
ПАМЯТКА ПРАВА И ОБЯЗАННОСТИ ПАЦИЕНТА 
  

На основании Федерального закона от 21.11.2011№323-Ф3«Об основах охраны здоровья граждан в 

Российской Федерации». 

  

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; 

2) оказания медицинской помощи пациенту с учетом его физического состояния и с соблюдением по 

возможности культурных и религиозных традиций пациента; 

3) оказания медицинской помощи пациенту с учетом рационального использования его времени; 

4) установления требований к проектированию и размещению медицинских организаций с учетом 

соблюдения санитарно-гигиенических норм и обеспечения комфортных условий пребывания 

пациентов в медицинских организациях; 

5) 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 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 помощью. 

  

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, в медицинских организациях в условиях, соответствующих 

санитарно-гигиеническим требованиям; 

3) получение консультаций врачей-специалистов; 

4) облегчение боли, связанной с заболеванием и (или) медицинским вмешательством, доступными 

методами и 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; 

6) защиту сведений, составляющих врачебную тайну; 

7) отказ от медицинского вмешательства; 

8) возмещение вреда, причиненного здоровью при оказании ему медицинской помощи; 

9) допуск к нему адвоката или законного представителя для защиты своих прав; 

При выборе врача и медицинской организации гражданин имеет право на получение информации в 

доступной для него форме, в том числе размещенной в информационно-телекоммуникационной сети 

"Интернет" (далее - сеть "Интернет"), о медицинской организации, об осуществляемой ею 

медицинской деятельности и о врачах, об уровне их образования и квалификации. 

  

Статья 20. Информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство и на отказ 

от медицинского вмешательства 

1. Необходимым предварительным условием медицинского вмешательства является дача 

информированного добровольного согласия гражданина или его законного представителя на 

медицинское вмешательство на основании предоставленной медицинским работником в доступной 

форме полной информации о целях, методах оказания медицинской помощи, связанном с ними 

риске, возможных вариантах медицинского вмешательства, о его последствиях, а также о 

предполагаемых результатах оказания медицинской помощи. 

2. Информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство дает один из родителей 

или иной законный представитель в отношении: 

1) лица, не достигшего возраста, установленного частью 5 статьи 47 и частью 2 статьи 54 настоящего 

Федерального закона, или лица, признанного в установленном законом порядке недееспособным, 

если такое лицо по своему состоянию не способно дать согласие на медицинское вмешательство; 

2) несовершеннолетнего больного наркоманией при оказании ему наркологической помощи или при 

медицинском освидетельствовании несовершеннолетнего в целях установления состояния 

наркотического либо иного токсического опьянения (за исключением установленных 

законодательством Российской Федерации случаев приобретения несовершеннолетними полной 

дееспособности до достижения ими восемнадцатилетнего возраста). 

3. Гражданин, один из родителей или иной законный представитель лица, указанного в части 2 

настоящей статьи, имеют право отказаться от медицинского вмешательства или потребовать его 

прекращения, за исключением случаев, предусмотренных частью 9 настоящей статьи. Законный 

представитель лица, признанного в установленном законом порядке недееспособным, осуществляет 

указанное право в случае, если такое лицо по своему состоянию не способно отказаться от 

медицинского вмешательства. 

4. При отказе от медицинского вмешательства гражданину, одному из родителей или иному 

законному представителю лица, указанного в части 2 настоящей статьи, в доступной для него форме 

должны быть разъяснены возможные последствия такого отказа. 

5. При отказе одного из родителей или иного законного представителя лица, указанного в части 2 

настоящей статьи, либо законного представителя лица, признанного в установленном законом 

порядке недееспособным, от медицинского вмешательства, необходимого для спасения его жизни, 

медицинская организация имеет право обратиться в суд для защиты интересов такого лица. 



Законный представитель лица, признанного в установленном законом порядке недееспособным, 

извещает орган опеки и попечительства по месту жительства подопечного об отказе от медицинского 

вмешательства, необходимого для спасения жизни подопечного, не позднее дня, следующего за днем 

этого отказа. 

6. Лица, указанные в частях 1 и 2 настоящей статьи, для получения первичной медико-санитарной 

помощи при выборе врача и медицинской организации на срок их выбора дают информированное 

добровольное согласие на определенные виды медицинского вмешательства, которые включаются в 

перечень, устанавливаемый уполномоченным федеральным органом исполнительной власти. 

7. Информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство или отказ от 

медицинского вмешательства оформляется в письменной форме, подписывается гражданином, 

одним из родителей или иным законным представителем, медицинским работником и содержится в 

медицинской документации пациента. 

