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Понятие врачебной тайны

Действующее законодательство относит к врачебной тайне

сведения о факте обращения гражданина за оказанием

медицинской помощи, состоянии его здоровья и диагнозе, иные

сведения, полученные при его медицинском обследовании и

лечении. Данное понятие предусмотрено ч. 1 ст. 13 Федерального

закона от 21.11.2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья

граждан в Российской Федерации» (далее – Закон № 323-ФЗ).



Общие основания для разглашения врачебной тайны

1. При экстренном медицинском вмешательстве, когда больной

не может выразить свою волю. Решение о медицинском

вмешательстве принимает консилиум врачей. Если его

невозможно собрать, — лечащий или дежурный врач.

2. Внутри или между медорганизациями. Например, если

пациенту нужна консультация специалистов или лечащий врач

решил созвать консилиум.

3. При угрозе распространения инфекционных заболеваний,

массовых отравлениях и поражениях



4. По запросу органов дознания и следствия, суда, прокуратуры

или уголовно-исполнительной системы. В запросе должна быть

указана цель: расследование или судебное разбирательство,

прокурорский надзор, исполнение уголовного наказания и

контроль за поведением осужденного условно, с отсрочкой

наказания или освобожденного условно-досрочно. Иначе

требование незаконно.

5. По запросу из полиции в отношении наркомана.

6. Для контроля в системе социального страхования и контроля

качества и безопасности меддеятельности.



7. Пациент пострадал от насильственных действий.

8. По запросу из военкомата, кадровой службы или военно-

врачебной комиссии.

9. При расследовании профзаболевания, несчастного случая на

производстве, в учебном заведении, на тренировке.



Сведения, относящиеся к врачебной тайне, не могут

предоставляться без согласия гражданина иным лицам, за

исключением определенных законом случаев, в т.ч. и после

смерти гражданина. Однако в 2020 году практика применения

законодательства, регламентирующего порядок предоставления

сведений, составляющих врачебную тайну, претерпела серьезные

изменения, в связи с рассмотрением спорных ситуаций

Конституционным Судом РФ.



До 2020 года норма ч. 2 ст. 13 Закона № 323-ФЗ, согласно которой

не допускалось разглашение сведений, составляющих врачебную

тайну, в том числе после смерти человека, лицами, которым они

стали известны при обучении, исполнении трудовых,

должностных, служебных и иных обязанностей, за исключением

прямо прописанных в законе случаев, трактовалась однозначным

образом.



В случаях, прямо не указанных в законе, медучреждения не

предоставляли соответствующую информацию в адрес лиц,

которые ее запрашивали. Как правило, споры возникали в связи с

обращениями родственников, которые не могли получить

запрашиваемые сведения. Однако практика в таких случаях была

однозначна и суды был на стороне медиков.



Пример.

Женщина обратилась с иском к руководителю скорой медицинской помощи о

признании права на получение информации, ссылаясь на то, что её родная

сестра была госпитализирована в реанимацию ожогового отделения. Во время

нахождения сестры в указанном лечебном учреждении истцу не

предоставляли полную, определённую и исчерпывающую информацию,

касающуюся лечения, жизни и здоровья её сестры, не давали повидаться

сестрам, что вызвало у истца сомнения в оказываемой помощи, беспокойство,

опасения по поводу здоровья и жизни сестры.



Суды отказали в удовлетворении требований. Право

родственника получить информацию не предусмотрено в перечне

случаев разглашения сведений, составляющих врачебную тайну,

поименованных в ст. 13 Закона № 323-ФЗ, без согласия

гражданина. Поэтому отказ предоставить информацию был

правомерным (определение Московского городского суда от

26.09.2017 года по делу № 33-34737/2017).



В 2020 году практика изменилась. Конституционный Суд РФ

принял к рассмотрению жалобу гражданки, которая не смогла

получить в медицинском учреждении копии медицинских

документов ее умершего супруга. Учреждение отказало со

ссылкой на врачебную тайну. Умерший при жизни не оформлял

согласия на получения сведений его супругой, в

информированном согласии супруга не была указана в качестве

лица, имеющего право на получение соответствующей

информации.



Суды общей юрисдикции отказали в удовлетворении требований

о предоставлении медицинской документации. При этом суды

отметили, что по поводу смерти мужчины было возбуждено

уголовное дело, в рамках которого супруга признана

потерпевшей. Таким образом, супруга имеет право знакомиться с

материалами уголовного дела, в т.ч. истребованной в рамках дела

медицинской документацией.



Рассмотрев дело, КС РФ признал ряд положений Закона № 323-ФЗ не

соответствующими Конституции в той мере, в какой в системе действующего

правового регулирования неопределенность их нормативного содержания не

позволяет определить условия и порядок доступа к медицинской

документации умершего пациента его супруга (супруги), близких

родственников (членов семьи) и (или) иных лиц, указанных в его

информированном добровольном согласии на медицинское вмешательство.

Иными словами, КС РФ указал, что в действующем законодательстве должен

быть механизм предоставления родственникам соответствующей медицинской

документации, сам по себе абсолютный запрет ущемляет права граждан.



Впредь до внесения в законодательство необходимых изменений, вытекающих

из указанного Постановления, медицинским организациям надлежит по

требованию супруга (супруги), близких родственников (членов семьи)

умершего пациента, лиц, указанных в его информированном добровольном

согласии на медицинское вмешательство, предоставлять им для ознакомления

медицинские документы умершего пациента, с возможностью снятия своими

силами копий (фотокопий), а если соответствующие медицинские документы

существуют в электронной форме - предоставлять соответствующие

электронные документы. При этом отказ в таком доступе может быть признан

допустимым только в том случае, если при жизни пациент выразил запрет на

раскрытие сведений о себе, составляющих врачебную тайну (постановление

Конституционного Суда РФ от 13 января 2020 г. № 1-П, далее –

Постановление № 1-П).



