de traiter
les malades et de protéger la population contre
Yutilisation de médicaments non autorisés, les pra-
ticiens ne peuvent prescrire et utiliser que les produits
pharmaceutiques figurant sur les nomenclatures
nationales établies par la commission nationale de
nomenclature.

Art. 175. — Il est créé une commission nationale
de nomenclature dont la composition et le fonctlon-
nement’ sont fixés par v01e réglementaire.

Art. 176. — Il ne peut étre délivré au public, ni
‘fabriqué sur le territoire national, des médicaments
. & lusage de la médecine humaine ou d’appareils
médico- techniques autres que ceux inscrits & la

| nomenclature des produits pharmaceutiquesvoﬁ‘vb, 1a

nomenclature des appareils médico-techniques, agréés
par le ministre chargé de la santé, aprés avis con-
forme de la commission nationale de nomenclature
prévue a l'article 175 ci-dessus.

Art. 177. — 1l appartient au ministre concerné
d’inscrire les médicaments destinés & la médecine
véterinaire dans la nomenclature nationale, aprés
avis conforme de la commission nationale de
nomenclature.

" Les modalités d’application du présent article sont
définies par voie réglementaire

Art. 178. — 11 est Interdit de commercialiser,
d'utiliser ou d’expérimenter sur I’homme, des médi-
caments et produits biologiques & ‘usage humain,
sans l’autonsation du ministre chargé de la santé

Toute infraction aux dispositions du présent artlcie
sera punie conformément & la loi. ‘

Art. 179. — L’importation et la fabrication dés
médicaments et de produits blologiques destinés & &
recherche scientifique sont fixées par  vole régle~
mentalre, IS

Chapitre ITI

Acquisition des médicaments
et appareils médico-techniques

Art. 180. — Les médicaments prescrits par™les
medecins des secteurs sanitaires sont fournis gratul-
tement par les structures sanitaires publiques. aux
malades hospitalisés. Pour chaque catégorie de strud-
ture sanitaire, est arrétée une nomenclature par vofe

‘ réglementaire.

Art .181, — Tout médicament n’est délivré que- sur
présentation d’une prescription médicale, & I'excep-
tion de certains produits pharmeceutiques,. dont ‘18
liste est arrétée par voie réglementaire.

Art 182. — Sous réserve des dispositions de l'ar-
ticle 181 ci-dessus, les médicaments acquis a titre
onéreux, sur prescription médicale, donnent lieu &
remboursement, selon les conditions et taux fixés
par la législation et la réglementation en vigueur
en matiére d’assurances sociales.’

La liste des médicaments donnant lieu. rembour-
sement et de ceux dont les frais ne sont pas
remboursables, est établie par voie réglementaire

Art. 183. — Les conditions de {fourniture des: pro-
théses et des appareillages, par les structures sani-
taires publiques, sont fixées par vole réglementaire

Chapitre IV

Fabrication, importation et distribution
des médicaments

Art. 184. — Relévent des entreprises nationales 3

— la fabrication des produits phé.rmaceutiques,

sous réserve des exceptions prévues & larticle 187
cl-dessous ;
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-~ 1a fabrication des 'appai‘ells médico-techniques,
& Yexception de la prothése dentalre.

La préparation, l'importation et la distrioation
. aux pharmacles deds virus atténués ou non, sérums
thérapeutiques, toxines modifiées ou non et en
général, des divers produits d'origine microblenne ou
chimique définis, pouvant servir, sous une forme
quelconque, au dlagnostic & la prophylaxie ou a la
thérapeutique, ainsi que les allergenes, sont conflées
& une entreprise nationale. !

"Art. 185. — Les conditfons dans lesquelles sont
fabriqués les objets de pansement, les accessoires de

pharmacie, les produits galéniques et les. reactifs

_de laboratolrks, sont fixées par voie réglementaire.

Art. 186 — L'importation et la distribution en
" gros des produits pharmaceutiques relévent de %‘Etat,

Art. 187. - Les préparations officinales, les pré-
parations maglstrales et les spécialités pharmaceu-
tiques fabriguées dans les officines de pharmacie,
ne sont pas soumises aux dispositions des articies
184, 185 et 186 ci-dessus.

Chapitre V.

4

Le réseau pharmaceuttque

Art. 188 -, La distribution au détall des produits
pharmaceutiques est assurée, exclusivement, par des
‘unités de distribution spécialisées réparties & travers
"le territoire national, dans le cadre de la carte
“sanitalre.

Dans tous les cas, toute unité de distribution au
détail des produits pharmaceutiques, est placée sous
“la responsabilité d’un pharmacien.

.. Toutefols, les unités chargées, exclusivement, de la

distribution au détall des produits pharmaceutiques
& usage vétérinaire, sont placées sous la responsabilite
-d'un vétérinalre.

