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Цель работы — рассмотрение проблем, возникающих при ненадлежащем оказании медицинских услуг и при-
влечении к гражданско-правовой и уголовно-правовой ответственности за эти действия медицинских орга-
низаций системы здравоохранения Российской Федерации и медицинских работников за ненадлежащее оказа-
ние медицинских услуг. 
В российском законодательстве закреплено право пациента пожаловаться на ненадлежащее оказание меди-
цинских услуг как при обращении в государственную медицинскую организацию, так и при получении меди-
цинской помощи в частных структурах системы здравоохранения. Проблема привлечения к гражданско-пра-
вовой и уголовно-правовой ответственности за ненадлежащее оказание медицинской помощи в российском 
здравоохранении стоит уже достаточно длительное время, тем не менее сегодня она выходит на передний 
план, несмотря на попытки совершенствования законодательного регулирования этого вопроса. Авторами 
сделан вывод о том, что с целью достижения качественной медицинской услуги необходимо не только соблю-
дение требований к исполнителю, обеспечиваемое лицензированием медицинской деятельности и аккреди-
тацией медицинских специалистов, но и установление требований к самой деятельности медицинских ра-
ботников. Так, ненадлежащим должно считаться оказание медицинских услуг, если они оказываются с нару-
шением требований, предъявляемых к субъекту, и оказываются ненадлежащим способом, т. е. с нарушением 
требований, которые необходимо соблюдать медицинским работникам.
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The purpose of this work is to consider the problems arising from the improper provision of medical services and bringing 
to civil and criminal liability for these actions of medical organizations and medical workers. The author investigates the 
issues of bringing to responsibility for violations related to improper provision of medical care in medical organizations of 
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Введение

В российском законодательстве закреплено пра-
во пациента пожаловаться на ненадлежащее оказа-
ние медицинских услуг как при обращении в госу-
дарственную медицинскую организацию (МО), так 
и при получении медицинской помощи (МП) в 
частных структурах системы здравоохранения. Со-

гласно положениям ст. 4 Федерального закона от 
21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья 
граждан в Российской Федерации» (ФЗ-323) одним 
из ключевых принципов охраны здоровья населе-
ния является надлежащее качество МП.

В настоящее время ответственность МО и меди-
цинских работников (МР) гражданского-правового 
и уголовно-правового характера вызывает интерес 
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со стороны специалистов медицинской сферы и по-
требителей медицинских услуг в связи с потребно-
стью в соблюдении прав граждан в сфере охраны 
здоровья и обеспечения государственных гарантий 
оказания МП. Проблема привлечения к граждан-
ско-правовой и уголовно-правовой ответственно-
сти за ненадлежащее оказание МП в российском 
здравоохранении стоит уже достаточно длительное 
время, тем не менее сегодня она выходит на перед-
ний план, несмотря на попытки совершенствования 
законодательного регулирования этого вопроса. 
Это объясняется, на наш взгляд, следующими фак-
торами: недостаточной развитостью нормативно-
правовой системы государственного регулирова-
ния в сфере здравоохранения, слабо развитой систе-
мой экспертизы качества МП, стремительно разви-
вающимися технологиями в области медицины, по-
явлением новых методов и подходов к лечению. 
Именно поэтому вопросам привлечения к юридиче-
ской ответственности за ненадлежащее оказание ме-
дицинских услуг в настоящее время уделяется боль-
ше внимания, чем в прошлые годы, обусловливая 
актуальность рассмотрения этой темы.

Цель настоящей работы заключается в рассмо-
трении проблем, возникающих при ненадлежащем 
оказании медицинских услуг и привлечении к граж-
данско-правовой и уголовно-правовой ответствен-
ности за эти действия МР.

Материалы и методы
При рассмотрении порядка оказания медицин-

ских услуг и процедуры привлечения к гражданско-
правовой и уголовно-правовой ответственности 
МО и МР за ненадлежащее оказание медицинских 
услуг автором были изучены нормативно-правовые 
акты, регулирующие порядок оказания МП в Рос-
сии   1. Автором использованы материалы исследова-
ний [1] и работы российских экспертов, рассматри-
вающих юридическую ответственность в сфере 
здравоохранения [2—4]. При написании статьи ав-
тор опирался на теоретические и логические методы 
исследования.