Иными словами, КС РФ фактически внес императивный запрет

на отказ в предоставлении сведений, составляющих врачебную

тайну, в отношении родственников. Теперь отказать можно

только в случае, если умерший при жизни выразил

соответствующий запрет.



Интересно, что ранее, в 2015 году в аналогичной ситуации КС

РФ отказал принять жалобу к рассмотрению, однако заложил

основу для последующего изменения правоприменительной

практики.

Так, заявитель также указывал, что нормы Закона № 323-ФЗ не

позволяют ему как родственнику умершей супруги получить

сведения, относящиеся к врачебной тайне, поскольку супруга при

жизни согласия на предоставление такой информации не дала.



При этом КС РФ сослался на практику Европейского суда по правам человека.

Так, Европейский Суд считает в принципе допустимым разглашение

информации, составляющей врачебную тайну, третьим лицам при условии,

что причины, обосновывающие такое вмешательство в тайну частной

жизни, являются убедительными и достаточными, а предпринимаемые меры -

пропорциональными преследуемой законной цели (постановление от 25

февраля 1997 года по делу «Z. против Финляндии», постановление от 27

августа 1997 года по делу «M.S. против Швеции» и др.). В постановлении от 6

июня 2013 года по делу «Авилкина и другие против России» Европейский Суд

по правам человека напомнил, что интерес пациента и общества в целом в

защите конфиденциальности медицинских данных может быть перевешен

интересом в расследовании и преследовании преступлений, а также гласности

судебного разбирательства, если доказано, что эти интересы имеют более

серьезное значение.



По мнению КС РФ, рассматриваемый вопрос находится в сфере

компетенции федерального законодателя, задачей которого и

является поиск баланса между затрагиваемыми интересами

различных граждан (Определение Конституционного Суда РФ от

9 июня 2015 г. № 1275-О).



Во исполнение Постановления КС РФ № 1-Пбыл принят

Федеральный закон от 02.07.2021 N 315-ФЗ "О внесении

изменений в Федеральный закон "Об основах охраны здоровья

граждан в Российской Федерации« (далее – Закон № 315-ФЗ).



Изменения, внесенные 315-ФЗ в действующее законодательство:

Ч. 3 ст. 13 Закона № 323-ФЗ в старой
редакции:
С письменного согласия гражданина
или его законного представителя
допускается разглашение сведений,
составляющих врачебную тайну,
другим гражданам, в том числе
должностным лицам, в целях
медицинского обследования и
лечения пациента, проведения
научных исследований, их
опубликования в научных изданиях,
использования в учебном процессе и
в иных целях.

Ч. 3 ст. 13 Закона № 323-ФЗ в старой редакции:
Разглашение сведений, составляющих врачебную
тайну, другим гражданам, в том числе
должностным лицам, в целях медицинского
обследования и лечения пациента, проведения
научных исследований, их опубликования в
научных изданиях, использования в учебном
процессе и в иных целях допускается с
письменного согласия гражданина или его
законного представителя. Согласие на
разглашение сведений, составляющих
врачебную тайну, может быть выражено также в
информированном добровольном согласии на
медицинское вмешательство.



С письменного согласия гражданина или его законного представителя допускается
разглашение сведений, составляющих врачебную тайну, другим гражданам, в том
числе должностным лицам, в целях медицинского обследования и лечения пациента,
проведения научных исследований, их опубликования в научных изданиях,
использования в учебном процессе и в иных целях.

Разглашение сведений, составляющих врачебную тайну, другим гражданам, в том
числе должностным лицам, в целях медицинского обследования и лечения пациента,
проведения научных исследований, их опубликования в научных изданиях,
использования в учебном процессе и в иных целях допускается с письменного согласия
гражданина или его законного представителя. Согласие на разглашение сведений,
составляющих врачебную тайну, может быть выражено также в информированном
добровольном согласии на медицинское вмешательство.

Ч. 3.1 ст. 13 Закона № 323-ФЗ 
в старой редакции:
отсутствует

Ч. 3.1 ст. 13 Закона № 323-ФЗ в новой редакции:
После смерти гражданина допускается разглашение
сведений, составляющих врачебную тайну, супругу
(супруге), близким родственникам (детям, родителям,
усыновленным, усыновителям, родным братьям и родным
сестрам, внукам, дедушкам, бабушкам) либо иным лицам,
указанным гражданином или его законным
представителем в письменном согласии на разглашение
сведений, составляющих врачебную тайну, или
информированном добровольном согласии на
медицинское вмешательство, по их запросу, если
гражданин или его законный представитель не запретил
разглашение сведений, составляющих врачебную тайну.



С письменного согласия гражданина или его законного представителя допускается
разглашение сведений, составляющих врачебную тайну, другим гражданам, в том
числе должностным лицам, в целях медицинского обследования и лечения пациента,
проведения научных исследований, их опубликования в научных изданиях,
использования в учебном процессе и в иных целях.

Разглашение сведений, составляющих врачебную тайну, другим гражданам, в том
числе должностным лицам, в целях медицинского обследования и лечения пациента,
проведения научных исследований, их опубликования в научных изданиях,
использования в учебном процессе и в иных целях допускается с письменного согласия
гражданина или его законного представителя. Согласие на разглашение сведений,
составляющих врачебную тайну, может быть выражено также в информированном
добровольном согласии на медицинское вмешательство.

