
Наука. Образование. Современность / Science. Education. The present. 2024. №3 (сентябрь) 

 

юридические науки 

 

_____________________________ 
 

© Дик В.П., 2024 

Научная статья 

https://doi.org/10.24412/2658-7335-2024-3-3                                                                                                    

УДК 340: 614.253                       

ПРОБЛЕМА РЕАЛИЗАЦИИ ДЕОНТОЛОГИЧЕСКОГО ПРИНЦИПА  

В МЕДИЦИНСКОМ ПРАВЕ 

 

Дик В.П. 

Алтайский государственный медицинский университет  

Министерства здравоохранения Российской Федерации 

 

Аннотация. В своем развитии медицинское право опирается как на соответствующие юри-

дические нормы, так и на принципы биомедицинской этики. Необходимо так выстраивать 

нормaтивно-прaвовую базу здравоохранения, чтобы она одновременно имела прочную юридиче-

скую и биоэтическую основу. Цель: рассмотреть комплексную проблему юридической согласован-

ности и дентологической ценности современного российского медицинского права, регламентиру-

ющего отношения в сфере здравоохранения. Методологическая основа: диалектический подход; 

аксиологический, формально-логический и компаративистский методы. Результаты исследова-

ния. Предпринято комплексное срaвнительно-прaвовое и аксиологическое рассмотрение содержа-

ния медицинского права, с опорой на многообразие медицинских aнтропосоциaльных отношений. 

Исследованы проблемы аксиологического деонтологического принципа при существовании в совре-

менной российской системе здравоохранения трех подсистем – государственной, муниципальной и 

частной, с разными социально-экономическими основами собственности – общегосударственной 

и частной. Заключение. Правовые коллизии и деонтологические противоречия проявляются в дис-

балансе элементов частного и публичного права в медицинском праве современной России. Это 

требует дальнейшего комплексного компаративистского исследования юридических и биоэтико-

деонтологических вопросов медицинского права.   
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Abstract. In its development, medical law is based on both relevant legal norms and the principles 

of biomedical ethics. It is necessary to build the regulatory and legal framework of healthcare in such a 

way that it simultaneously has a solid legal and bioethical basis. Purpose: to consider the complex problem 

of legal consistency and the dentological value of modern Russian medical law regulating relations in the 

field of healthcare. Methodological basis: dialectical approach; axiological, formal-logical and compara-

tive methods. The results of the study. A comprehensive comparative legal and axiological examination of 

the content of medical law has been undertaken, based on the diversity of medical anthroposocial relations. 

The problems of the axiological deontological principle in the existence of three subsystems in the modern 

Russian healthcare system – state, municipal and private, with different socio-economic bases of ownership 

– national and private. Conclusion. Legal conflicts and deontological contradictions are manifested in the 

imbalance of elements of private and public law in the medical law of modern Russia. This requires further 

comprehensive comparative research of legal and bioethical-deontological issues of medical law. 
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Введение. 

 Медицинское право в настоящее время – 

это сложная концептуально-прикладная система 

знаний. Она выделяется как особая отрасль 

права, как совокупность юридических норм и 

опирающуюся на них практическую деятель-
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ность людей, основное содержание которой свя-

зано с социальной сферой здравоохранения, с 

медициной [1; 5; 6; 9].  

Онтологической основой данной право-

вой сферы выступает все многообразие антропо-

социальных отношений в сфере здравоохране-

ния и медицинской деятельности. Далее, эту 

сферу мы считаем целесообразным обозначить 

термином «медицинские антропосоциальные 

отношения». Это дает возможность показать 

связь категорий общесоциального (отношений в 

обществе в целом) и отдельного (отношений в 

сфере медицины и медицинского права), их об-

щие характеристики и специфические отличия. 

 В настоящее время совокупность меди-

цинских антропосоциальных отношений стала 

весьма сложной, как при осмыслении в теорети-

ческом, так и в прикладном планах. Она вклю-

чает множественные разветвленные практиче-

ские межличностные, государственные и меж-

дународные отношения, требует своей, четко 

структурированной, нормативно-правовой 

базы, но обязательно с учетом существующей 

специфики проявления деятельности в разных 

социумах.  

В данной статье поставлена цель исследо-

вать комплексную проблему юридической со-

гласованности и деонтологической ценности со-

временного российского медицинского права, 

регулирующего отношения в сфере здравоохра-

нения.  