En outre, pour les pharmacies privées, le phar-
‘macien doit étre unique propriétaire et unique
gestionnaire du fond de commerce de la pharmacie
dont il a la res‘ponsabilité.

Art. 189. - Les pharmaciens sont tenus d'assurer
certalnes analyses biologiques,

Les modalités d’application du présent article
- sont définies par vole réglementaire.

Chapitre VI

Substances vénéneuses et stupéf:ants

Art. 190. — La production, le transport I'importa-
-tlon, l'exportation, la détention, l'offre, la cession,
lacquisition, Pemplol de substances ou plantes
* vénéneuses stupéfiantes et non stupéflantes, ainst
‘qQue 1a culture desdites Dlames sont ﬂxés ‘par vole
réglemen talro.

,populatlon par la

Art. 191. — La préparation, I'utilisation de radio-
élements artificiels, sous quelque forme que ce soit,
ne peuvent étre effectuées que par l'organisme ou
les personnes physiques ou morales spéclalement
autorisces & cet effet.

Art. 192. — 11 est interdit & tout importateur,
producteur ou fabricant d'essence pouvant servir a
la fabrication des boissons alcooliques, de procéder
a la vente ou & Voffre, & titre gratuit, desdits produits,
4 toute personne autre que les fabricants de
boissons ‘ayant qualité d'entrepositaire vis-a-vie de
I'administration des contributions indirectes, les
pharmaciens, les parfumeéurs et les organismes expor«~
tateurs directs.

La vente de ces produits en nature, sur le marché"
intérieur, est interdite & toutes ces categories, a.
I'exception des pharmaciens qui ne peuvent les
délivrer que sur ordonnances meédicales et dolvent.
Inscrire les prescriptions qui les: concement sur leur
registre de prescriptions.

Art. 193, — 11 sera établl, par vole réglementatre,
une liste exhaustive de tout produit ou article qui,
pour des raisons de santé publique, devra étre soumis
& homologation du ministre chargé de la sante.

Chapitre VII
Information médicale
Art. 194. — L’Information des personnels de santé
sur les produits pharmaceutiques ainsi qué sur tous

produits, objets, appareils et méthodes concernant
la santé, incombe au ministre chatgé de la santé.

Toutefols, cette information se fera conjointement
avec le ministre chargé. de l'agriculture pour tout
ce qul a tralt & la santé animale.

Les modalités o’ application du présent amcle sont
définies par vole réglementalre,

TITRE VI
LES PERSONNELS DE SANTE
~ Chapitre I

Ragles générales applicables
aux professions de santé

Section 1

) Tdches et activités des médecins, .
'des pharmaciens et des chirurgiens-dentistes

Art 195. — Les médecins, les pharmaciens et les
chirurgiens-dentistes sont tenus : .

~ de velller & 1a protection de la santé de la
fourniture de soins meédicaux
appropriés ;

— de participer 4 I'éducation sanitaire 3 .

-~ d’assurer la formation, le perfectionnement, le
recyclage des personnels de santé, et de partieiper

- & la recherche scientifique, conformément & ia
réglementation en vigueur,
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Section 2

Tdches et activités
des auxiliaires médicaul

- Art. 196. — Les auxiliaires médicaux sont chargés,
selon leur spécialité et sous la responsabilité d'un
médecin, dQ’'un pharmacien ou d'un chirurgien-
dentiste @ .

— de veiller au respect des traitements et soins
médicaux prescrits ;

- de controler 1'état et I'hygiéne corporeue des
malades de facon permanente ;

— de participer aux activités de prévention et
d’éducation sanitaire de la population ;

— de contribuer & la formation, au perfectionne-
ment et au recyclage des personnels de santé ;

— de participer & la recherche sclentifique dans
- des structures spécialisées ‘a cet effet, conformément
& la réglementation en vigueur.

Chapitre I

Conditions et régimes d’exercice
des professions de santé

Section 1

Conditions relatives auz médecins, aux pharmaciens
et aux chirurgiens-dentistes

Art. 1917, — L'exercice de la profession de médecin,
de pharmacien et de chirurgien-dentiste, est subor-
donné & une autorisation du mimstre chargé de la
santé, sous les conditions ci-aprés :

— &tre titulaire, suivant le cas, de Pun des diplomes
. algériens de docteur en médecine, de chirugien-
dentiste ou de pharmacien, ou d’'un titre étranger
reconnu équivalent ;

- — ne pas étre atteint d'une infirmité “ou d'un

état pathologique incompatible avec l'exercice de la
profession ; '
— ne pas avoir été 'objet d’'une peine infamante ;
-~ étre de nationalité algérienne. Il peut &tre
dérogé a cette condition sur la base des conventions
et accords passés par l'Algérie et par décision du
ministre chargeé de la santé.

