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Основные законы, определяющие 
политику государства в области 

охраны здоровья граждан: 
• ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в 

РФ»
• Закон РФ «О трансплантации органов и (или) 

тканей человека»
• Закон РФ «О донорстве крови и ее 

компонентов»
• ФЗ РФ «Об иммунопрофилактике 

инфекционных болезней»
• ФЗ «О предупреждении распространения 

туберкулеза»



• ФЗ «О предупреждении распространения в 
Российской Федерации заболевания, 
вызываемого вирусом иммунодефицита 
человека (ВИЧ – инфекции)»

• Закон РФ «О психиатрической помощи и 
гарантиях прав граждан при ее оказании»

• ФЗ «О наркотических средствах и 
психотропных веществах»

• ФЗ «Об обязательном медицинском 
страховании в Российской Федерации»



Задачами законодательства 
Российской Федерации об охране 

здоровья граждан являются:
• 1) определение ответственности и компетенции Российской 

Федерации, субъектов Российской Федерации по вопросам охраны 
здоровья граждан в соответствии с Конституцией Российской 
Федерации и федеральными законами, а также определение 
ответственности и компетенции органов местного самоуправления 
по вопросам охраны здоровья граждан;
2) правовое регулирование в области охраны здоровья граждан 
деятельности предприятий, учреждений и организаций независимо 
от формы собственности, а также государственной, 
муниципальной и частной систем здравоохранения;
3) определение прав граждан, отдельных групп населения в 
области охраны здоровья и установление гарантий их соблюдения;
4) определение профессиональных прав, обязанностей и 
ответственности медицинских и фармацевтических работников, 
установление гарантий их социальной поддержки.



Основные принципы охраны 
здоровья граждан:

• 1) соблюдение прав человека и гражданина в области 
охраны здоровья и обеспечение связанных с этими 
правами государственных гарантий;
2) приоритет профилактических мер в области охраны 
здоровья граждан;
3) доступность медико-социальной помощи;
4) социальная защищенность граждан в случае утраты 
здоровья;
5) ответственность органов государственной власти и 
органов местного самоуправления, предприятий, 
учреждений и организаций независимо от формы 
собственности, должностных лиц за обеспечение прав 
граждан в области охраны здоровья.



Основные права граждан при 
оказании им медицинской помощи:

• На выбор врача и 
медицинской организации 



• Профилактику, диагностику, лечение, 
медицинскую реабилитацию в медицинской 
организации в условиях, соответствующих 

санитарно-гигиеническим требованиям.





•Получение консультаций врачей-
специалистов



• Пациент имеет право на облегчение 
боли, связанной с заболеванием и (или) 

медицинским вмешательством, 
доступными методами и лекарственными 

препаратами
• Медицинским работникам запрещено 

осуществление эвтаназии, т.е. ускорение 
по просьбе пациента его смерти какими-

либо действиями (бездействием) или 
средствами, в том числе  прекращение 

искусственных мероприятий по 
поддержанию жизни пациента.



• Получение лечебного питания в случае 
нахождения пациента на лечении в 

стационарных условиях



• Защиту сведений, составляющих 
врачебную тайну



•Отказ от медицинского 
вмешательства

• Необходимым предварительным 
условием медицинского вмешательства 
считают информированное 
добровольное согласие пациента на 
медицинское вмешательство на 
основании предоставленной 
медицинским работником в доступной 
форме полной информации:



Доступная полная информация:
1) О целях и методах оказания 

медицинской помощи, связанном с 
ней риске;

2) Возможных вариантах медицинского 
вмешательства и его последствиях;

3) Предполагаемых результатах 
оказания медицинской помощи.



• Возмещение вреда, причиненного здоровью 
при оказании ему медицинской помощи



• Допуск к нему адвоката или законного 
представителя для защиты своих прав



• Допуск к пациенту священнослужителя, а в 
случае нахождения пациента на лечении в 

стационарных условиях – на 
предоставление условий для отправления 
религиозных обрядов, проведение которых 

возможно в стационарных условиях.



Планирование семьи и регулирование 
репродуктивной функции человека



Осуществляется путем:

1) Искусственного прерывания 
беременности;

2) Медицинской стерилизации;
3) Искусственного оплодотворения и 

имплантации эмбриона.



Искусственное прерывание 
беременности 

1) По желанию женщины: срок 
беременности до 12 недель;

2) По социальным показаниям – до 22 
недель;

3) По медицинским показаниям и с 
согласия женщины – не имеет 
значения срок беременности.



Медицинская стерилизация
• Специальное вмешательство с целью 

лишения человека способности к 
воспроизводству потомства или как метод 

контрацепции;
• Может быть проведена только по письменному 

заявлению гражданина не моложе 35 лет или 
имеющего не менее двух детей;

• При наличии медицинских показаний и 
согласии гражданина – независимо от возраста 
и наличия детей.



