
ЧАСТО ЗАДАВАЕМЫЕ ВОПРОСЫ 

ВОПРОС: 
Что такое информированное добровольное согласие на медицинское 

вмешательство? 
ОТВЕТ: 
Информированное добровольное согласие пациента — это форма выражения согласия 
пациента на медицинское вмешательство. 
Полный перечень информации, с которой медицинский сотрудник обязан ознакомить 
пациента, следующий: 

 о целях медицинского вмешательства, 
 возможных методах оказания медицинской помощи, 
 о рисках при медицинском вмешательстве, 
 вариантах и последствиях медицинского вмешательства, 
 о предполагаемых результатах оказания медицинской помощи. 
Получение информации должно быть первоочередным, после чего медицинские 
услуги оказываются в полной мере, без него не может быть осуществлена 
медицинская помощь (за исключением экстренной помощи). Согласие на проведение 
медицинской помощи оформляется письменно. При этом, указанное информирование 
пациента не снимает с медицинских работников (медицинских организаций) 
ответственности за некачественное оказание медицинской помощи. При отказе от 
медицинского вмешательства гражданину, или законному представителю, в доступной 
для него форме должны быть разъяснены возможные последствия такого отказа. 
Возможные осложнения состояния пациента, вплоть до летального исхода, а также 
другие варианты последствий излагаются в доступной для понимания форме, 
указываются на специальном бланке. 
НОРМАТИВНЫЕ ПРАВОВЫЕ АКТЫ: 
Федеральный закон от 21.11.2011 года № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья 
граждан в Российской Федерации» (ст. 20) 
Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 12 ноября 2021 года 
№ 1051н «Об утверждении Порядка дачи информированного добровольного согласия 
на медицинское вмешательство и отказа от медицинского вмешательства, формы 
информированного добровольного согласия на медицинское вмешательство и формы 
отказа от медицинского вмешательства». 
  
  
ВОПРОС: 
Каким образом можно ознакомиться с медицинской документацией, получить 

копию медицинской документации (амбулаторной карты)? 
ОТВЕТ: 
        Пациент либо его законный представитель имеет право непосредственно 
знакомиться с медицинской документацией, отражающей состояние здоровья 
пациента и находящейся в медицинской организации и иной организации, 
осуществляющей медицинскую деятельность на основании соответствующей 
лицензии (далее соответственно – медицинская документация, медицинская 
организация). 
        Супруг (супруга), 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 . 
        Основаниями для ознакомления пациента, его законного представителя, либо 
вышеуказанных лиц, с медицинской документацией, является поступление в 
медицинскую организацию запроса, в том числе в электронной форме, пациента, его 
законного представителя о предоставлении медицинской документации для 
ознакомления (далее – письменный запрос). 
       Письменный запрос содержит следующие сведения: 
а) фамилия, имя и отчество (при наличии) пациента; 
б) фамилия, имя и отчество (при наличии) законного представителя пациента либо 
лица, указанного в пункте 2 настоящего Порядка; 
в) место жительства (пребывания) пациента; 
г) реквизиты документа, удостоверяющего личность лица, направившего запрос 
(номер и серия (при наличии), дата выдачи, наименование выдавшего органа); 
д) реквизиты документа, подтверждающего полномочия (при наличии) законного 
представителя пациента (номер и серия (при наличии), дата выдачи, наименование 
выдавшего органа); 
е) период оказания пациенту медицинской помощи в медицинской организации, за 
который пациент, его законный представитель либо лицо, указанное в пункте 2 
настоящего Порядка, желает ознакомиться с медицинской документацией; 
ж) почтовый (электронный) адрес для направления письменного ответа; 
з) номер контактного телефона (при наличии). 
        Письменный запрос направляется по почте либо доставляется нарочно в 
медицинскую организацию (подразделение, ответственное за обработку входящей 
корреспонденции). Письменный запрос в электронной форме направляется на 
электронный адрес медицинской организации. 
        Запрос рассматривает руководитель организации (уполномоченный заместитель). 
Пациент (представитель) знакомится с документацией в специально предназначенном 
для этого помещении медорганизации. 
        Максимальный срок ожидания пациентом, его законным представителем либо 
лицом, указанным в пункте 2 настоящего Порядка, предоставления возможности для 
ознакомления с медицинской документацией не должен превышать десяти рабочих 
дней со дня поступления письменного запроса. 
        Ознакомление пациента, его законного представителя либо лица, указанного в 
пункте 2 настоящего Порядка, с медицинской документацией осуществляется в 
помещении медицинской организации в присутствии работника, ответственного за 
выдачу медицинской документации для ознакомления, с учетом графика работы 
медицинской организации. Пациенты, проходящие лечение в стационаре, могут 
ознакомиться с документацией непосредственно в структурном подразделении, в 
котором они пребывают. 
          График работы помещения для ознакомления с медицинской документацией 
устанавливается руководителем медицинской организации. 