Методологическую основу составили:  

- диалектическая методология, системный 

и структурно-функциональный подходы;  

-  формально-логический, аксиологиче-

ский и компаративистский методы. 

Обсуждение. Результаты.  

В процессе регуляции медицинских ан-

тропосоциальных отношений людей, соци-

ально-правовая деятельность в сфере медицин-

ского права обязательно сопрягается с вопро-

сами этики и биомедицинской этики, с социо-

культурными традициями оздоровления людей 

и, конечно же, с социально-правовыми аспек-

тами всего многообразия отношений врачей и 

пациентов, медицинских работников между со-

бой, с вопросами регламентации социального 

управления в медицинской сфере и пр.  

Проводимые исследования в областях тео-

рии и истории права, истории медицины и биоэ-

тики показали следующее.  

Медицинские антропосоциальные отно-

шения имеют богатую разноплановую историю, 

уходящую своими корнями в глубокую древ-

ность.  

Во-первых, это разнообразные виды зна-

харства, целительства, традиционной медицины 

родоплеменного строя, а также - истоки и эво-

люция медицинской помощи, начиная с древних 

цивилизаций [3; 7].  

Во-вторых, начиная с Нового времени, это 

достижения научной медицины и практики [3; 

10]. 

 В-третьих, сюда имманентно включены 

морально-нравственные нормы отношений це-

лителей, врачей и пациентов, которые сформи-

ровали еще в античности медицинскую этику, а 

последняя затем эволюционировала в формах 

биоэтики и биомедицинской этики [7; 10].  

В-четвертых, чем более сложным стано-

вилось общественное устройство государств, 

тем более регламентированными оказывались 

разнообразные социальные отношения, в том 

числе, в сфере практической медицины.  

Поэтому, в той или иной мере, начиная с 

эпохи развития государств, данная область зна-

ний и практики все более охватывалась государ-

ственно-правовыми отношениями, принимала 

нормативный характер [1; 5]. В настоящее время 

– это сфера здравоохранения и охватывающее ее 

медицинское право.  

В своем развитии медицинское право опи-

рается, как на соответствующие юридические 

нормы, так и на принципы биомедицинской 

этики. Из этого следует необходимость так вы-

страивать нормативно-правовую базу здраво-

охранения, чтобы она одновременно имела 

прочную юридическую и биоэтическую основу. 

Отметим, что медицинское право – это но-

вая, формирующаяся и развивающаяся отрасль 

социально-правовых отношений, которая полу-

чает свое распространение на уровне междуна-

родного права и отдельных государств, в том 

числе России с конца ХХ века. Но специально 

укажем на то, что в советский период в нашей 

стране также существовало четкое государ-

ственно-правовое управление сферой здраво-

охранения, как неотъемлемая часть совокупного 

госуправления всеми сферами жизнедеятельно-

сти страны. Но в качестве специальной правовой 

отрасли, определяющей общую регламентацию 

медицинских антропосоциальных отношений, 

тогда оно еще не выделялась. Однако уже на ру-

беже XX–XXI веков усилилась дифференциация 

и специализация разных отраслей общественной 

жизни, как в связи с нарастанием научно-техни-
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ческого и информационно-компьютерного про-

гресса, так и при развитии трансформационных 

процессов в обществе, со сменой форм соб-

ственности в нашей стране. Данные процессы 

требовали все более сложной правовой регла-

ментации, выделения и развития новых ком-

плексных отраслей права, в том числе  медицин-

ского. Проблеме развития медицинского права в 

нашей стране посвящен ряд трудов ученых, что, 

например, полно раскрыто в обзорной моногра-

фии А.А. Рёрихт [5].  

Прогресс в сфере современных медицин-

ских антропосоциальных отношений несомне-

нен. Это множество новых теоретических и кли-

нических направлений исследования разнооб-

разных соматических и психических заболева-

ний, их профилактики и способов рекреации лю-

дей, страдавших различными недугами. Это - 

развитие множества новых медицинских техно-

логий диагностики и лечения заболеваний. Это 

также пути формирования здорового образа 

жизни населения с помощью новейших меди-

цинских знаний. Все это множество медицин-

ских антропосоциальных отношений в настоя-

щее время охватывает медицинское право. 

В то же время, медицинское право разных 

стран имеет не только сходства, но и различия. 