Искусственное оплодотворение и 
имплантация эмбриона:

• Имеют право совершеннолетние 
женщины детородного возраста;

• Осуществляется в лицензированных 
учреждениях при наличии письменного 
согласия супругов (одинокой женщины)



Ответственность медицинских 
работников за причинение вреда 

здоровью граждан



• Юридическая ответственность – это 
установленные законом меры воздействия 
на правонарушителя, содержащие 
неблагоприятные для него последствия, 
применяемые государственными органами 
в порядке, установленном государством.

• Вред, причиненный жизни и (или) 
здоровью граждан при оказании 
медицинской помощи, возмещает 
медицинская организация в объеме и 
порядке, установленном законодательством 
РФ.



Ответственность медицинских 
работников регламентирована:

• ФЗ РФ «Об основах охраны здоровья 
граждан в Российской Федерации»

• Гражданским кодексом РФ (ГК РФ)
• Трудовым кодексом РФ (ТК РФ)
• Уголовным кодексом РФ (УК РФ)
• Кодексом об административных 

правонарушениях (КоАП РФ)



Уголовная ответственность:
• Ст. 124 УК РФ «Неоказание помощи больному» ( при 

наступлении тяжкого или средней тяжести вреда 
здоровью потерпевшего)

• Медицинский работник вправе отказаться от оказания 
помощи в случаях:

• Болезни, препятствующей оказанию помощи;
• Отсутствия соответствующего технического 

обеспечения  (лекарств, инструментов, оборудования);
• Наличие крайней необходимости (оказание помощи 

другому тяжело пострадавшему)
• Нахождения в трудовом отпуске;
• Отсутствия у медицинского работника необходимых 

навыков.



• Получение медицинским работником путем 
вымогательства незаконного вознаграждения 
от гражданина за оказание медицинской 
услуги, входящей в круг его служебных 
обязанностей.



Преступления в сфере медицины:
• Незаконное помещение лица в 

психиатрический стационар
• Принуждение к изъятию органов или тканей 

человека для трансплантации;
• Заражение другого лица ВИЧ – инфекцией;
• Незаконное производство аборта;
• Незаконная выдача либо подделка рецептов или 

иных документов;
• Причинение смерти по неосторожности и т.д.



Гражданско-правовая 
ответственность

• Как правило, субъектом гражданско-
правовой ответственности считают 
медицинскую организацию – работодателя, 
которая отвечает за вред, причиненный его 
работником при исполнении трудовых, 
служебных, должностных обязанностей перед 
конкретным пациентом.

• Вред возмещается в виде штрафа или пени.



Административная ответственность 

1) За нарушение законодательства о труде и 
правил по охране труда;

2) Нарушение санитарно-гигиенических и 
санитарно-противоэпидемиологических 
правил и норм;

3) Незаконное приобретение или хранение 
наркотических средств в небольших 
размерах либо потребление наркотических 
средств без назначения врача



Ответственность

• Дисциплинарная
• Возникает при 

неисполнении 
работником 
возложенных на 
него  трудовых 
обязанностей

• Материальная
• Возникает за 

ущерб, 
причиненный 
работником 
организации



Права и социальная защита 
медицинских и 

фармацевтических работников



Ст. 54 ФЗ «Об основах охраны 
здоровья граждан в РФ»

• Право на занятие медицинской и 
фармацевтической деятельностью в РФ 
имеют лица, получившие высшее, среднее 
медицинское или фармацевтическое 
образование в РФ, имеющие диплом и 
специальное звание, а также сертификат 
специалиста и лицензию на осуществление 
медицинской или фармацевтической 
деятельности.



• Право на занятие частной 
медицинской практикой имеют 
лица, получившие диплом о высшем 
или среднем медицинском 
образовании, сертификат специалиста 
и лицензию на медицинскую 
деятельность.



• Право на занятие народной медициной 
обладают граждане РФ, получившие 
диплом целителя, выдаваемый органами 
исполнительной власти субъектов РФ в 
области здравоохранения.

• Народная медицина – это методы 
оздоровления, профилактики, диагностики 
и лечения, основанные на опыте многих 
поколений людей, утвердившиеся в 
народных традициях и не 
зарегистрированные в порядке, 
установленном законодательством РФ.



В соответствии со ст. 63 «Основ», 
медицинские и фармацевтические 

работники имеют право:

o Обеспечение их деятельности в соответствии с 
требованиями охраны труда;

o Работу по трудовому договору (контракту), в том 
числе за рубежом;

o Защиту своей профессиональной чести и 
достоинства;

o Получение квалифицированных категорий в 
соответствии с достигнутым уровнем 
теоретической и практической подготовки;



o Совершенствование профессиональных знаний;
o Переподготовку при невозможности выполнять 

профессиональные обязанности по состоянию 
здоровья, а также в случаях высвобождения 
работников в связи с сокращением численности 
или штата, ликвидации предприятий, 
учреждений и организаций;

o Страхование профессиональной ошибки, в 
результате которой причинен вред или ущерб 
здоровью гражданина, не связанный с 
небрежным или халатным выполнением ими 
профессиональных обязанностей.



Спасибо за внимание!


