
Основные права и обязанности пациентов и их законных
представителей

Статьей 4. ФЗ № 323-ФЗ т 21.11.2011 г. «Об основах охраны здоровья граждан в
Российской Федерации» предусмотрены основные принципы охраны здоровья:
1)  соблюдение прав  граждан в  сфере охраны здоровья и  обеспечение связанных с  этими
правами государственных гарантий;
2) приоритет интересов пациента при оказании медицинской помощи;
3) приоритет охраны здоровья детей;
4) социальная защищенность граждан в случае утраты здоровья;
5)  ответственность  органов  государственной  власти  и  органов  местного  самоуправления,
должностных лиц организаций за обеспечение прав граждан в сфере охраны здоровья;
6) доступность и качество медицинской помощи;
7) недопустимость отказа в оказании медицинской помощи;
8) приоритет профилактики в сфере охраны здоровья;
9) соблюдение врачебной тайны.

Статья  5.  Соблюдение  прав  граждан  в  сфере  охраны  здоровья  и  обеспечение
связанных с этими правами государственных гарантий

1.  Мероприятия  по  охране  здоровья  должны  проводиться  на  основе  признания,
соблюдения и защиты прав граждан и в соответствии с общепризнанными принципами и
нормами международного права.

2.  Государство  обеспечивает  гражданам  охрану  здоровья  независимо  от  пола,  расы,
возраста,  национальности,  языка,  наличия  заболеваний,  состояний,  происхождения,
имущественного  и  должностного  положения,  места  жительства,  отношения  к  религии,
убеждений, принадлежности к общественным объединениям и от других обстоятельств.

3.  Государство  гарантирует  гражданам  защиту  от  любых  форм  дискриминации,
обусловленной наличием у них каких-либо заболеваний.

Статья 6. Приоритет интересов пациента при оказании медицинской помощи

1.  Приоритет  интересов  пациента  при  оказании  медицинской  помощи  реализуется
путем:

1)  соблюдения  этических  и  моральных  норм,  а  также  уважительного  и  гуманного
отношения  со  стороны  медицинских  работников  и  иных  работников  медицинской
организации;

2)  оказания медицинской помощи пациенту с учетом его физического состояния и с
соблюдением по возможности культурных и религиозных традиций пациента;

3) обеспечения ухода при оказании медицинской помощи;
4)  организации  оказания  медицинской  помощи  пациенту  с  учетом  рационального

использования его времени;
5)  установления  требований  к  проектированию  и  размещению  медицинских

организаций  с  учетом  соблюдения  санитарно-гигиенических  норм  и  обеспечения
комфортных условий пребывания пациентов в медицинских организациях;

6) создания условий, обеспечивающих возможность посещения пациента и пребывания
родственников с ним в медицинской организации с учетом состояния пациента, соблюдения
противоэпидемического режима и интересов иных лиц, работающих и (или) находящихся в
медицинской организации.

2.  В  целях  реализации  принципа  приоритета  интересов  пациента  при  оказании



медицинской  помощи  органы  государственной  власти  Российской  Федерации,  органы
государственной власти субъектов Российской Федерации, органы местного самоуправления,
осуществляющие  полномочия  в  сфере  охраны  здоровья,  и  медицинские  организации  в
пределах  своей  компетенции  взаимодействуют  с  общественными  объединениями,  иными
некоммерческими  организациями,  осуществляющими  свою  деятельность  в  сфере  охраны
здоровья.

Статья 7. Приоритет охраны здоровья детей

1. Государство признает охрану здоровья детей как одно из важнейших и необходимых
условий физического и психического развития детей.

2.  Дети  независимо  от  их  семейного  и  социального  благополучия  подлежат  особой
охране,  включая заботу об их здоровье  и надлежащую правовую защиту в  сфере охраны
здоровья, и имеют приоритетные права при оказании медицинской помощи.

3. Медицинские организации, общественные объединения и иные организации обязаны
признавать и соблюдать права детей в сфере охраны здоровья.

4.  Органы  государственной  власти  Российской  Федерации,  органы  государственной
власти субъектов Российской Федерации и органы местного самоуправления в соответствии
со  своими  полномочиями  разрабатывают  и  реализуют  программы,  направленные  на
профилактику,  раннее  выявление  и  лечение  заболеваний,  снижение  материнской  и
младенческой смертности,  формирование у детей и их родителей мотивации к здоровому
образу  жизни,  и  принимают  соответствующие  меры  по  организации  обеспечения  детей
лекарственными  препаратами,  специализированными  продуктами  лечебного  питания,
медицинскими изделиями.