Результаты
Взаимодействие исполнителей и потребителей 

медицинских услуг в сфере охраны здоровья граж-
дан в России строится на строгом соблюдении по-
ложений ФЗ-323. Этот документ регламентирует 
права и обязанности граждан в сфере охраны здо-
ровья и определяет ряд гарантий при получении 
МП, устанавливает права и обязанности МО и МР, 
ведущих деятельность в сфере охраны здоровья на-
селения.

Рассмотрим понятия, закрепленные в норматив-
ных правовых актах, регулирующих отношения в 
сфере охраны здоровья граждан в России.

Согласно положениям законодательства, меди-
цинская деятельность — это профессиональная дея-
тельность по оказанию МП, проведению медицин-
ских экспертиз, медицинских осмотров и медицин-
ских освидетельствований, санитарно-противоэпи-
демических (профилактических) мероприятий и 
профессиональная деятельность, связанная с транс-
плантацией (пересадкой) органов и (или) тканей, 
обращением донорской крови и (или) ее компонен-
тов в медицинских целях.

Под МП понимается комплекс мероприятий, 
ставящих своей целью поддержание и/или восста-
новление здоровья граждан и включающих предо-
ставление медицинских услуг надлежащего каче-
ства.

Медицинская услуга — это вмешательство меди-
цинского характера или комплекс медицинских 
вмешательств, направленных на профилактику, ди-
агностику и лечение заболеваний, медицинскую ре-
абилитацию и имеющих самостоятельное закончен-
ное значение.

МР — это сотрудник МО, который имеет специ-
альное медицинское образование, подтвердил свою 
квалификацию путем сертификации или аккредита-
ции и в профессиональные обязанности которого 
входит осуществление медицинской деятельности, 
либо индивидуальный предприниматель, который 
самостоятельно осуществляет медицинскую дея-
тельность на основании лицензии.

Пациент — это человек, обратившийся за МП и 
являющийся потребителем медицинских услуг, не-
зависимо от наличия/отсутствия у него заболева-
ния.

Каждый гражданин имеет право на охрану свое-
го здоровья, обеспечиваемое сохранением безопас-
ных экологических условий, организацией благо-
приятных условий на рабочем месте, поддержанием 
оптимального окружения в быту и на отдыхе и реа-
лизацией продуктов питания, соответствующих 
установленным стандартам качества, доступности 
лекарственных препаратов, а также получением МП 
надлежащего качества.

В п. 21 ст. 2 ФЗ-323 сказано, что качество МП ха-
рактеризуется совокупностью параметров, завися-
щих от своевременности оказания МП, правильно-
сти выбора способов профилактики, диагностики, 
лечения и реабилитации при оказании МП и степе-
ни достижения запланированного результата.

Законодательством Российской Федерации пред-
усмотрено, что МО и МР несут ответственность за 
нарушение прав в сфере охраны здоровья, причине-
ние вреда жизни и/или здоровью граждан при ока-
зании МП.

Вред, причиненный жизни и/или здоровью па-
циента при получении МП, подлежит возмещению 
МО в порядке, установленном законодательством 
РФ. Возмещение вреда не освобождает МР от при-
влечения их к юридической ответственности. По-

1 Постановление Правительства РФ от 04.10.2012 № 1006 «Об 
утверждении Правил предоставления медицинскими организация-
ми платных медицинских услуг». URL: http://www.consultant.ru/
document/cons_doc_LAW_136209/
feeb50fc9703d15d935a859ee3d7258a8b2d85d5; Закон РФ от 07.02.1992 
№ 2300—1 (ред. от 05.12.2022) «О защите прав потребителей». URL: 
https://www.consultant.ru/document/cons_doc_LAW_305/
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этому вред, который может быть причинен пациен-
ту вследствие потребления медицинских услуг не-
надлежащего качества в МО, когда МР не состоит в 
договорных отношениях с пациентом, подлежит 
возмещению и регулируется деликтными нормами 
Гражданского кодекса РФ.