           При оказании первичной медико-санитарной помощи в амбулаторных условиях 
пациент имеет право ознакомиться с записями, сделанными медицинским работником 
в медицинской документации во время приема (посещения на дому). 
НОРМАТИВНЫЕ ПРАВОВЫЕ АКТЫ: 
1) Федеральный закон от 21.11.2011 года № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья 
граждан в Российской Федерации» (ст. 22); 
2) Приказ Минздрава от 12.11.2021 № 1050н «Об утверждении Порядка ознакомления 
пациента либо его законного представителя с медицинской документацией, 
отражающей состояние здоровья пациента», далее — приказ № 1050н ; 
3) Письмо Минздравсоцразвития России от 04.04.2005 года № 734/МЗ-14 «О порядке 
хранения амбулаторной карты» 
4) Федеральный закон от 2 мая 2006 г. N 59-ФЗ “О порядке рассмотрения обращений 
граждан Российской Федерации” (с изменениями и дополнениями) 
  

ВОПРОС: 
Кто является законным представителем пациента? 
ОТВЕТ: 
Законные представители недееспособных или не полностью дееспособных граждан – 
опекуны и попечители, назначенные органом опеки и попечительства или судом. 
Представители совершеннолетних, дееспособных пациентов — лица, действующие по 
доверенности (письменное уполномочие, выдаваемое одним лицом другому лицу или 
другим лицам для представительства перед третьими лицами). 
Действие доверенности прекращается вследствие: 
1) истечения срока доверенности; 
2) отмены доверенности лицом, выдавшим ее, или одним из лиц, выдавших 
доверенность совместно, при этом отмена доверенности совершается в той же форме, 
в которой была выдана доверенность, либо в нотариальной форме; 
3) отказа лица, которому выдана доверенность, от полномочий; 
4) прекращения юридического лица, от имени которого или которому выдана 
доверенность, в том числе в результате его реорганизации в форме разделения, 
слияния или присоединения к другому юридическому лицу; 
5) смерти гражданина, выдавшего доверенность, признания его недееспособным, 
ограниченно дееспособным или безвестно отсутствующим; 
6) смерти гражданина, которому выдана доверенность, признания его 
недееспособным, ограниченно дееспособным или безвестно отсутствующим; 
7) введения в отношении представляемого или представителя такой процедуры 
банкротства, при которой соответствующее лицо утрачивает право самостоятельно 
выдавать доверенности. 
НОРМАТИВНЫЕ ПРАВОВЫЕ АКТЫ: 
Гражданский кодекс Российской Федерации (часть первая) (ст. 31, 32, 35, 185, 188) 
 
ВОПРОС: 
Можно ли поменять лечащего врача? 
ОТВЕТ: 
       Лечащий врач назначается руководителем медицинской организации 
(подразделения медицинской  организации) или выбирается пациентом с учетом 
согласия врача. В случае требования пациента о замене лечащего врача руководитель 