5.  Органы государственной власти Российской Федерации и органы государственной
власти субъектов Российской Федерации в соответствии со своими полномочиями создают и
развивают медицинские организации, оказывающие медицинскую помощь детям, с учетом
обеспечения  благоприятных  условий  для  пребывания  в  них  детей,  в  том  числе  детей-
инвалидов, и возможности пребывания с ними родителей и (или) иных членов семьи, а также
социальную  инфраструктуру,  ориентированную  на  организованный  отдых,  оздоровление
детей и восстановление их здоровья.

Статья 8. Социальная защищенность граждан в случае утраты здоровья

Социальная  защищенность  граждан в  случае  утраты здоровья  обеспечивается  путем
установления и реализации правовых, экономических, организационных, медико-социальных
и  других  мер,  гарантирующих  социальное  обеспечение,  в  том  числе  за  счет  средств
обязательного социального страхования, определения потребности гражданина в социальной
защите в соответствии с законодательством Российской Федерации, в реабилитации и уходе в
случае  заболевания  (состояния),  установления  временной  нетрудоспособности,
инвалидности или в иных определенных законодательством Российской Федерации случаях.

Статья 9.  Ответственность органов государственной власти и органов местного
самоуправления, должностных лиц организаций за обеспечение прав граждан в сфере
охраны здоровья

1.  Органы государственной власти и органы местного самоуправления,  медицинские
организации,  организации  социального  обслуживания  и  иные  организации  осуществляют
взаимодействие в целях обеспечения прав граждан в сфере охраны здоровья.
(в ред. Федерального закона от 06.03.2019 N 18-ФЗ)

2. Органы государственной власти и органы местного самоуправления, должностные
лица  организаций  несут  в  пределах  своих  полномочий  ответственность  за  обеспечение



гарантий  в  сфере  охраны  здоровья,  установленных  законодательством  Российской
Федерации.

Статья 10. Доступность и качество медицинской помощи

Доступность и качество медицинской помощи обеспечиваются:

1) организацией оказания медицинской помощи по принципу приближенности к месту
жительства, месту работы или обучения;

2)  наличием  необходимого  количества  медицинских  работников  и  уровнем  их
квалификации;

3) возможностью выбора медицинской организации и врача в соответствии с настоящим
Федеральным законом;

4) применением порядков оказания медицинской помощи, клинических рекомендаций и
стандартов медицинской помощи;
(в ред. Федерального закона от 25.12.2018 N 489-ФЗ)

5) предоставлением медицинской организацией гарантированного объема медицинской
помощи  в  соответствии  с  программой  государственных  гарантий  бесплатного  оказания
гражданам медицинской помощи;

6)  установлением  в  соответствии  с  законодательством  Российской  Федерации
требований  к  размещению  медицинских  организаций  государственной  системы
здравоохранения  и  муниципальной  системы  здравоохранения  и  иных  объектов
инфраструктуры в сфере здравоохранения исходя из потребностей населения;

7) транспортной доступностью медицинских организаций для всех групп населения, в
том  числе  инвалидов  и  других  групп  населения  с  ограниченными  возможностями
передвижения;

8)  возможностью  беспрепятственного  и  бесплатного  использования  медицинским
работником средств связи или транспортных средств для перевозки пациента в ближайшую
медицинскую организацию в случаях, угрожающих его жизни и здоровью;

9)  оснащением медицинских  организаций оборудованием для  оказания  медицинской
помощи  с  учетом  особых  потребностей  инвалидов  и  других  групп  населения  с
ограниченными возможностями здоровья;

10) применением телемедицинских технологий.

Статья 11. Недопустимость отказа в оказании медицинской помощи

1.  Отказ  в  оказании  медицинской  помощи  в  соответствии  с  программой
государственных  гарантий  бесплатного  оказания  гражданам  медицинской  помощи  и
взимание платы за ее оказание медицинской организацией, участвующей в реализации этой
программы, и медицинскими работниками такой медицинской организации не допускаются.

2. Медицинская помощь в экстренной форме оказывается медицинской организацией и
медицинским работником гражданину безотлагательно и бесплатно. Отказ в ее оказании не
допускается.

3.  За  нарушение  предусмотренных  частями  1  и  2  настоящей  статьи  требований
медицинские организации и медицинские работники несут ответственность в соответствии с
законодательством Российской Федерации.