Art. 198. — Nul ne peut exercer en qualité de.|

médecin spécialiste, de chirurgien-dentiste spécialiste
ou de pharmacien spécialiste, s’il ne justifie, en plus
des conditions requises & l'article 197 ci-dessus, d'un
diplome de spéctalité médicale ou d'un titre étranger
reconnu équivalent.

\

Art. 199, — Le médecin, le chirurgien-dentiste et le
pharmacien autorisé & exercer, prononce un serment
devant ses pairs, suivant des modahtés ﬂxées par

vole réglementaire.

Art. 200. — Durant Ia période du stage interné
des études de graduation, les étudiants en médecine,
en chirurgie-dentaire et en pharmacie, sont autorisés
& exercer, respectivement, la médecine, la chirurgie-
dentaire et la pharmacie dans les établissements
sanitaires publics, sous la responsabilité des prati-
ciens, chefs de structures. :

Section 2
Les régimes d’exercice

Art. 201. — Les médecins, les chirurgien-dentistes
et les pharmaciens, généralistes ou spécialistes, exer-
cent leur profession sous 'un des régimes suivants :

— en qualité de fonctionnaire & temps pleln ;
- & titre privé, sous réserve des dispositions de

‘1a lol n® 84-10 du 11 février 1984 relative au service

civil.

Art. 202. -~ Les conditlons d'installation pour
V'exercice de la profession, & titre privé, doivent viser,
en particulier, & réaliser une couverturé sanitaire
nationale équilibrée, et ce, dans le cadre de la cafte
sanitaire.

Les modalités d’application du présent article
sont fixées par voie réglementaire,

Section 3

Les régles d’exercice applicabdles
a Pensemble des médecins, des chirurgzens-dentistes
el des pharmaciens

Art. 203. — Les médecins et les chirurgiens=
dentistes sont tenus d’appliquer les schémas théra-
peutiques et les techniques deé diagnostic arrétés
pour certaines affections entrant dans le cadre des
programmes de santé.

Art. 204. — Le médecin et le chirurgien-dentiste
sont libres, chacun dans son domaine d’'activité, de
prescrire les médicaments inscrits dans le cadre de
la nomenclature nationale, sous réserve des dispo-
sitlons de l’article 203 ci-dessus.

Art. 205. — 11 est interdit & tout médecin, chirur-
gien-dentiste et pharmacien, dont le droit d’exercer
sa profession a été suspendu, de. donner des ¢onsul-
tatlons, de rédiger des ordonnances, de préparer des
médicaments, d’appliquer un traitement ou d’admi-
nistrer une quelconque méthode de traitement
relevant de la médecine ou de la pharmacle, en
qualité de meédecin, de chirurglen-dentiste ou de
pharmacien, sauf dans le cas ol il est indispensable
de donner des soins urgents de premiers secours.

Art. 206. — Les médecins, les chirurgiend-dentistes

‘et les pharmaciens sont tenus d’observer le secret

professionnel, sauf si les dispositions légales les en
délient expressément.

Art. 207. — Les médecins, les chirurgiens-dentistes
et les pharmaclens sont tenus d’exercer leur profes-.
sion sous leur ldentité 1égale.

Bectlon 4

L'exercice, a titre privé, des médecins,
des chirurgiens-dentistes et des pharmaciens

Art. 208. — Les activités de santé exercées 3 titre
privé sont assurées dans des cabinets dentaires, des
officines pharmaceutiques, des cabinets de consulta-
tions et de solns, des laboratoires d’analyses médi-
cales, d'optique médicale et de lunetterie “-a
prothése: médicale.
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La nature et I'lmportance des équipements néces--
saires aux activités de santé exercées & titre privé
et définles & l'allnéa ci-dessus, sont fixées par vole
réglementalre.

Art. 209. — Les médeclins, les chirurgiens-dentistes
et les pharmaciens sont tenus d’assurer le service
de garde, selon des modalités fixés par le ministre
chargé de la santé, sous peine de sanctions admi-
nistratives.

Art. 210. — Bous réserve des dispositions de I'ar-
ticle 206 ci-dessus, les médecins, chirurgiens-den-
tistes et pharmaciens sont tenus de déférer aux
‘ordres de réquisition de I'autorité publigue.

Art. 211, — Les tarifs des actes accomplis par les
meédecins, les ¢chirurgiens-dentistes et les pharmaciens,
sont fixés par vole réglementaire.

Le non respect de la tarification entraine des
sanctions conformément aux dispositions légales et
réglementaires.