Это объясняется тем, что в отдельных странах 

существует собственная историческая, логиче-

ская и практическая база в медицине, биоэтике 

и правоведении, например, это особенности за-

падной, российской и восточной медицины и 

форм ее организации [3; 7]. 

По мере развития медицинских знаний, 

также шло закономерное развитие биоэтики, в 

результате чего выделились основные этапы ее 

становления (античный, средневековый, нового 

времени и современный) [7; 8; 10].  

На фоне этого, исторически и логически 

сформировался ряд основных биоэтических 

принципов, которые можно условно обозначить 

следующим образом: 

- принцип «Не навреди!», начиная с Ан-

тичности; принцип «Относись с душой» (преоб-

ладающий в Средневековье);  

- принцип деонтологии «Достойно выпол-

няй свой врачебный долг» (развившийся в меди-

цинской науке Нового времени); 

- принцип «Уважай права и свободы паци-

ента!» (развившийся в медицине со 2-й поло-

вины ХХ века) [7; 8].  

Среди указанных биомедицинских этиче-

ских принципов ключевым считается деонтоло-

гический, поскольку он вбирает в себя осталь-

ные: если медицинский работник глубоко 

усвоил основы своей специальности, то именно 

выполняя свой профессиональный долг, он ста-

нет относиться с душой к пациенту, не сможет 

ему навредить, будет уважать его обязанности и 

права. 

Сложность структурирования современ-

ного медицинского права, в том числе  россий-

ского, состоит в том, что: 

 1) онтологически оно опирается на сово-

купность усложняющихся медицинских антро-

посоциальных отношений (которые имеют 

несомненную специфику в разных странах);  

2) должно учитывать аксиологический ас-

пект, вобрать в себя биоэтические принципы, 

ключевым из которых является деонтологиче-

ский;  

3) опираться на принципы правовой куль-

туры, учитывающие социокультурную специ-

фику стран, в том числе России;  

4) корректно выстроить формально-логи-

ческие основы нормативно-правовой базы дан-

ной отрасли права.  

При этом используются международно-

правовые нормы из области права на охрану здо-

ровья, которые, как известно, предполагают два 

вида обязательств: негативные или пассивные 

(признавать, соблюдать, уважать, не нарушать 

нормы) и позитивные или активные («создавать 

условия, практически обеспечивать, защи-

щать») [5; 6]. 

Далее, с указанных позиций мы обратимся 

к рассмотрению российского медицинского 

права, которое отражает характерную структуру 

медицинских антропосоциальных отношений, 

выраженную в совокупности их социально- по-

литической (управленческой) и социально-эко-

номической организации.  

В монографии А.А. Рёрихт, где на основе 

анализа большого количества научной литера-

туры раскрыты теоретические основы и про-

блемы формирования российского медицин-

ского права, отмечается, что современная си-

стема отечественного здравоохранения состоит 

из трех подсистем – государственной, муници-

пальной и частной [5, с.47].  

Н.Ф. Кадыров, исследующий организа-

цию данных отношений с социально-экономи-

ческих позиций, отмечает, что здесь присут-

ствуют разные формы собственности в здраво-

охранении – частная и общественная [2].  

В первой форме он выделяет: 
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а) прямую форму оплаты медицинской по-

мощи потребителем; 

 б) опосредованную (страховую) форму 

оплаты. 

 Во второй форме общественного здраво-

охранения это: 

 а) прямая оплата государством,  

б) опосредованная (страховая) оплата.  

Определенные пути взаимоперехода раз-

ных форм собственности автор видит через си-

стему медицинского страхования  [2, с.249]. 

Если отражать данные закономерности с 

правовых позиций, то можно видеть, что в меди-

цинском праве сталкиваются частное и публич-

ное право. 

 Е.В. Останкова отмечает, что, как из-

вестно, частное право представляет собой упо-

рядоченную совокупность юридических норм, 

охраняющую и регулирующую отношения 

между частными лицами в процессе имуще-

ственных и личных неимущественных отноше-

ний между субъектами правоотношений. В от-

личие от частного, публичное право регулирует 

властные правоотношения, связанные с обеспе-

чением публичного общегосударственного ин-

тереса, где стороны находятся в системе отно-

шений власти и подчинения, приоритет отдается 

общественному благу [4. с.468-469]. 