Статья 12. Приоритет профилактики в сфере охраны здоровья

Приоритет профилактики в сфере охраны здоровья обеспечивается путем:
1)  разработки и реализации программ формирования здорового образа жизни,  в  том



числе  программ  снижения  потребления  алкоголя,  потребления  табака  или  потребления
никотинсодержащей продукции, предупреждения и борьбы с немедицинским потреблением
наркотических средств и психотропных веществ;

2) осуществления санитарно-противоэпидемических (профилактических) мероприятий;
3) осуществления мероприятий по предупреждению и раннему выявлению заболеваний,

в том числе предупреждению социально значимых заболеваний и борьбе с ними;
4)  проведения  профилактических  и  иных  медицинских  осмотров,  диспансеризации,

диспансерного наблюдения в соответствии с законодательством Российской Федерации;
5) осуществления мероприятий по сохранению жизни и здоровья граждан в процессе их

обучения  и  трудовой  деятельности  в  соответствии  с  законодательством  Российской
Федерации.

Статья 13. Соблюдение врачебной тайны

1.  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.

2. Не допускается 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  случаев,
установленных частями 3 и 4 настоящей статьи.

3.  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.

3.1.  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.

4. Предоставление сведений, составляющих врачебную тайну, без согласия гражданина
или его законного представителя допускается:

1) в целях проведения медицинского обследования и лечения гражданина, который в
результате своего состояния не способен выразить свою волю, с учетом положений пункта 1
части 9 статьи 20 настоящего Федерального закона;

2)  при  угрозе  распространения  инфекционных  заболеваний,  массовых  отравлений  и
поражений;

3) по запросу органов дознания и следствия, суда в связи с проведением расследования
или судебным разбирательством, по запросу органов прокуратуры в связи с осуществлением
ими прокурорского надзора, по запросу органа уголовно-исполнительной системы в связи с
исполнением  уголовного  наказания  и  осуществлением  контроля  за  поведением  условно
осужденного, осужденного, в отношении которого отбывание наказания отсрочено, и лица,
освобожденного условно-досрочно, а также в связи с исполнением осужденным обязанности
пройти лечение от наркомании и медицинскую и (или) социальную реабилитацию;

3.1)  в  целях  осуществления  уполномоченными  федеральными  органами
исполнительной  власти  контроля  за  исполнением  лицами,  признанными  больными



наркоманией либо потребляющими наркотические средства или психотропные вещества без
назначения врача либо новые потенциально опасные психоактивные вещества, возложенной
на них при назначении административного наказания судом обязанности пройти лечение от
наркомании,  диагностику,  профилактические  мероприятия  и  (или)  медицинскую
реабилитацию;

4)  в  случае  оказания  медицинской  помощи  несовершеннолетнему  в  соответствии  с
пунктом 2 части 2 статьи 20 настоящего Федерального закона, а также несовершеннолетнему,
не  достигшему  возраста,  установленного  частью  2  статьи  54  настоящего  Федерального
закона, для информирования одного из его родителей или иного законного представителя;

5) в целях информирования органов внутренних дел:
а)  о  поступлении  пациента,  в  отношении  которого  имеются  достаточные  основания

полагать, что вред его здоровью причинен в результате противоправных действий;
б)  о  поступлении  пациента,  который  по  состоянию  здоровья,  возрасту  или  иным

причинам не может сообщить данные о своей личности;
в) о смерти пациента, личность которого не установлена;
6)  в  целях  проведения  военно-врачебной  экспертизы  по  запросам  военных

комиссариатов,  кадровых  служб  и  военно-врачебных  (врачебно-летных)  комиссий
федеральных органов  исполнительной власти  и  федеральных государственных органов,  в
которых федеральным законом предусмотрена военная и приравненная к ней служба;

7)  в  целях  расследования  несчастного  случая  на  производстве  и  профессионального
заболевания,  а  также  несчастного  случая  с  обучающимся  во  время  пребывания  в
организации, осуществляющей образовательную деятельность, и в соответствии с частью 6
статьи 34.1 Федерального закона от 4 декабря 2007 года N 329-ФЗ "О физической культуре и
спорте  в  Российской  Федерации"  несчастного  случая  с  лицом,  проходящим  спортивную
подготовку  и  не  состоящим  в  трудовых  отношениях  с  физкультурно-спортивной
организацией, не осуществляющей спортивной подготовки и являющейся заказчиком услуг
по спортивной подготовке,  во время прохождения таким лицом спортивной подготовки в
организации, осуществляющей спортивную подготовку, в том числе во время его участия в
спортивных  соревнованиях,  предусмотренных  реализуемыми  программами  спортивной
подготовки;

8) при обмене информацией медицинскими организациями, в том числе размещенной в
медицинских информационных системах, в целях оказания медицинской помощи с учетом
требований законодательства Российской Федерации о персональных данных;

9)  в  целях  осуществления  учета  и  контроля  в  системе  обязательного  социального
страхования;

10)  в  целях  осуществления  контроля  качества  и  безопасности  медицинской
деятельности в соответствии с настоящим Федеральным законом.