Art. 212. — 11 est Interdit & quiconque, n’exercant
pas légalement la profession, de recevoir tout ou
partie d’honoraires ou de bénéfices provenant de
Pactivité professionnelle, a titre privé, d’un médecin,
d’un chirurgien-dentiste ou d’un pharmacien.

Art. 213. — Dans les limites de leur qualification,
Jes médecins, les pharmaciens et les chirurgiens-den-
tistes sont tenus d’établir un fichier de leurs
malades, de conserver les archives et de fournir les
certificats, attestations et renseignements épidémio-
logiques prescrits par les lois et réglements.

Section 5

L’exercice illégal
des professions médicales

Art. 214, — Sous réserve des dispositions de l’ar-
ticle 196 de la présente lol, exerce lllégalement la
médecine, la chirurgie-dentaire ou la pharmacie :

— toute personne qul exerce une activité de
médecin, de chirurgien-dentiste ou de pharmacien,
pe remplissant pas les conditions fixées 2 I'article 197
de 1a présente lol ou pendant la durée d’une inter-
diction 4’ exercer;

— toute personne qui prend part habituellement,
-moyennant rétribution ou non, méme en présence
d’un. médecin ou d'un chirurgien-dentiste, a I'éta-
blissement d'un diagnostic, au traitement de maladies
ou d’affections chirurgicales ou dentaires, congéni-
tales ou acquises, réelles ou supposées, par actes
personnels, consultations verbales ou écrites ou par
tous autres procédés quels qu’ils solent, sans remplir
les conditions fixées aux articles 197 et 198 de la
présente lol

— toute personne qul exerce dans une structure
ganitalre puklique ou privée, sans avoir été autorisée
par décislon du ministre chargé de la santé ;

—_— Quiconque, quoique muni du dipléome requis,
préte son concours aux personnes visées aux alinéas
4 &) € cl-dessus et s'en faly le complice,

Serction 6

Les locauz a usage de la médecine,
de la chirurgie dentaire et de la pharmacie

Art. 215. — Les locaux A usage de la médecine, de
la chirurgle dentaire et de la pharmacie dolvent
obéir aux normes de prescription de construction,
d’hygiéne et de sécurité et d'équipement fixées par
vole réglementaire.

Art. 216. — Tout changement dans la destination
des locaux & usage meédical, dentaire ou pharma-
ceutique est soumis & l'autorisation. écrite préalable
du ministre chargé de la santé.

L’Etat exerce le droit de préemption en cas de
transaction,

Sectlon 7

Conditions relatives & la profession
d’auziliaire médical

Art. 217. — L’exercice en qualité d’auxiliaire mé-
dical est subordonné & une autorisation du ministre
chargé de la santé, dans les conditions cl-aprés :

-~ avoir recu une formatlon conforme aux pro-
grammes arrétés par vole réglementaire et avoir
obtenu le diplome sanctionnant cette formation ou
posséder un titre reconnu équivalent ;

— ne pas é&tre atteint d’'une Infirmité ou d’une
affection pathologique iIncompatible avec l’exercice
de la profession ’

— ne pas avolr été l'objet d'une pelne infamante ;
— @&tre de nationalité algérienne.

Art. 218. — L’exercice A titre privé en qualité
d’auxiliaire médical est subordonné & une autorisation
du ministre chargé de la santé, pour les personnes
remplissant les conditions visées'a I’article 217 ci-
dessus et qul auront satisfait & la durée du service
civil,

Art. 219. — Exerce Iillégalement la profession
d’auxiliaire médical, quiconque ne remplit pas les
conditions prévues & l'article 2i7 de la présente loi.

Art. 220. — Les dispositions des articles 214 et 217
cl-dessus ne s’appliquent pas, durant la derniére
année de formation :

— aux étudiants en sclences médicales, en chirur-
gle-dentaire et en pharmacie ;

— aux éléves des é&tablissements de formation,
alnsl qu'aux auxiliaires médicaux qui agissent sous
le contrdle d’'un médecin, d’'un chirurgien-dentiste
ou d’'un pharmacien,

Art. 221. — Les auxiliaires médicaux exercent leurs
activités sous leur idendité légale et leur appellation, -
et selon leur qualification, dans les limites de leurs
attributions,
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Art. 222. — Les auxiliaires médicaux sont tenus :

~ d’agir dans les limites strictes déterminées en
fonction de leur qualification ;

— de limiter leur intervention & la prescription
ou l'indication recue du médecin, du chlrurgien -den-
tiste ou du pharmacien ;

~— de faire appel immédiatement & V’intervention
d’un médecin, d’'un chirurgien-dentiste ou d'un
pharmacien, lorsque, pendant I’exercice de leur
actlvité, se produisent ou risquent de se produire
des complications dont le traitement n’entre pas
dans le cadre des compétences qui leur sont assignées.