П. 5 ч. 5 ст. 19 Закона № 323-ФЗ в старой 
редакции:
Пациент имеет право на получение
информации о своих правах и
обязанностях, состоянии своего здоровья,
выбор лиц, которым в интересах пациента
может быть передана информация о
состоянии его здоровья.

П. 5 ч. 5 ст. 19 Закона № 323-ФЗ в новой
редакции:
Пациент имеет право на получение
информации о своих правах и обязанностях,
состоянии своего здоровья, выбор лиц,
которым в интересах пациента может быть
передана информация о состоянии его
здоровья, в том числе после его смерти.



С письменного согласия гражданина или его законного представителя допускается
разглашение сведений, составляющих врачебную тайну, другим гражданам, в том
числе должностным лицам, в целях медицинского обследования и лечения пациента,
проведения научных исследований, их опубликования в научных изданиях,
использования в учебном процессе и в иных целях.

Разглашение сведений, составляющих врачебную тайну, другим гражданам, в том
числе должностным лицам, в целях медицинского обследования и лечения пациента,
проведения научных исследований, их опубликования в научных изданиях,
использования в учебном процессе и в иных целях допускается с письменного согласия
гражданина или его законного представителя. Согласие на разглашение сведений,
составляющих врачебную тайну, может быть выражено также в информированном
добровольном согласии на медицинское вмешательство.

Ч. 7 ст. 20 Закона № 323-ФЗ в старой редакции:
Информированное добровольное согласие на
медицинское вмешательство или отказ от
медицинского вмешательства содержится в
медицинской документации гражданина и
оформляется в виде документа на бумажном
носителе, подписанного гражданином, одним из
родителей или иным законным представителем,
медицинским работником, либо формируется в
форме электронного документа, подписанного
гражданином, одним из родителей или иным
законным представителем с использованием
усиленной квалифицированной электронной
подписи или простой электронной подписи
посредством применения единой системы
идентификации и аутентификации,

П. 5 ч. 5 ст. 19 Закона № 323-ФЗ в новой редакции:
Информированное добровольное согласие на
медицинское вмешательство или отказ от
медицинского вмешательства содержится в
медицинской документации гражданина и
оформляется в виде документа на бумажном
носителе, подписанного гражданином, одним из
родителей или иным законным представителем,
медицинским работником, либо формируется в
форме электронного документа, подписанного
гражданином, одним из родителей или иным
законным представителем с использованием
усиленной квалифицированной электронной
подписи или простой электронной подписи
посредством применения единой системы
идентификации и аутентификации,



С письменного согласия гражданина или его законного представителя допускается
разглашение сведений, составляющих врачебную тайну, другим гражданам, в том
числе должностным лицам, в целях медицинского обследования и лечения пациента,
проведения научных исследований, их опубликования в научных изданиях,
использования в учебном процессе и в иных целях.

Разглашение сведений, составляющих врачебную тайну, другим гражданам, в том
числе должностным лицам, в целях медицинского обследования и лечения пациента,
проведения научных исследований, их опубликования в научных изданиях,
использования в учебном процессе и в иных целях допускается с письменного согласия
гражданина или его законного представителя. Согласие на разглашение сведений,
составляющих врачебную тайну, может быть выражено также в информированном
добровольном согласии на медицинское вмешательство.

а также медицинским работником с
использованием усиленной
квалифицированной электронной подписи.
Информированное добровольное согласие
на медицинское вмешательство или
отказ от медицинского вмешательства
одного из родителей или иного законного
представителя лица, указанного в части 2
настоящей статьи, может быть
сформировано в форме электронного
документа при наличии в медицинской
документации пациента сведений о его
законном представителе.

а также медицинским работником с
использованием усиленной
квалифицированной электронной подписи.
Информированное добровольное согласие
на медицинское вмешательство или отказ от
медицинского вмешательства одного из
родителей или иного законного
представителя лица, указанного в части 2
настоящей статьи, может быть
сформировано в форме электронного
документа при наличии в медицинской
документации пациента сведений о его
законном представителе.



С письменного согласия гражданина или его законного представителя допускается
разглашение сведений, составляющих врачебную тайну, другим гражданам, в том
числе должностным лицам, в целях медицинского обследования и лечения пациента,
проведения научных исследований, их опубликования в научных изданиях,
использования в учебном процессе и в иных целях.

Разглашение сведений, составляющих врачебную тайну, другим гражданам, в том
числе должностным лицам, в целях медицинского обследования и лечения пациента,
проведения научных исследований, их опубликования в научных изданиях,
использования в учебном процессе и в иных целях допускается с письменного согласия
гражданина или его законного представителя. Согласие на разглашение сведений,
составляющих врачебную тайну, может быть выражено также в информированном
добровольном согласии на медицинское вмешательство.

При оформлении информированного добровольного
согласия на медицинское вмешательство гражданин или
его законный представитель вправе определить лиц,
которым в интересах пациента может быть передана
информация о состоянии его здоровья, в том числе после
его смерти. Действие данных требований в отношении
способа подписания информированного добровольного
согласия на медицинское вмешательство или отказа от
медицинского вмешательства в форме электронного
документа может быть изменено в отношении
участников экспериментального правового режима в
сфере цифровых инноваций в соответствии с программой
экспериментального правового режима в сфере
цифровых инноваций, утверждаемой в
соответствии с Федеральным законом от 31 июля 2020
года № 258-ФЗ "Об экспериментальных правовых
режимах в сфере цифровых инноваций в Российской

Федерации".