Статья 18. Право на охрану здоровья

1. Каждый имеет право на охрану здоровья.
2.  Право на охрану здоровья обеспечивается охраной окружающей среды, созданием

безопасных  условий  труда,  благоприятных  условий  труда,  быта,  отдыха,  воспитания  и
обучения  граждан,  производством  и  реализацией  продуктов  питания  соответствующего
качества,  качественных,  безопасных  и  доступных  лекарственных  препаратов,  а  также
оказанием доступной и качественной медицинской помощи.

Статья 19. Право на медицинскую помощь

1. Каждый имеет право на медицинскую помощь.
2.  Каждый  имеет  право  на  медицинскую  помощь  в  гарантированном  объеме,

оказываемую без взимания платы в соответствии с программой государственных гарантий



бесплатного  оказания  гражданам  медицинской  помощи,  а  также  на  получение  платных
медицинских услуг и иных услуг, в том числе в соответствии с договором добровольного
медицинского страхования.

3.  Право  на  медицинскую  помощь  иностранных  граждан,  проживающих  и
пребывающих  на  территории  Российской  Федерации,  устанавливается  законодательством
Российской  Федерации  и  соответствующими  международными  договорами  Российской
Федерации.  Лица  без  гражданства,  постоянно  проживающие  в  Российской  Федерации,
пользуются правом на медицинскую помощь наравне с гражданами Российской Федерации,
если иное не предусмотрено международными договорами Российской Федерации.

4.  Порядок  оказания  медицинской  помощи  иностранным  гражданам  определяется
Правительством Российской Федерации.

5. Пациент имеет право на:

1)  выбор  врача  и  выбор  медицинской  организации  в  соответствии  с  настоящим
Федеральным законом;

2)  профилактику,  диагностику,  лечение,  медицинскую  реабилитацию  в  медицинских
организациях в условиях, соответствующих санитарно-гигиеническим требованиям;

3) получение консультаций врачей-специалистов;
4)  облегчение  боли,  связанной  с  заболеванием,  состоянием  и  (или)  медицинским

вмешательством,  методами  и  лекарственными  препаратами,  в  том  числе  наркотическими
лекарственными препаратами и психотропными лекарственными препаратами;

5) 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;

6)  получение  лечебного  питания  в  случае  нахождения  пациента  на  лечении  в
стационарных условиях;

7) защиту сведений, составляющих врачебную тайну;
8) отказ от медицинского вмешательства;
9) возмещение вреда, причиненного здоровью при оказании ему медицинской помощи;
10) допуск к нему адвоката или законного представителя для защиты своих прав;
11) допуск к нему священнослужителя, а в случае нахождения пациента на лечении в

стационарных условиях - на предоставление условий для отправления религиозных обрядов,
проведение которых возможно в  стационарных условиях,  в  том числе на  предоставление
отдельного  помещения,  если  это  не  нарушает  внутренний  распорядок  медицинской
организации.

Статья 27. Обязанности граждан в сфере охраны здоровья

1. Граждане обязаны заботиться о сохранении своего здоровья.
2.  Граждане  в  случаях,  предусмотренных  законодательством Российской Федерации,

обязаны  проходить  медицинские  осмотры,  а  граждане,  страдающие  заболеваниями,
представляющими  опасность  для  окружающих,  в  случаях,  предусмотренных
законодательством Российской Федерации, обязаны проходить медицинское обследование и
лечение, а также заниматься профилактикой этих заболеваний.

3. Граждане, находящиеся на лечении, обязаны соблюдать режим лечения, в том числе
определенный на период их временной нетрудоспособности, и правила поведения пациента в
медицинских организациях.

Статья 28. Общественные объединения по защите прав граждан в сфере охраны
здоровья



1.  Граждане  имеют  право  на  создание  общественных  объединений  по  защите  прав
граждан в сфере охраны здоровья, формируемых на добровольной основе.

2. Общественные объединения по защите прав граждан в сфере охраны здоровья могут
в  установленном законодательством Российской Федерации порядке  принимать  участие  в
разработке  норм  и  правил  в  сфере  охраны  здоровья  и  решении  вопросов,  связанных  с
нарушением таких норм и правил.

3.  Общественные объединения по защите прав граждан в сфере охраны здоровья не
вправе  осуществлять  рекламу  конкретных  торговых  наименований  лекарственных
препаратов,  биологически  активных  добавок,  медицинских  изделий,  специализированных
продуктов лечебного питания и заменителей грудного молока.
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