Art. 223. — Les tarifs des actes accomplis par les
auxlliaires médicaux sont fixés par voie réglementaire.

Art. 224, — Dans les limites de leurs qualifications,
1es auxiliaires médicaux sont tenus d’établir un fichier
des malades, de fournir les renseignements et docu-
ments statistiques sanitaires en rapport avec leur
activite,

. Art. 225, — 11 est interdit aux auxiliaires médicaux :

— de modifier les prescriptions qu’ils ont la charge
d’'exécuter,

— d’annoncer ou d’appliquer des procédés techni-
ques ou thérapeutiques autres que ceux qui sont
enseignés dans les programmes nationaux de forma-
tion.

. ® .

‘Art. 226. — Les auxiliaires médicaux sont tenus au
respect du secret professionnel, sauf si des disposi-
tions légales les en délient expressément.

Art. 227. — Obligation est faite aux auxiliaires
médicaux de se perfectionner et de participer aux
cours et stages de recyclage quorganise le ministre
chargé de la santé, selon des modalités fixées par voie
réglementaire.

TITRE VII

FINANCEMENT DE LA SANTE

" ‘Art. 228. — Le financement des services publics de
santé est assuré par I'Etat.

Les services publics de santé sont également finan-
cés par les organismes de sécurité sociale, suivant des
critéres et des proportions fixés par la léglsla,tion et
1a réglementation en vigueur.

Art. 229. — Les entreprises et administrations con-
courent au filnancement de la santé, dans le cadre des
actions programmeées conformément A& la législation
et & la réglementation relatives aux ceuvres soclales.

Art. 230. — Les collectivités locales participent au
 financement des programmes de prévention, d’hygiéne
et d’éducation sanitaire, conformément & la législa-
tion et & la réglementation en vigueur.

Art. 231. — Les bénéficiaires de soins peuvent étre
sppelés a contribuer au financement des dépenses de
santé, dans le respect des dispositiohs de l’article 22
de la présente loi. .

Les modalités d’application du présent article sont
fixées par voie réglementaire.

Art. 232, — La pwrticipation des organismes de
sécurité soclale au financement de réalisations a .
caractére sanitaire s’insére dans le plan national de
développement de la santé, et est soumise aux proceé-
dures en vigueur en matiéres d’'investissments pla-
nifiés.

Les modalités d’application du présent article sont

‘définies par voie réglementaire.

Art. 233, — Les entreprises, les organismes publies
et les collectivités locales peuvent étre appelés, égale-
ment, & concourir au financement de réalisations &
caractére sanitaire, selon les procédures en vigueur
en matiere d’investissements planifiés; -

TITRE VIII
DISPOSITIONS PENALES

Chapttre I

Dispositions pénales relativés
aux personnels de santé

"Art, 234, — L'exercice 111égal de la médecine, de 1&
chirurgie-dentaire, de la pharmacle, des professions
d’auxiliaire meédical, tel que défini aux articles 214
et 219 de la présente loi est puni des peines prévues
4 larticle 243 du code pénal. v S |

Spd

Art. 235. — L’inobservation de 1'obligation du secret

professionnel prévue aux article 206 et 226 de la pré-

sente.loi, expose son ou ses auteurs aux . sanctions
prévues & l'article 301 du code pénal,

Art, 236. — Le refus de déférer aux réquisitions
de T'autorité publique établies et notifiées dans les
formes réglementaires, telles que prévues & larticle
210 de la présnte loi, est puni conformément aux dis-
positions de l'article 422 ter du code pénal.

Art. 237, — Les Infractions -aux dispositions des
articles 207 et 221 de la présente loi sont punies des
peines prévues aux articles 243 et 247 du code pénal.

Art, 238. — Sous peine des dispositions de larticte
226 du code pénal, il est interdit & tout médecin,
chirurgien-dentiste, pharmacien ¢t auxiliaire médical,
dans l'exercice de ses fonctioms, de certifier faus-
sement et sciemment pour favoriser ou nuire délibére~
ment & une personne physigque ou morale,

Art. 239. — Toute négligence et toute faute profes-
slonnelle commise par le médecin, le chirurgien-den-
tiste, le pharmacien et I'auxiliaire médical dans ’exer-~
cice ou a l'occasion de ses fonctions, et qui affecte
Iintégrité physique ou la santé, cause une incapaicité
permanemnte, met en danger la vie ou provoque  le
décés d’'une personne, est poursuivie conformément
aux dispositions des articles 288 et 289 du code pénal,
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Art. 240. — Sans préjudice des sanctions adminis-
tratives, est punie d’'une amende de 1.000 & 3.000 DA
toute infraction aux dispositions des articles 211 et
223 de la présente lol.