С письменного согласия гражданина или его законного представителя допускается
разглашение сведений, составляющих врачебную тайну, другим гражданам, в том
числе должностным лицам, в целях медицинского обследования и лечения пациента,
проведения научных исследований, их опубликования в научных изданиях,
использования в учебном процессе и в иных целях.

Разглашение сведений, составляющих врачебную тайну, другим гражданам, в том
числе должностным лицам, в целях медицинского обследования и лечения пациента,
проведения научных исследований, их опубликования в научных изданиях,
использования в учебном процессе и в иных целях допускается с письменного согласия
гражданина или его законного представителя. Согласие на разглашение сведений,
составляющих врачебную тайну, может быть выражено также в информированном
добровольном согласии на медицинское вмешательство.

Ч. 4 ст. 22 Закона № 323-ФЗ в
старой редакции:
Пациент либо его законный
представитель имеет право
непосредственно знакомиться с
медицинской документацией,
отражающей состояние его
здоровья, в порядке,
установленном
уполномоченным федеральным
органом исполнительной
власти, и получать на основании
такой документации
консультации у других
специалистов.

Ч. 4 ст. 22 Закона № 323-ФЗ в новой редакции:
Пациент либо его законный представитель имеет право
непосредственно знакомиться с медицинской документацией,
отражающей состояние его здоровья, и получать на основании
такой документации консультации у других специалистов. Супруг
(супруга), близкие родственники (дети, родители, усыновленные,
усыновители, родные братья и родные сестры, внуки, дедушки,
бабушки) либо иные лица, указанные пациентом или его
законным представителем в письменном согласии на
разглашение сведений, составляющих врачебную тайну, или
информированном добровольном согласии на медицинское
вмешательство, имеют право непосредственно знакомиться с
медицинской документацией пациента, в том числе после его
смерти, если пациент или его законный представитель не
запретил разглашение сведений, составляющих врачебную
тайну. Порядок ознакомления с медицинской документацией
пациента устанавливается уполномоченным федеральным
органом исполнительной власти.



С письменного согласия гражданина или его законного представителя допускается
разглашение сведений, составляющих врачебную тайну, другим гражданам, в том
числе должностным лицам, в целях медицинского обследования и лечения пациента,
проведения научных исследований, их опубликования в научных изданиях,
использования в учебном процессе и в иных целях.

Разглашение сведений, составляющих врачебную тайну, другим гражданам, в том
числе должностным лицам, в целях медицинского обследования и лечения пациента,
проведения научных исследований, их опубликования в научных изданиях,
использования в учебном процессе и в иных целях допускается с письменного согласия
гражданина или его законного представителя. Согласие на разглашение сведений,
составляющих врачебную тайну, может быть выражено также в информированном
добровольном согласии на медицинское вмешательство.

Ч. 5 ст. 22 Закона № 323-ФЗ в
старой редакции:
Пациент либо его законный
представитель имеет право по
запросу, направленному в том
числе в электронной форме,
получать отражающие
состояние здоровья пациента
медицинские документы (их
копии) и выписки из них, в том
числе в форме электронных
документов. Порядок и сроки
предоставления медицинских
документов (их копий) и
выписок из них устанавливаются
уполномоченным федеральным
органом исполнительной власти.

Ч. 5 ст. 22 Закона № 323-ФЗ в новой редакции:
Пациент либо его законный представитель имеет право по
запросу, направленному в том числе в электронной форме,
получать отражающие состояние здоровья пациента медицинские
документы (их копии) и выписки из них, в том числе в форме
электронных документов. Супруг (супруга), близкие родственники
(дети, родители, усыновленные, усыновители, родные братья и
родные сестры, внуки, дедушки, бабушки) либо иные лица,
указанные пациентом или его законным представителем в
письменном согласии на разглашение сведений, составляющих
врачебную тайну, или информированном добровольном
согласии на медицинское вмешательство, имеют право получать
медицинские документы (их копии) и выписки из них, в том
числе после его смерти, если пациент или его законный
представитель не запретил разглашение сведений, составляющих
врачебную тайну. Порядок и сроки предоставления медицинских
документов (их копий) и выписок из них устанавливаются
уполномоченным федеральным органом исполнительной власти.



Даже до вступления в силу Закона № 315-ФЗ с учетом Постановления № 1-П

практика уже изменилась и родственники могут получить для ознакомления

медицинскую документацию в отношении умерших.



Пример.

Гражданин, являющийся должником по кредиту, скончался. Для получения

страховой выплаты его супруге необходимо было получить медицинский

документ, содержащий информацию о дате первичного установления

диагноза, либо иной медицинский документ, содержащий информацию обо

всех обращениях умершего за медицинской помощью. Однако медицинская

документация предоставлена не была со ссылкой на положения Закона № 323-

ФЗ о врачебной тайне.

Суд удовлетворил требования со ссылкой на Постановление № 1-П. Отказ

предоставить документацию был признан незаконным (решение Московского

районного суда г. Калининграда от 18.03.2020 года по делу № 2-828/2020).



Помимо указанного основания, сформулированного в судебной

практике, в 2020-2021 гг. Закон № 323-ФЗ был дополнен иными

основаниями для предоставления сведений, составляющих

врачебную тайну. Так, согласно внесенным Федеральным

законом от 22 декабря 2020 г. № 438-ФЗ изменениям,

разглашение сведений, составляющих врачебную тайну, без

согласия гражданина осуществляется в целях информирования

органов внутренних дел:



а) о поступлении пациента, который по состоянию здоровья, возрасту или

иным причинам не может сообщить данные о своей личности;

б) о смерти пациента, личность которого не установлена.