На МР в процессе оказания МП возлагается 
большая ответственность. С одной стороны, это не-
обходимость выполнить свой профессиональный 
долг перед больным и сделать все возможное для 
выздоровления пациента, с другой стороны — со-
блюсти требования, установленные законодатель-
ством для исключения последствий недобросовест-
ной работы. Виды юридической ответственности 
МР перечислены на рис. 1.

Остановимся более подробно на привлечении 
МР к гражданско-правовой и уголовно-правовой 
ответственности за ненадлежащее оказание МП 

ввиду того, что юридическая от-
ветственность в виде админи-
стративного, материального или 
дисциплинарного наказания 
имеет распространение во всех 
сферах деятельности, а ненадле-
жащее качество медицинских 
услуг имеет непосредственную 
связь с такими видами юридиче-
ской ответственности, как граж-
данско-правовая и уголовно-пра-
вовая.

Так, согласно результатам ис-
следования, рассмотренного в 
рамках VI Международного сам-
мита MIR «Менеджмент в диа-
гностике», за период с 01.01.2016 
по 01.01.2019 в судах общей 
юрисдикции на рассмотрении 
находились 10 737 гражданских 
дел о защите прав потребителей в 
сфере оказания МП ненадлежа-
щего качества. Из этого числа по 
состоянию на 01.01.2019 рассмо-
трено более половины (5674) дел. 
По количеству поданных исков 
лидерами являются Санкт-Пе-
тербург и Ленинградская об-
ласть (в производстве находи-
лось 1377 дел, из которых завер-
шены 432), а также Москва и Мо-
сковская область (рассматрива-
лись 538 дел, из них завершен-
ных — 294) [1].

Статистические данные сви-
детельствуют о том, что с каж-
дым годом растет количество 
гражданских исков, увеличива-
ясь ежегодно на 15%. Анализ 
данных показывает, что объем 
возбуждаемых исков достаточно 
велик, если принять во внима-
ние, что в России всего 600 тыс. 

врачей, и имеются данные только по делам, связан-
ным с законом о защите прав потребителей. В то 
же время имеется уголовная практика, сопрово-
ждающаяся, как правило, еще и гражданским ис-
ком.

На каждые 100 претензий от потребителей меди-
цинских услуг до рассмотрения доходит лишь деся-
тая часть, большая часть исков удовлетворяются в 
досудебном порядке. Данные показывают, что в 26% 
случаев гражданские дела о защите прав потребите-
лей в сфере медицинских услуг сопровождались ре-
грессным требованием МО к МР.

По нашему мнению, имеющий тенденцию к стре-
мительному росту поток исков со стороны пациен-
тов, столкнувшихся с некачественными медицин-
скими услугами, наряду с большим количеством ре-
грессных исков к медицинским специалистам вы-
двигают на первый план вопрос о необходимости 

Рис. 1. Виды ответственности МР.
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обязательного страхования профессиональной от-
ветственности МР.

Исследование причин уголовных дел, возбуждае-
мых в связи с ненадлежащим оказанием МП, пока-
зало, что из 1791 возбужденных в 2016—2017 гг. уго-
ловных дел против специалистов с высшим меди-
цинским образованием, большая часть (94%) каса-
лись работников государственного сектора системы 
здравоохранения и распределились, как указано на 
рис. 2.

По большей части объектами уголовного пресле-
дования со стороны пациентов, столкнувшихся с 
ненадлежащим оказанием МП, являются врачи хи-
рургического профиля, врачи анестезиологи-реани-
матологи и врачи акушеры-гинекологи.

Обсуждение
Несмотря на тот факт, что оказание МП с точки 

зрения законодательного уровня относится к ока-
занию услуг, регулируемых нормативно-правовыми 
документами о защите прав потребителей, вопросы 
привлечения к ответственности МР при выявлении 
случаев нарушения прав пациента, представляют 
собой сложный и спорный момент для оценки дей-
ствий МО в целом и МР, в частности. Особенно-
сти гражданско-правовой и уголовно-правовой 
ответственности МР в настоящее время затрудня-
ют установление факта ненадлежащего оказания 
МП.