En cas de récidive, la sanction est portée au double.

Chapitre 11

Dispositions pénales relatives
aux produits pharmaceutiques

~ Art. 241, — Sont punis d'un emprisonnement de
deux (2) mols & deux (2) ans et d’une amende de 2.000
& 10.000 DA, ou de l'une de ces deux peines,
ceux qui ont contrevenu aux dispositions de l'article
190 de la présente lol en ce qul concerne les substances
vénéneuses non stupéfiantes.

Art. 242. — Sont punis d’'un emprisonnement de
deux (2) & dix (10) ans et d’'une amende de 5.000 &
10.000 DA, ou de 'une des deux peines, ceux qut ont
contrevenu aux dispositions des réglements prévus a
P'article 190 de la présente loi, en ce qul concerne les
Bubstancs vénéneuses classées comme stupéfiants.

Art. 243. — Sont punis d’une réclusion de dix (10) &
fngt (20) ans et d’une amende de 5.000 & 10.000 DA,
ceux qui ont illicitement fabriqué, préparé, trans-
formé, importé, passé en transit, exporté, entreposé,
fait le courtage, vendu, expédié, transporté ou mis des
stupéfiants dans le commerce sous quelque forme que
ce soit. :

La tentative d'une de ces infractions réprimées par
I'alinéa précédent est punie comme le délit consommaé.

Il en est de méme de ’association ou de 'entente
en vue de commettre ces infractions.

Les pelnes prévues aux allnéas précédents peuvent
étre prononcées, alors méme que les divers actes qui
constituent les éléments de V'infraction ont été acom-
plis dans des pays différents.

Art. 244, — Sont punis d’'un emprisonnement de
deux (2) & dix (10) ans et d’'une amende de 5.000 &
60.000 DA, ou de 'une de ces deux peines :

1) ceux qul ont facllité & autrul l'usage des'dites
substances ou plantes mentionnées & I’article 243 ci-
dessus, 4 titre onéreux ou a titre gratuit, soit en pro-
curant dans ce but un local, soit par tout autre
moyen ;

2) ceux qui, au moyen d’ordonnances fictives ou
@'ordonnances de complalsance, se sont fait délivrer
ou ont tenté de se falre délivrer lesdites substances
ou plantes,

3) ceux qui, connalssant le catactdre fictif ou de
eomplaisance de ces ordonnances, ont, sur [a présen-
tatlon qui leur en aura été faite, délivre lesdites
substances ou plantes.

Lorsque l'usage desdites substances ou plantes a
té facllité & un mineur, ou lorsque ces substeances ou
plantes ont été délivrées dans les conditions prévues
au 3eéme alinéa ci-dessus, la peine d'emprisonnment
sera de cing (5) & dix (10) ans.

Art. 245. — Sont punis d’un emprisonnement de
deux (2) mois & un (1) an et d'une amende de 500
4 5.000 DA, ou de 'une de ces deux peines, ceux qui ont,
de mantiére illicite, fait usage de 'une des substances
ou plantes elassées comme stupéfiants.

Art. 248. — En cas de condamnation pour infrae-
tions prévues au articles 242, 243, 244 et 245 de la
présente loi, les tribunaux :

~— peuvent prononcer la peine d’interdiction des
droits civiques pendant une durée de cing (5) a dix
(10) ans ;

-~ peuvent prononcer I'Interdiction, pendant une
durée de cing (5) ans au plus, d’exercer la profession
sous couvert de laquelle le délit a été perpétré ;

— dolvent se prononcer sur 'interdiction de séjour,
dans les conditions prévues & [Particle 12 du code
pénal ;

— dolvent prononcer le retrait du passeport ainsi
que, pour une durée de trois (3) ans au plus, la
suspension du permis de conduire,

— doivent ordonner la confiscation des substances
et des plantes salisies ;

— doivent ordonner la confiscation des meubles,
Installations, ustensiles et tout autre moyen ayant
servi & la fabrication et au transport des substances
ou plantes, sous réserve des droits des tlers.

Art. 247. — Les pelnes prévues aux artleles 241 4 245
de la présente lol sont portées au double en cas de
récidive.

Art. 248. — Lorsque le caractére de 'une des Infrac-
tlons prévues aux articles 243 et 244 de la présente
lol est de nature & porter atteinte & la santé morale
du peuple algérien, la peine capitale peut &tre pro«
noncée.

Art. 249. — L’action publique n’est pas exercés
& l'égard des personnes qui se sont conformées au
traltement médical qui leur a été prescrit et 'ont
sulvi jusqu’a son terme.

