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Аннотация. В данной статье рассматриваются 
виды медицинских уголовных правонарушении и на-
казания за них с учетом тяжести совершения деяния, 
формы вины и других обстоятельств.

Медицинские уголовные правонарушения – это один 
из специализированных со своими сложностями виды 
уголовных правонарушений, для расследования которых 
требуются высокий профессионализм, различные виды 
экспертиз и консультаций врачей.

Как показывает практика, распространенными 
причинами совершения медицинских уголовных 
правонарушений являются халатное отношение к 
пациенту, несвоевременная и неквалифицированная 
медицинская помощь, установление неправильных 
диагнозов, разглашение врачебной тайны и другие. К 
сожалению, такие служебные проступки часто приводят 
к летальным исходам либо неотвратимым последствиям, 
нанося существенный вред здоровью граждан.

Согласно ст.10 Уголовного Кодекса РК, уголовные 
правонарушения в зависимости от степени общественной 
опасности и наказуемости подразделяются на 
преступления и уголовные проступки. Преступлением 
признается совершенное виновно общественно опасное 
деяние (действие или бездействие), запрещенное 
настоящим Кодексом под угрозой наказания в виде 
штрафа, исправительных работ, ограничения свободы, 
лишения свободы или смертной казни. Уголовным 
проступком признается совершенное виновно деяние 
(действие либо бездействие), не представляющее 
большой общественной опасности, причинившее 
незначительный вред либо создавшее угрозу причинения 
вреда личности, организации, обществу или государству, 
за совершение которого предусмотрено наказание в 
виде штрафа, исправительных работ, привлечения к 
общественным работам, ареста [1].

Основанием для привлечения к уголовной 
ответственности является совершение лицом деяния, 
содержащего все признаки состава уголовного 
правонарушения, предусмотренного Уголовным кодексом 
РК. Признаками состава уголовного правонарушения 
являются: объект преступления, объективная сторона 
преступления, субъект преступления, субъективная 
сторона преступления. Объект - это то, благо, тот 
общественный интерес, который защищается (например, 
жизнь и здоровье человека). Объективная сторона – 
это совокупность внешних черт преступления: деяние; 
причинно-следственная связь; время, место, обстановка 
и другие детализирующие данные. Субъект – физическое 
лицо, которое совершает преступление (это медицинский 
или фармацевтический работник). Субъективная сторона 
характеризуется виной, мотивом и целью. Вина лица 
может быть в виде умысла (прямого или косвенного) 
или неосторожности (преступное легкомыслие или 
преступная небрежность).
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В 2014 году был принят новый Уголовный кодекс РК. 
В новом УК РК медицинские правонарушения впервые 
выделены в отдельную главу 12, предусматривающую 
семь составов правонарушений, из них три преступления: 

- Нарушение порядка проведения клинических 
исследований и применения новых методов и средств 
профилактики, диагностики, лечения и медицинской 
реабилитации (ст. 318).

- Незаконное производство аборта (ст.319).
- Обращение с фальсифицированными лекарствен-

ными средствами, изделиями медицинского назначения 
или медицинской техникой (ст.323).

И четыре проступков:
- Ненадлежащее выполнение профессиональных 

обязанностей медицинскими и фармацевтическими 
работниками (ст.317).

- Неоказание помощи больному (ст.320).
- Разглашение врачебной тайны (ст.321).
- Незаконная медицинская и фармацевтическая 

деятельность и незаконная выдача либо подделка 
рецептов или иных документов, дающих право на 
получение наркотических средств или психотропных 
веществ (ст.322).

Ненадлежащее выполнение профессиональных 
обязанностей медицинским или фармацевтическим 
работником (ст.317 УК РК). Халатное, небрежное 
отношение к своим служебным обязанностям 
является наиболее частым поводом привлечения 
медицинского персонала к уголовной ответственности. 
Формы халатности в действиях врачей могут быть 
различными. Они могут проявляться в чрезмерно 
поспешном, невнимательном сборе анамнеза или даже 
в игнорировании его, в поверхностном, небрежном 
обследовании больного, что влечет за собой ошибочный 
диагноз и неправильное лечение. Относительно частым 
последствием халатности и небрежности врача-
хирурга является оставление инородного предмета 
(марлевый тампон, салфетка, инструмент) в полостях 
тела во время операции. Наиболее часто небрежность 
медицинского персонала связана с применением 
другого лекарственного препарата вместо необходимого 
или передозировкой его, либо использованием очень 
концентрированных растворов медикаментов [3].