Оказание медицинских услуг ненадлежащего ка-
чества предусматривает наступление ответственно-
сти как МР, так и МО. В то же время представляет 
проблему процесс доказывания причинно-след-
ственной связи между действиями МР и причине-
нием вреда потребителю медицинской услуги ввиду 
специфических особенностей медицинской дея-
тельности и необходимости наличия специальных 
знаний в медицинской сфере у экспертов [2].

Для установления признаков 
вины в действиях медицинских 
специалистов сотрудникам след-
ственных органов, как правило, 
рекомендовано назначать прове-
дение судебно-медицинской экс-
пертизы (СМЭ), основной зада-
чей которой стоит получение от-
вета на вопрос: установлена ли 
взаимосвязь (однозначная и до-
казуемая) между манипуляциями 
врача и последствиями для паци-
ента. В компетенцию следователя 
также входят право поставить 
перед экспертами и ряд дополни-
тельных вопросов, раскрываю-
щих обстоятельства действий МР.

Рост количества преступле-
ний в медицинской сфере спо-
собствовал созданию в след-
ственных органах Российской 
Федерации отделов, укомплекто-
ванных штатными судебно-меди-

цинскими экспертами, которые проводят первич-
ную оценку виновности медиков и занимающихся 
расследованием врачебных ошибок. Такой подход, 
однако, не исключает возможности судебных орга-
нов назначать повторные СМЭ с целью уточнения 
спорных моментов, возникающих на стадии судеб-
ного следствия. Очень часто встречаются случаи, 
когда появляются дела с противоречащими друг 
другу результатами экспертиз.

Сегодня входит в юридическую практику пору-
чение судов на проведение СМЭ организациям, ко-
торые находятся за пределами региона проживания 
или осуществления деятельности МР с целью сни-
зить влияние медицинских специалистов на мнение 
судебно-медицинских экспертов, несмотря на то, 
что, согласно положениям законодательства о СМЭ, 
специалисты, проводящие экспертизу, всегда долж-
ны быть независимы в принятии своих решений.

Исходя из вышеизложенного, можно заключить, 
что при доказывании случая ненадлежащего оказа-
ния МП необходимо учитывать следующее [3]:

1) при установлении факта врачебной ошибки 
необходимо обладать специальными познани-
ями;

2) иметь доказательства нарушения прав пациен-
та со стороны МО;

3) следует доказать, что присутствуют нарушения 
в части оформления медицинской документа-
ции.

Заключение
Проведенное исследование вывод о том, что с це-

лью достижения качественной медицинской услуги 
необходимо не только соблюдение требований к ис-
полнителю, обеспечиваемое лицензированием ме-
дицинской деятельности и аккредитацией МР, но и 
установлением требований к самой деятельности 
МР. Так, ненадлежащим должно считаться оказание 

Рис. 2. Причины привлечения к уголовно-правовой ответственности МР.
Источник: [1].
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медицинских услуг, если они оказываются с нару-
шением требований, предъявляемых к субъекту, и 
оказываются ненадлежащим способом, т. е. с нару-
шением требований, которые необходимо соблю-
дать МР [4].

Таким образом, хотелось бы отметить, что ошиб-
ки допускаются во все времена и в любой сфере дея-
тельности. Сфера здравоохранения не является ис-
ключением, деятельность МО, к сожалению, не 
всегда приводит к запланированным результатам в 
отношении охраны здоровья пациента, иногда слу-
чается и неспециальное причинение вреда жизни и 
здоровью больного. Поэтому при совершении вра-
чебных ошибок к ответственности должны привле-
каться как МО, так и МР не должны избегать ответ-
ственности за свои деяния в соответствии с установ-
ленной виной.

Авторы заявляют об отсутствии внешних источников финансиро-
вания при проведении исследования.
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