De méme, 'action publique n’est pas exercée A
I’égard des personnes ayant fait un usage illicite de
stupéfiants, lorsqu’il est établli qu’elles se sont sou-
mises, depuis les faits qui leur sont reprochés, 4 une
cure de désintoxication ou a une ' surveillance mé-
dicale.

Dans tous les cas prévus au présent article, la con-
fiscation des substances et des plantes saisjes est pro-
noncée, s’il y a lieu, par ordonnance du président du
tribunal, sur la réquisition du procureur de la Répu-
blique.

Art. 250. — Les personnes Incylpées du délit prévu
4 l'article 245 ci-dessus, lorsqu’il a été établi qu’elles
relévent d'un traitement médical, peuvent étre as-
treintes, par ordonnance du juge d’instruction ou du
Juge des enfants, & subir une cure de désintoxication .
accompagnée de toute mesure de survelllance ma-
dicale et de réadaptation appropiiée & leur état,
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L’exécution de l'ordonnance prescrivant cette cure
se fournit apres la cloture de 'information.et, en tout
état de cause, jusqu'a ce que les juridictions de juge-
‘ment en alent décldé autrement.

Art. 251, — La juridiction de jugement peut as-
treindre les personnes, désignées & l'article précé-
dent, & subir une cure de désintoxication, notamment
en confirmant l'ordonnance visée & I'article précédent
ou en prolongeant ses effets. Les déclsions de 1a juri-
diction de jugement sont exécutoires par provision.

Torsqu'll a &té falt application des dispositions
prévues 3 l'article 250 cl-dessus et au premier alinéa
du présent article, la juridiction salsie pourra ne pas
prononcer les pelnes prévues par larticle 245 de la
présente lol,

Art. 252. — Ceux qul se soustralent A I'exécution
#'une décision ayant ordonné la cure de désintoxica-
tion, seront punis des pelnes prévues & l'article 245
sans préjudice, le cas échéant, d’une nouvelle appli-
cation des articles 250 et 251 cl-dessus.

Art. 253, — La cure de désintoxlication prévue par
fes articles précédents est suivie solt dans un établis-
sement spéclalisé, soit & titre externe sous surveil-
lance médicale.

L’autorité judiclaire sera informée, par le médecin
$raitant, du déroulement et du résultat de la cure.

Un arrété conjoint du ministre de l'intérieur, du
ministre de la justice et du ministre chargé de la
santé fixe les conditions de déroulement de la cure.

Art. 254. — En cas de poursultes exercées pour I'un
des délits prévus aux articles 242 a 244 ci-dessus, le
juge d’instruction ou la juridiction de jugement peut
ordonner, a titre provisoire, pour une durée de six (6)
mois au plus, la fermeture de tout hotel, malson
meublée, pension, débit de boissons, restaurant, club,
cercle, leu de spectacle, de leurs annexes ou tout lieu
quelconque ouvert-au public ou utilisé par le pubiie,
oll ont ét& commis ces délits par l'exploitant ou avec
8a complicité,

Cette fermeture peut faire 'objet de renouvellement
dans les mémes formes et durée que celle prévues &
l'alinéa précédent.

Art. 255. — Les décisions de fermeture, de renouvel-
lement et de main-levée de fermeture, prononcées, par
le juge d’instruction, peuvent faire l'objet d'un
recours devant la chambre d’accusation dans un délal
de 24 heures, aprés leur exécution ou leur notification
aux parties intéressées. '

Les décisions de fermeture, de renouvellement ou de
main-levée de fermeture, rendues par la juridiction
de jugement saisie, peuvent faire l'objet de recours,

conformément aux dispositions du code de procédure |

pénale.

Art. 256. — En cas de condamnation de 'exploitant
a'un des locaux visés A l'article 254 ci-dessus, le tri-

bunal peut ordonner la fermeture pour une durée de
six (8) mols & deux ans et, le cas échéant, prononcer
le retrait de la licence d’exploitation,

Art. 257. — Quiconque contrevient & I'interdiction
d’exercer sa profession, prononcée en veriu de l'all~
néa 2 de Particle 248 ci-dessus, est puni d’'un emprison-
nement de trols (3) mois & deux (2) ans et d'une
amende de 500 & 2.000 DA, ou de l'une de ces deux
peines. ‘

Art. 258. — Sans préjudice des dlspositions prévues
par le code pénal, sont punis d’'un emprisonnement
d’'un (1) an 2 trols (3) ans et d'une amende de 5.000
4 10.000 DA, ou de 'une de ces deux peines, ceux qui,
par un moyen quelconque, ont provoqué l'un des
délits prévus et réprimés par les articles 242, 243, 244
et 245 de la présente lol, alors méme que cette provoe
cation n’a pas été sulvie d'effet.