Для исполнения указанных требований по информированию Минздрав

разработал проект Приказа «Об утверждении Порядка информирования

медицинскими организациями органов внутренних дел в случаях,

установленных пунктом 5 части 4 статьи 13 Федерального закона «Об основах

охраны здоровья граждан в Российской Федерации». Согласно проекту

Приказа, при поступлении пациента, о котором необходимо сообщить, а также

в случае смерти пациента, личность которого не установлена, медицинский

работник медицинской организации передает об этом информацию в

территориальный орган МВД России телефонограммой с последующим

направлением в течение одного рабочего дня извещения в форме документа на

бумажном носителе. Информация должна также вноситься в электронную

базу данных межведомственного взаимодействия.



Аналогичные правила действуют и сейчас, однако в извещении, согласно

Проекту необходимо будет указывать новую строчку «адрес, с которого был

доставлен пациент (при наличии таких сведений)».

По аналогии с действующими правилами, медучреждение должно вести

журнал регистрации сведений о фактах поступления (обращения) пациентов –

потенциальных жертв противоправных действий, а кроме того, завести второй

аналогичный журнал – о поступлении пациента, который по состоянию

здоровья, возрасту или иным причинам не может сообщить данные о своей

личности, и о случае смерти пациента, личность которого не установлена.

Целью такого информирования является повышение эффективности работы

по поиску без вести пропавших людей.



Также необходимо сообщать о пациентах с

отравлениями наркотическими средствами,

психотропными, токсичными, сильнодействующими,

ядовитыми и одурманивающими веществами (приказ

Минздрава от 23.11.2020 № 1240н).



Алгоритм действий

Медицинский работник передает информацию в территориальный орган МВД

телефонограммой. Далее в течение одного рабочего дня извещает на

бумажном носителе. Информацию также вносят в электронную базу данных

межведомственного взаимодействия. Для оповещения следует использовать

форму, в которую добавлена строка «Адрес, с которого был доставлен пациент

(при наличии таких сведений)».

В клинике необходимо вести журнал о поступлении пациента, который по

состоянию здоровья, возрасту или иным причинам не может сообщить данные

о своей личности, и о случае смерти пациента, личность которого не

установлена.



Перечень оснований для разглашения сведений, составляющих врачебную

тайну, сформулирован исчерпывающим образом, в связи с чем разглашать

информация в иных случаях медучреждение не вправе.

Так, например, медучреждение не вправе предоставлять сведения,

составляющие врачебную тайну, в ответ на адвокатский запрос. В

определении Свердловского областного суда от 11 октября 2017 г. по делу №

4га-2980/2017 был признан законным отказ медицинского учреждения

предоставить информацию в ответ на запрос адвоката.



Предоставление сведений, составляющих врачебную тайну, в отношении

несовершеннолетних.

Изменения были внесены Федеральным законом "О внесении изменения в

статью 22 Федерального закона "Об основах охраны здоровья граждан в

Российской Федерации" от 31.07.2020 N 271-ФЗ в отношении порядка

предоставления информации относительно состояния здоровья

несовершеннолетних.



Ч. 2 ст. 22 Закона № 323-ФЗ в старой
редакции:
Информация о состоянии здоровья
предоставляется пациенту лично
лечащим врачом или другими
медицинскими работниками,
принимающими непосредственное
участие в медицинском обследовании и
лечении. В отношении лиц, не
достигших возраста, установленного
в части 2 статьи 54 настоящего
Федерального закона, и граждан,
признанных в установленном законом
порядке недееспособными,
информация о состоянии здоровья
предоставляется их законным
представителям.

Ч. 2 ст. 22 Закона№ 323-ФЗ в новой редакции:
Информация о состоянии здоровья предоставляется
пациенту лично лечащим врачом или другими
медицинскими работниками, принимающими
непосредственное участие в медицинском
обследовании и лечении. В отношении лиц, не
достигших возраста, установленного в части 2 статьи 54
настоящего Федерального закона, и граждан,
признанных в установленном законом порядке
недееспособными, информация о состоянии здоровья
предоставляется их законным представителям. В
отношении лиц, достигших возраста,
установленного частью 2 статьи 54 настоящего
Федерального закона, но не приобретших
дееспособность в полном объеме, информация о
состоянии здоровья предоставляется этим лицам, а
также до достижения этими лицами совершеннолетия
их законным представителям.



Таким образом, в соответствии с внесенными изменениями

допускается предоставлять законным представителям

информацию о состоянии здоровья несовершеннолетних старше

15 лет (больных наркоманией старше 16 лет).

Раньше законные представители подростков получали данные

только до их 15-летия.



Разглашение врачебной тайны при обращении в органы государственной

власти.

Действующее законодательство не предусматривает напрямую возможность

предоставления сведений, составляющих врачебную тайну, при обращениях в

органы государственной власти и местного самоуправления. Тем не менее,

иногда на практике необходимость такого обращения встречается и может

быть обусловлена необходимостью защиты здоровья и жизни пациентов.

Позиция по обозначенному вопросу была также сформулирована

Конституционным судом РФ.



Гражданка оспаривала конституционность части 1 статьи 13

Федерального закона от 21 ноября 2011 года N 323-ФЗ "Об

основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации",

согласно которой сведения о факте обращения гражданина за

оказанием медицинской помощи, состоянии его здоровья и

диагнозе, иные сведения, полученные при его медицинском

обследовании и лечении, составляют врачебную тайну.



Гражданка, работавшая врачом функциональной диагностики в

медицинской организации и одновременно являвшаяся депутатом

представительного органа местного самоуправления, в сентябре

2018 года направила обращение прокурору с просьбой

содействовать в проведении проверки в отношении главного

врача медицинской организации, в которой она работала, в связи

с оказанием гражданам медицинских услуг на платной основе.