Таким образом, если выразить сущность 

медицинских антропосоциальных отношений в 

политико-экономическом содержании, то в ме-

дицинском праве необходимо решать сложную 

проблему взаимодействия частного и публич-

ного права в здравоохранении, комплексного 

применения императивного и диспозитивного 

методов правового регулирования. При этом из-

вестно, что даже с общеправовых позиций про-

блема нормативного баланса между частным и 

публичным правом до сих пор остается дискус-

сионной. Если же учитывать биоэтическую 

деонтологическую сторону медицинских антро-

посоциальных отношений, то оказывается, что 

она в наилучшей мере решается с позиций обще-

ственного здравоохранения и заботы о здоровье 

граждан. Для разработки данной стороны меди-

цинского права требуется привлечение знаний 

из отечественной правовой культуры.  

При этом следует отметить развитие раз-

ных культурологических подходов в современ-

ной биоэтике, о чем пишет, например, Н.Н. 

Штыкова. На основе анализа литературы, она 

выделяет два периода в развитии биоэтики как 

области научной деятельности: классический и 

модернистский (сапиенсный плюрализм). Клас-

сическая биоэтика, прежде всего, опирается эво-

люционный гуманизм, начиная от Гиппократа и 

до наших дней, сохраняя в себе духовно-нрав-

ственную основу и деонтологический принцип. 

А сапиенсный плюрализм во главу угла ставит 

свободу выбора субъекта в разных плюралисти-

ческих вариантах медицинских отношений [9].  

С позиций специалистов медицинского 

профиля, деонтологическая проблема также по-

разному решается в условиях общественного 

здравоохранения и частной медицины «коммер-

ческих услуг». Наиболее полно деонтологиче-

ский принцип реализуется на основе государ-

ственной медицины и публичного права, где ме-

дицинские работники получают достойную зар-

плату и социальные льготы при выполнении 

своего профессионального долга служения сво-

ему народу [8]. Однако фактически, низкие бюд-

жетные вложения в здравоохранение отрица-

тельно сказываются на заработной плате боль-

шинства врачей, Поэтому многие из них вынуж-

дены или брать дополнительные подработки, 

которые в итоге вызывают переутомление, 

вплоть до синдрома хронической усталости, или 

же переходить в те медицинские организации, 

которые оказывают медицинские услуги за до-

полнительное финансовое вознаграждение.  

При этом на психологическом уровне у 

медиков-профессионалов сталкиваются, мало 

сопоставимые между собой, целевые установки 

и формы поведения. С одной стороны, это чув-

ство долга перед больными, а с другой – необхо-

димость достойного материального обеспече-

ния себя и своей семьи. Эти психологические 

противоречия у каждого профессионала на ин-

дивидуально-личностном уровне могут ре-

шаться по-разному. Основная же причина про-

тиворечий лежит в правовой организации управ-

ления здравоохранением. 

Иными словами, фактически корень ак-

сиологической деонтологической проблемы в 

медицине и медицинском праве, на наш взгляд, 

кроется в том, что при разных формах собствен-

ности медицина переходит из сферы публичных 

государственных отношений, где основу состав-

ляет служение профессионала людям, в сферу 

частнособственнических отношений, где во 

главу угла ставится прибыль любой ценой. Из 

этого вытекает проблема целесообразности пе-

ревода медицинских антропосоциальных отно-

шений на коммерческую основу, что требует 

дальнейшего обсуждения в научной среде. 

Заключение.  
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В статье исследована проблема соотноше-

ния логической непротиворечивости норм и 

деонтологической значимости медицинского 

права. В историческом и логическом плане рас-

крыты динамика и разнообразие медицинских 

антропосоциальных отношений – научно-меди-

цинских, аксиологических (деонтологических) 

и правовых, их специфика на разных историче-

ских этапах, включая современный.  

В настоящее время все обозначенные ас-

пекты отношений глубоко взаимосвязаны 

между собой и имеют комплексный антропосо-

циальный характер. Показана неоднозначность 

применения аксиологического деонтологиче-

ского принципа в современном медицинском 

праве в связи с разноплановыми социально-эко-

номическими основаниями российского здраво-

охранения. Правовые коллизии и деонтологиче-

ские противоречия, прежде всего, проявляются 

в дисбалансе элементов частного и публичного 

права в медицинском праве современной Рос-

сии. Это нацеливает на дальнейшее комплекс-

ное компаративистское исследование юридиче-

ских и биоэтических (деонтологических) вопро-

сов медицинского права на базе российской пра-

вовой культуры. 
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