En cas d’incitation au moyen d'écrit, de son ou
d’images Introduits ou diffusés de l’étranger et recus
en Algérie, les poursuites énoncées & 1alinéa précédent
s'appliquent, conformément aux dispositions énoncées
dans le code pénal.

Art. 259. — Les tribunaux peuvent prononcer 'inter«
dictlon du territoire algérien, pour une durée d'un (1y
an & dix (10) ans, contre tout étranger condamné
pour les délits prévus par les articles 242, 243, 244 ed
245 de la présente lol. '

Cette interdiction peut &tre définitive pour les délits
prévus & l'article 243 ci-dessus.

Art. 260. — Toute infraction'aux dispositions légise
latives ou réglementaires relatives aux radio-éléments
artificiels, sera punie d’un emprisonnement de quinze
(15) jours & trois (3) mols et d'une amende de 2.000
4 6.000 DA, ou de 'une de ces deux pelnes.

Art. 261. — Toute Infraction aux dispositions 1égisla=
tives ou réglementaires relatives aux essences pou-
vant servir 2 la fabrication de boissons alcoollsées,
sera punie d’une amende de 500 & 10.000 DA et
d’un emprisonnement de deux mois & un an, ou de
I'une de ces deux peines.

En cas de récidive, le minimum et le maximum des
peine prévues par le présent article sont portés au
double.

En outre, le tribunal peut prononcer la fermeture
définitive de I'établissement et la confiscation des
marchandises et matériel.

Dans tous les cas, les délinquants peuvent faire
I'objet de privation de drolts civiques pendant un an
au moins et cing (5) ans au plus.

Art. 262. — Toute infraction aux dispositions Telse
tives aux abortifs est punie d’un emprisonnement de
six (6) mols & deux {2) ans et d’'une amende de 1.00Q
4 3.000 DA, ou de I'une de ces deux peines,



140

JOURNAL OFFICIEL DE LA REPUBLlQUE ALGERIENNE

17 févriar 1985

Les tribunaux ordonnent, dans tous les cas, la con-
Yiscation des remédes, substances, instruments et
objets salsis.

Ils peuvent, en outre, prononcer, 3 I’égard du con-
damné, la suspension temporaire ou Yincapacité
d'éxercer la profession 3 l'occasion de laquelle le délit
& été commis,

Art. 263. — Est puni d’'une amende de 500 & 1.000 DA
et, en cas de récidive, d’'une amende de 1.000 & 5.000
DA et d'un emprisonnement de six (6). mois & deux (2)
ans, quiconque se livre, dans un but lucratif, au com-
merce du sang humain, de son plasma et de leurs
dérivés.

Art. 264. — Toute infraction A la réglementation de
1a publicité sur des produits et établissements phat-
maceutiques, est punie d’'une amende de 500 3 1.000
DA et, en cas de récidive, d'une amende de 1.000 &
2.000 DA.

Sont passibles des mémes peines, quel que solt le
mode de publicité utilisé, ceux qui tirent profit d'une
publicité irréguliére et les agents de diffusion de cette
publicité.

Art. 265. — Quiconque contrevient aux dispositions |

relatives & la publicité sur les radio-éléments artifi-
clels, est puni d’une amende de 1.000 DA et, en cas de
récidive, d’'une amende de 5.000 A.

Dans ce dérni'er cas, le trilbunal peut Interdir la
vente du produit dont la publicité a été faite en vio-
lation dudit article.

Chaplitre Il

Dispositions pénales relatives
& la santé publique et A 1’épidémiologie

Art. 266. — Les Infractlons aux régles et aux normes
de salubrité, d’hygiéne et de prévention générale,
entrainent, sous réserve des sanctions disciplinaires et
administratives, des sanctions pénales, conformément
& la législation en vigueur et, notamment, aux articles
441 bis, 442 bis et 443 bis du code pénal.

TITRE IX
DISPOSITIONS FINALES

Art. 267. — Les dispositions relatives 4 la déontoe
logle seront fixées ultérieurement.

Art. 268. — Sont abrogées 3

— l'orddnnance n° 76-79 du 23 octobre 1976 pore
tant code de la santé publique ;

— Pordonnance n° 73-65 du 28 décembre 1973 por-
tant médecine gratuite dans les secteurs sanitaires J

— l'ordonnance n°® 75-9 du 17 février 1975 relative
4 la répression du trafic et de 'usage illicite des subs=
tances vénéneuses et stupéfiants.

Art. 269, — La présente lol sera publiée au Journal
officiel de la République algérienne démocratique et
populaire.

Fait & Alger, le 16 février 1985.
Chadli BENDJEDID

snprimerle Officielie Aiger 7, 9 ot 13 Avenue Abdelkader Benbarek
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