медицинской организации (подразделения медицинской организации) должен 
содействовать выбору пациентом другого врача в порядке, установленном 
уполномоченным федеральным органом исполнительной власти. 
       Обязательным условием для замены лечащего врача является согласие 
специалиста, к которому пациент желает прикрепиться, и письменное заявление, 
адресованное руководителю медицинского учреждения. В заявлении должна быть 
указана причина, по которой пациент отказывается от услуг ранее выбранного 
специалиста. 
       Срок рассмотрения заявления составляет 3 рабочих дня. 
       Замена лечащего врача возможна не чаще одного раза в год, за исключением 
случаев смены поликлиники. 
НОРМАТИВНЫЕ ПРАВОВЫЕ АКТЫ: 
1) Федеральный закон от 21.11.2011 года № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья 
граждан в Российской 
Федерации» (ст. ст. 21, 70); 
2) Приказ Минздравсоцразвития России от 26.04.2012 года № 407н 
«Об утверждении Порядка содействия руководителем медицинской организации (ее 
подразделения) выбору пациентом врача в случае требования пациента о замене 
лечащего врача». 
  

ВОПРОС: 
Что такое полис ОМС и зачем он нужен? 
ОТВЕТ: 
Полис обязательного медицинского страхования (ОМС) — документ, 
подтверждающий ваше право на бесплатную медицинскую помощь в 
государственных медицинских учреждениях по всей территории России. 
  

ВОПРОС: 
Какой порядок выдачи листков нетрудоспособности? 
ОТВЕТ: 
      С 01.01.2022 листки нетрудоспособности будут оформлять только в электронном 
виде (ч. 6 ст. 13 Федерального закона от 29.12.2006 № 255-ФЗ в редакции от 
01.01.2022). По желанию физлица медорганизация вправе выдать ему выписку из 
электронного листка нетрудоспособности (ч. 7 ст. 13 Закона № 255-ФЗ в редакции от 
01.01.2022) амбулаторно и в условиях совместного пребывания в стационаре. 
Исключение предусмотрено только в отношении лиц, сведения о которых составляют 
государственную и иную охраняемую законом тайну, и лиц, в отношении которых 
реализуются меры государственной защиты. Для них больничный лист по-прежнему 
будут оформлять только на бумаге (ч. 28 ст. 13 Закона № 255-ФЗ в редакции от 
01.01.2022). 
         Формирование (выдача) и продление листка нетрудоспособности осуществляется 
после осмотра гражданина медицинским работником и записи данных о состоянии его 
здоровья в медицинской карте пациента, получающего медицинскую помощь в 
амбулаторных условиях>, либо в истории болезни стационарного больного или иной 
медицинской документации, обосновывающей необходимость временного 
освобождения от работы. 



        Листок нетрудоспособности при оказании гражданину медицинской помощи в 
амбулаторных условиях формируется (выдается) медицинской организацией в день 
признания его временно нетрудоспособным по результатам проведенной экспертизы 
временной нетрудоспособности. 
         При амбулаторном лечении заболеваний (травм), отравлений и иных состояний, 
связанных с временной потерей гражданами трудоспособности, лечащий врач 
единолично выдает гражданам листки нетрудоспособности сроком до 15 календарных 
дней включительно. При сроках временной нетрудоспособности, превышающих 15 
календарных дней, листок нетрудоспособности выдается и продлевается по решению 
врачебной комиссии, назначаемой руководителем медицинской организации. 
        По решению врачебной комиссии при благоприятном клиническом и трудовом 
прогнозе листок нетрудоспособности может быть выдан в установленном порядке до 
дня восстановления трудоспособности, но на срок не более 10 месяцев, а в отдельных 
случаях (травмы, состояния после реконструктивных операций, туберкулез) — на срок 
не более 12 месяцев, с периодичностью продления по решению врачебной комиссии 
не реже чем через 15 календарных дней. 
         Формирование листков нетрудоспособности в форме электронного документа 
осуществляется при предъявлении документа, удостоверяющего личность, а также 
страхового номера индивидуального лицевого счета гражданина в системе 
индивидуального (персонифицированного) учета (далее – СНИЛС). 
Выдача листков нетрудоспособности на бумажном носителе осуществляется при 
предъявлении документа, удостоверяющего личность. 
         Не допускается выдача и продление листка нетрудоспособности за прошедшие 
дни, когда гражданин не был освидетельствован медицинским работником. Выдача и 
продление листка нетрудоспособности за прошедшее время может осуществляться в 
исключительных случаях по решению врачебной комиссии при обращении 
гражданина в медицинскую организацию или посещении его медицинским 
работником на дому. 
НОРМАТИВНЫЕ ПРАВОВЫЕ АКТЫ: 
1) Федеральный закон от 21.11.2011 года № 323-ФЗ 
«Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации» (ст. 59),(cт.20); 
2) Приказ Минздрава России от 23.11.2021 N 1089н “Об утверждении Условий и 
порядка формирования листков нетрудоспособности в форме электронного документа 
и выдачи листков нетрудоспособности в форме документа на бумажном носителе в 
случаях, установленных законодательством Российской Федерации” 
(Зарегистрировано в Минюсте России 29.11.2021 N 66067) 
   