8. Порядок дачи информированного добровольного согласия на медицинское вмешательство и отказа 

от медицинского вмешательства в отношении определенных видов медицинского вмешательства, 

форма информированного добровольного согласия на медицинское вмешательство и форма отказа от 

медицинского вмешательства утверждаются уполномоченным федеральным органом 

исполнительной власти. 

9. Медицинское вмешательство без согласия гражданина, одного из родителей или иного законного 

представителя допускается: 

1) если медицинское вмешательство необходимо по экстренным показаниям для устранения угрозы 

жизни человека и если его состояние не позволяет выразить свою волю или отсутствуют законные 

представители (в отношении лиц, указанных в части 2 настоящей статьи); 

2) в отношении лиц, страдающих заболеваниями, представляющими опасность для окружающих; 

3) в отношении лиц, страдающих тяжелыми психическими расстройствами; 

4) в отношении лиц, совершивших общественно опасные деяния (преступления); 

5) при проведении судебно-медицинской экспертизы и (или) судебно-психиатрической экспертизы. 

10. Решение о медицинском вмешательстве без согласия гражданина, одного из родителей или иного 

законного представителя принимается: 

1) в случаях, указанных в пунктах 1 и 2 части 9 настоящей статьи, - консилиумом врачей, а в случае, 

если собрать консилиум невозможно, - непосредственно лечащим (дежурным) врачом с внесением 

такого решения в медицинскую документацию пациента и последующим уведомлением 

должностных лиц медицинской организации (руководителя медицинской организации или 

руководителя отделения медицинской организации), гражданина, в отношении которого проведено 

медицинское вмешательство, одного из родителей или иного законного представителя лица, которое 

указано в части 2 настоящей статьи и в отношении которого проведено медицинское вмешательство; 

2) в отношении лиц, указанных в пунктах 3 и 4 части 9 настоящей статьи, - судом в случаях и в 

порядке, которые установлены законодательством Российской Федерации. 

11. К лицам, совершившим преступления, могут быть применены принудительные меры 

медицинского характера по основаниям и в порядке, которые установлены федеральным законом. 

  

Статья 22. Информация о состоянии здоровья 

1. Каждый имеет право получить в доступной для него форме имеющуюся в медицинской 

организации информацию о состоянии своего здоровья, в том числе сведения о результатах 

медицинского обследования, наличии заболевания, об установленном диагнозе и о прогнозе 

развития заболевания, методах оказания медицинской помощи, связанном с ними риске, возможных 

видах медицинского вмешательства, его последствиях и результатах оказания медицинской помощи. 

2. 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. 

3. Информация о состоянии здоровья не может быть предоставлена пациенту против его воли. В 

случае неблагоприятного прогноза развития заболевания информация должна сообщаться в 

деликатной форме гражданину или его супругу (супруге), одному из близких родственников (детям, 

родителям, усыновленным, усыновителям, родным братьям и родным сестрам, внукам, дедушкам, 



бабушкам), если пациент не запретил сообщать им об этом и (или) не определил иное лицо, 

которому должна быть передана такая информация. 

4. 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. 

5. Пациент либо его законный представитель имеет право непосредственно знакомиться ,либо на 

основании письменного заявления получать отражающие состояние здоровья медицинские 

документы, их копии и выписки из медицинских документов , и получать на основании такой 

документации консультации у других специалистов. Основания, порядок и сроки предоставления 

медицинских документов (их копий) и выписок из них устанавливаются уполномоченным 

федеральным органом исполнительной власти. 

  

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 и правила поведения 

пациента в медицинских организациях. 

  

Статья 70. Лечащий врач 

1. Лечащий врач назначается руководителем медицинской организации (подразделения медицинской 

организации) или выбирается пациентом с учетом согласия врача. 

2. Лечащий врач организует своевременное квалифицированное обследование и лечение пациента, 

предоставляет информацию о состоянии его здоровья, по требованию пациента или его законного 

представителя приглашает для консультаций врачей-специалистов, при необходимости созывает 

консилиум врачей для целей, установленных частью 4 статьи 47 настоящего Федерального закона. 

5. Лечащий врач устанавливает диагноз, который является основанным на всестороннем 

обследовании пациента и составленным с использованием медицинских терминов медицинским 

заключением о заболевании (состоянии) пациента. 

6. Диагноз, как правило, включает в себя сведения об основном заболевании или о состоянии, 

сопутствующих заболеваниях или состояниях, а также об осложнениях, вызванных основным 

заболеванием и сопутствующим заболеванием. 

 