Получив ответ на данное обращение и не согласившись с ним, гражданка

направила обращение районному прокурору, в котором изложила имевшие, по

ее мнению, место факты нарушений, совершенных главным врачом

медицинской организации, а также указала в их подтверждение сведения об

обращении в медицинскую организацию пяти пациентов с указанием их имен,

фамилий и отчеств, номеров телефонов, повода и даты их обращений за

медицинской помощью, сведений о том, какое лечение было проведено, какая

сумма оплачена пациентами, сведения о введении дат приема пациентов в

используемую медицинской организацией программную систему "ПроМед" и

об оформлении и подаче реестров на оплату соответствующих медицинских

услуг в Фонд обязательного медицинского страхования Российской

Федерации.



В адрес главного врача медицинской организации Министерством

здравоохранения Пермского края были направлены уведомление о проведении

проверки в связи с требованием прокуратуры, а также копия

обращения гражданки к прокурору. После получения данного уведомления от

указанных в обращении пациентов были взяты заявления, из содержания

которых следовало, что они с жалобой относительно оказанных им

медицинских услуг к гражданке ни как к врачу, ни как к депутату не

обращались, согласия на передачу сведений, содержащихся в амбулаторных

карточках, третьим лицам не давали, что послужило основанием для

составления служебной записки о выявленном факте нарушения гражданкой

врачебной тайны, а в дальнейшем для ее увольнения на основании подпункта

"в" пункта 6 части первой статьи 81 Трудового кодекса Российской Федерации

за однократное грубое нарушение трудовых обязанностей, выразившееся в

разглашении охраняемой законом тайны.



Решением суда, оставленным без изменения судом апелляционной инстанции,

гражданке отказано в удовлетворении искового заявления о признании приказа

об увольнении незаконным, восстановлении на работе, взыскании заработной

платы за время вынужденного прогула и компенсации морального вреда. В

передаче кассационных жалоб на данные судебные постановления для

рассмотрения в судебном заседании судов кассационной инстанции, в том

числе Судебной коллегии по гражданским делам Верховного Суда Российской

Федерации, заявительнице отказано, с чем согласился заместитель

Председателя Верховного Суда Российской Федерации.



КС РФ отметил, что положения Закона № 323-ФЗ не предусматривают право

медицинского работника использовать доступные ему в связи со служебным

положением сведения, составляющие врачебную тайну, в целях направления

по собственной инициативе обращений в органы государственной власти об

имеющихся, по его мнению, нарушениях в работе конкретной медицинской

организации и, соответственно, предполагают, что медицинский работник,

реализуя свое право на обращение в государственные органы, с тем чтобы

сообщить о фактах нарушений законодательства медицинскими

организациями, их работниками, должен воздерживаться от разглашения

сведений, составляющих врачебную тайну, без согласия граждан, которых они

касаются, на ее разглашение государственным органам, имея в виду, что при

необходимости данные сведения могут быть запрошены государственными

органами, в том числе органами прокуратуры, в установленном законом

порядке.



Такое регулирование, притом что оно к тому же оспаривается заявительницей

исключительно в части перечня сведений, составляющих врачебную тайну,

как направленное на создание универсального механизма защиты права

каждого на неприкосновенность частной жизни, личную и семейную тайну и

обеспечение действенности конституционного запрета на сбор, хранение,

использование и распространение информации о частной жизни лица без его

согласия, не может рассматриваться как несовместимое с конституционными

требованиями.



Вместе с тем положения оспариваемой заявительницей части 1 статьи 13

Закона № 323-ФЗ находятся в общей системе конституционно-правового

регулирования, а потому суды общей юрисдикции при ее применении вправе и

обязаны обеспечивать баланс гарантированных ею конституционных прав и

права на личное обращение в государственные органы (статья 33 Конституции

Российской Федерации) - с учетом того, что осуществление прав и свобод

человека и гражданина не должно нарушать права и свободы других лиц

(статья 17, часть 3, Конституции Российской Федерации).



Это, соответственно, означает, что данное законоположение, действующее во

взаимосвязи с иными положениями федерального законодательства, в том

числе устанавливающими последствия разглашения врачебной тайны,

предполагает определение меры ответственности медицинского работника за

разглашение сведений, составляющих врачебную тайну, без согласия

гражданина, которого они касаются, с учетом всех имеющих значение

обстоятельств, включая сами обстоятельства разглашения, цели разглашения,

наличие возможности обойтись без такого разглашения, отношение к факту

разглашения самого гражданина (считает ли он необходимым требовать

защиты своих прав, нарушенных таким разглашением), последствия, которые

в связи с таким разглашением наступили для гражданина и для медицинской

организации (например, была ли на нее возложена обязанность возместить

гражданину вред, причиненный разглашением врачебной тайны ее

работником).



Кроме того, действующее регулирование (в частности, часть 2 статьи 6 Федерального

закона от 2 мая 2006 года N 59-ФЗ "О порядке рассмотрения обращений граждан

Российской Федерации") устанавливает особый (ограниченный) режим использования

информации, которая поступила государственным органам, органам местного

самоуправления и их должностным лицам в связи с получением обращений граждан,

не предполагающий ее произвольного (не связанного с проверкой указанных в

обращении фактов) разглашения, что, принимая во внимание правовую позицию

Конституционного Суда Российской Федерации, сформулированную в Определении от

5 декабря 2019 года N 3272-О, не дает оснований для автоматического вывода о том,

что разглашение в обращении в государственный орган или орган местного

самоуправления, обусловленном целью получения содействия по реализации прав и

свобод обратившегося гражданина или прав и свобод других лиц, сведений,

составляющих врачебную тайну, уже только в силу потенциально возможного риска

причинения вреда правам и свободам граждан, с которыми связаны содержащиеся в

обращении сведения, является существенным нарушением.