ВОПРОС: 
Какие сведения составляют врачебную тайну? 
Кому можно сообщать сведения, составляющие врачебную тайну? 
ОТВЕТ: 
              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. 
            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. 
            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 Федерального 
закона от 21.11.2011 года № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в 
Российской Федерации»; 
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; 
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 Федерального закона от 21.11.2011 года № 323-ФЗ «Об 
основах охраны здоровья граждан в Российской 
Федерации», а также несовершеннолетнему, не достигшему возраста, установленного 
частью 2 статьи 54 
Федерального закона от 21.11.2011 года № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья 
граждан в Российской 
Федерации», для информирования одного из его родителей или иного законного 
представителя; 
5) в целях информирования органов внутренних дел о поступлении пациента, в 
отношении которого имеются достаточные основания полагать, что вред его здоровью 
причинен в результате противоправных действий; 
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 34.1Федерального закона от 4 декабря 2007 года № 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 Федеральным законом от 21.11.2011 года № 323-ФЗ 
«Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации». 
           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 Федерального закона от 21.11.2011 года 
№ 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации», и 
граждан, признанных в установленном законом порядке недееспособными, 
информация о состоянии здоровья предоставляется их законным представителям. 
            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. 
            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. 
            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. 
           Стоит отметить, что супруги, братья, сестры, бабушки, дедушки не являются 
законными представителями пациента, правом на получение его медицинской 
документации они обладают только при наличии доверенности. 
           Исключение составляют случаи смерти пациента. Заключение о причине смерти 
и диагнозе заболевания выдается супругу, близкому родственнику (детям, родителям, 
усыновленным, усыновителям, родным братьям и родным сестрам, внукам, дедушке, 
бабушке), а при их отсутствии иным родственникам либо законному представителю 
умершего, правоохранительным органам, органу, осуществляющему государственный 
контроль качества и безопасности медицинской деятельности, и органу, 
осуществляющему контроль качества и условий предоставления медицинской 
помощи, по их требованию. 



            Супругу, близкому родственнику (детям, родителям, усыновленным, 
усыновителям, родным братьям и родным сестрам, внукам, дедушке, бабушке), а при 
их отсутствии иным родственникам либо законному представителю умершего 
предоставляется право пригласить врача-специалиста (при наличии его согласия) для 
участия в патолого-анатомическом вскрытии. 
            Заключение о результатах патолого-анатомического вскрытия может быть 
обжаловано в суде супругом, близким родственником (детьми, родителями, 
усыновленными, усыновителями, родными братьями и родными сестрами, внуками, 
дедушкой, бабушкой), а при их отсутствии иным родственником либо законным 
представителем умершего в порядке, установленном законодательством Российской 
Федерации. 
             В сфере охраны здоровья несовершеннолетние имеют право на получение 
информации о состоянии здоровья в доступной для них форме в соответствии со 
статьей 22 Федерального закона от 21.11.2011 года № 323-ФЗ «Об основах охраны 
здоровья граждан в Российской Федерации». 
             Несовершеннолетние в возрасте старше пятнадцати лет или больные 
наркоманией несовершеннолетние в возрасте старше шестнадцати лет имеют право на 
информированное добровольное согласие на медицинское вмешательство или на отказ 
от него в соответствии с настоящим Федеральным законом, за исключением случаев 
оказания им медицинской помощи в соответствии с частями 2 и 9 статьи 20 
Федерального закона от 21.11.2011 года № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья 
граждан в Российской Федерации». 
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