В указанном деле КС РФ отказался оценивать обоснованность принятых

судебных актов в отношении заявителя. Тем не менее, «отказное» определение

КС РФ содержит несколько важных выводов:

•разглашение врачебной тайны, допущенное в обращении в орган власти, если

это обращение имеет целью получения содействия по реализации прав и

свобод граждан, не является существенным нарушением лишь только из-за

возможного риска причинения вреда правам пациентов, чьи сведения,

составляющие врачебную тайны, раскрыты в обращении,

•потому что, во-первых, орган власти, получивший такое обращение, не

вправе сам распорядиться полученной врачебной тайной во вред пациентам.

Он может лишь проверить указанные в обращении факты, разглашать их и

использовать иным образом орган власти не вправе;



•и, во-вторых, само по себе обращение в орган власти с целью

получения содействия по реализации прав граждан не может

рассматриваться как распространение (разглашение)

информации, даже с учетом потенциально возможного риска

причинения вреда правам и свободам лиц, с которыми связана

содержащаяся в обращении информация (эту правовую позицию

КС РФ формулировал ранее, в определении от 5 декабря 2019 г.

№ 3272-О);



•при этом мера ответственности врача за разглашение врачебной тайны 

должна определяться индивидуально, с учетом всех имеющих значение 

обстоятельств, включая:

• сами обстоятельства разглашения,

• цели разглашения,

• наличие возможности обойтись без такого разглашения,

• отношение пациента к факту разглашения (требует ли он защиты своих 

прав, нарушенных таким разглашением),

• последствия, которые в связи с таким разглашением наступили для 

гражданина и для медучреждение (например, была ли на него 

возложена обязанность возместить пациенту вред, причиненный 

разглашением врачебной тайны ее работником).



Перечень оснований для разглашения сведений, составляющих

врачебную тайну, в связи с распространением новой

коронавирусной инфекции COVID-19 фактически пополнился

новыми основаниями, вытекающими из нормативных актов

региональных властей. Такие нормативные акты приняты в

большинстве регионов России.



Пример.

Постановление Губернатора Московской области от 16.06.2021

года № 184-ПГ о внесении изменений в постановление

Губернатора Московской области от 13.06.2021 № 178-ПГ «О

дополнительных мерах по предотвращению распространения

новой коронавирусной инфекции (COVID-2019) на территории

Московской области»



Для подтверждения выполнения требований постановления

Главного государственного санитарного врача (о вакцинации)

организации и индивидуальные предприниматели в период с 1

июля 2021 года по 15 июля 2021 года (включительно)

представляют в электронном виде с использованием личного

кабинета организации, индивидуального предпринимателя

посредством Регионального портала государственных и

муниципальных услуг Московской области (далее – РПГУ) по

адресу https://uslugi.mosreg.ru/ сведения по форме согласно

приложению к настоящему постановлению.



Представленные сведения подлежат проверке Министерством

здравоохранения Московской области с использованием

государственных информационных систем и ресурсов с

подтверждением соответствия таких сведений условиям,

установленным настоящим пунктом.



Вот по такой форме сведения о вакцинированных работниках

должны предоставлять работодатели Московской области



В соответствии с Постановлением Главного государственного сан

итарного врача по городу Москве от 15 июня 2021 года № 1 «О п

роведении профилактических прививок отдельным группам граж

дан по эпидемическим показаниям» и действующей редакцией У

каза Мэра Москвы № 68-УМ (с изменениями, внесенными № 32-

УМ), организациям и индивидуальным предпринимателям, работ

ающим в сфере торговли и оказания услуг, а также органам власт

и города Москвы необходимо предоставить сведения о том, что б

олее 60% их сотрудников прошли вакцинацию от новой коронави

русной инфекции.



Перечень сведений, которые необходимо предоставить, закрепле

н в приложении 2 к действующей редакции Указа Мэра Москвы о

т 8 июня 2020 года № 68-УМ.



Потребуется представить следующие сведения о работниках и ис

полнителях по гражданско-

правовому договору, прошедших вакцинацию:

•номер мобильного телефона;

• СНИЛС;

• номер полиса ОМС (при наличии);

• серию и номер патента или документа, удостоверяющего лично

сть, — в отношении работников — иностранных граждан.



Несоблюдение законных требований влечёт за собой штрафные санкции по ч. 

2 ст. 6.3 КоАП РФ:

•для ИП и должностных лиц организаций — 50 000 -150 000 руб.;

•для организаций — 200 000 - 500 000 руб.;

•или приостановка деятельности предприятия в срок до 90 суток.

Если, нарушения повлекли за собой вред здоровью или смерть человека, то в 

соответствии с ч. 3 ст. 6.3 КоАП РФ наступает ответственность в виде 

штрафов:

•для должностных лиц организаций — 300 000 - 500 000 руб. или 

дисквалификация на срок от 1 года до 3 лет;

•для организаций и ИП — 500 000 - 1 млн руб. или административное 

приостановление деятельности на срок до 90 суток.



Необходимость обязательной вакцинации

повлекла различные меры не только со

стороны органов власти, но и со стороны

корпораций с государственным участием.

Так, например, один из заказчиков прислал

письмо следующего содержания:





Совершенно очевидно, что подтвердить вакцинированность

сотрудника компания сможет, только разгласив врачебную тайну.

Тем не менее, никакого легального механизма решение ситуации

законодателем предложено не было, что повлекло увольнение под

различными предлогами сотрудников, не желающих

вакцинироваться.



Ответственность за разглашение врачебной тайны.

Разглашение врачебной тайны может повлечь

административную, уголовно-правовую и гражданско-правовую

ответственность.



Административная ответственность предусмотрена ст. 13.14 КоАП РФ.

Согласно указанной статье, разглашение информации, доступ к которой

ограничен федеральным законом (за исключением случаев, если разглашение

такой информации влечет уголовную ответственность), лицом, получившим

доступ к такой информации в связи с исполнением служебных или

профессиональных обязанностей,

влечет наложение административного штрафа на граждан в размере от пяти

тысяч до десяти тысяч рублей; на должностных лиц - от сорока тысяч до

пятидесяти тысяч рублей или дисквалификацию на срок до трех лет; на

юридических лиц - от ста тысяч до двухсот тысяч рублей.



Пример.

Гражданин, являясь должностным лицом - главным врачом медицинского

учреждения, действуя в нарушение законодательства об охране здоровья

граждан, согласно которой информация о факте обращения за медицинской

помощью, состоянии здоровья гражданина, диагнозе его заболевания и иные

сведения, полученные при его обследовании и лечении, составляют врачебную

тайну, выдал выписку из амбулаторной карты пациента без его согласия и

запроса суда постороннему лицу, то есть допустил разглашение информации,

доступ к которой ограничен федеральным законом.

Суд привлек главного врача к ответственности (постановление Пермского

краевого суда от 25 марта 2011 г. по делу N 44а-230-2011).



Другой пример.

Адвокат подсудимого обратился с запросом в отделение скорой медицинской

помощи для истребования медицинской карты, куда потерпевшая по

уголовному делу обращалась за медицинской помощью.

Заведующая отделением, в нарушение требований Закона № 323-ФЗ, не

обратив внимание на то, что данные о состоянии здоровья пациента являются

врачебной тайной, выдала адвокату копии медицинских документов.

По итогам проверки в отношении заведующей отделением было

возбуждено дело об административном правонарушении по ст.13.14 КоАП РФ.



Уголовная ответственность за разглашение врачебной тайны предусмотрена ст. 137 УК

РФ.

Незаконное собирание или распространение сведений о частной жизни лица,

составляющих его личную или семейную тайну, без его согласия либо распространение

этих сведений в публичном выступлении, публично демонстрирующемся произведении

или средствах массовой информации

наказываются штрафом в размере до двухсот тысяч рублей или в размере заработной

платы или иного дохода осужденного за период до восемнадцати месяцев, либо

обязательными работами на срок до трехсот шестидесяти часов, либо

исправительными работами на срок до одного года, либо принудительными работами

на срок до двух лет с лишением права занимать определенные должности или

заниматься определенной деятельностью на срок до трех лет или без такового, либо

арестом на срок до четырех месяцев, либо лишением свободы на срок до двух лет с

лишением права занимать определенные должности или заниматься определенной

деятельностью на срок до трех лет.



Квалифицирующим признаком для более строгого

наказания могут являться использование служебного

положения при совершении преступления либо тяжкие

последствия.



Пример.

Гражданин, работая инженером в больнице и находясь с администрацией в

конфликтных отношениях, вручную в кустарных условиях произвел два

специальных технических средства для негласного получения видео- и

аудиоинформации; затем вмонтировал их в корпус датчиков пожарной

сигнализации в кабинетах главного врача больницы и его заместителя по

медицинской части с целью получения сведений о частной жизни

сотрудников. Более полугода гражданин собирал сведения, составляющие

личную и семейную тайну указанных лиц, без их согласия.

Суд установил, что на видеозаписи были отражены приемы врачами

пациентов, а также личные переговоры сотрудников. Суд признал подсудимого

виновным в совершении преступления (приговор Ленинского районного суда

г. Омска от 27 августа 2012 г. по делу № 1-563/2012).



Гражданско-правовая ответственность наступает, как правило, в виде

компенсации морального вреда, причиненного гражданину.

В силу ст. 151 ГК РФ, если гражданину причинен моральный

вред (физические или нравственные страдания) действиями, нарушающими

его личные неимущественные права либо посягающими на принадлежащие

гражданину нематериальные блага, а также в других случаях,

предусмотренных законом, суд может возложить на нарушителя

обязанность денежной компенсации указанного вреда.

При определении размеров компенсации морального вреда суд принимает во

внимание степень вины нарушителя и иные заслуживающие внимания

обстоятельства. Суд должен также учитывать степень физических и

нравственных страданий, связанных с индивидуальными особенностями

гражданина, которому причинен вред.



Пример.

Гражданин потребовал от клиники компенсации морального вреда.

Основанием стало то обстоятельство, что, после прохождения лечения в

клинике, гражданин увидел свою историю болезни вместе с паспортными

данными, опубликованную на сайте в сети Интернет. Поскольку согласия на

публикацию он не давал, гражданин обратился с иском о компенсации

морального вреда.

В ходе рассмотрения дела выяснилось, что информацию опубликовала

студентка, проходившая в клинике практику.

Суд пришел к выводу, что клиника не обеспечила надлежащего сохранения

врачебной тайны и удовлетворил требование о компенсации морального вреда

в размере 50 000 рублей (апелляционное определение судебной коллегии по

гражданским делам Красноярского краевого суда от 13 марта 2019 года по

делу № 33-3671/2019 А-198г).