 Объективная сторона уголовного правонарушения ч.1 
ст. 317 УК РК включает в себя действия или бездействие, 
связанными: с невыполнением; ненадлежащим 
выполнением профессиональных обязанностей; 
несоблюдением порядка или стандартов оказания 
медицинской помощи. Состав по законодательной 
конструкции материальный, поэтому уголовное 
правонарушение считается оконченным с момента 
наступления по неосторожности средней тяжести вреда 
здоровью. 

По ст. 36 Кодекса «О здоровье народа и системе 
здравоохранения» медицинская деятельность включает 
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профессиональную деятельность физических лиц, 
получивших высшее или среднее профессиональное 
медицинское образование, а также юридических 
лиц, осуществляющих деятельность в области 
здравоохранения [2]. В рамках такой деятельности осу-
ществляются следующие виды медицинской помощи: 
доврачебная; квалифицированная; специализированная; 
высокотехнологичная медицинская услуга; медико-
социальная. В соответствии с п.112 ст. 1 данного Кодекса, 
фармацевтическая деятельность – это деятельность, 
осуществляемая в области здравоохранения по 
производству,  изготовлению (за исключением 
медицинской техники), оптовой и розничной реализации 
лекарственных средств, изделий медицинского 
назначения и медицинской техники, связанная с 
закупом (приобретением), хранением, ввозом, вывозом, 
контролем качества, оформлением, распределением, 
использованием и уничтожением лекарственных средств, 
изделий медицинского назначения и медицинской 
техники, а также обеспечением их безопасности, 
эффективности и качества. Субъективная сторона 
характеризуется неосторожной формой вины. Субъект 
уголовного правонарушения специальный – медицинский 
или фармацевтический работник. Квалифицирующими 
признаками являются причинение по неосторожности: 
тяжкого вреда здоровью (ч.2); смерти человека (ч.3); 
смерти двух или более лиц (ч.4). Во второй уголовно-
правовой норме, содержащейся в анализируемой статье 
(ч.5 ст. 317 УК РК) предусмотрена ответственность 
медицинских работников или работников бытового 
или иного обслуживания населения за ненадлежащее 
выполнение ими профессиональных обязанностей, 
повлекшее заражение другого лица ВИЧ/СПИД [1].

Уголовный Кодекс РК за правонарушение ч.1 ст.317, 
предусматривает штраф, общественные работы, 
исправительные работы, арест, с лишением права 
занимать определенные должности или заниматься 
определенной деятельностью на срок до одного года 
или без такового. За деяния предусмотренные ч.2 
предусмотрены штраф, исправительные работы, 
ограничение свободы, лишение свободы, с лишением 
права занимать определенные должности или заниматься 
определенной деятельностью на срок до трех лет. За 
деяния предусмотренные ч.3. 4, 5 применяют лишение 
свободы [1].

Нарушение порядка проведения клинических 
исследований и применения новых методов и средств 
профилактики, диагностики, лечения и медицинской 
реабилитации (ст.318 УК РК). Объективная сторона 
выражается в несоблюдении требований, предъявляемых 
к различным направлениям медицинской деятельности, 
обозначенных в заголовке статьи. Согласно п.58 
ст. 1 Кодекса РК «О здоровье народа и системе 
здравоохранения» клиническим исследованием 
признается исследование с участием человека в качестве 
субъекта, проводимое для выявления или подтверждения 
безопасности и эффективности средств, методов и 
технологий профилактики, диагностики и лечения 
заболеваний. Под диагностикой понимается комплекс 
медицинских услуг, направленных на установление 
факта наличия или отсутствия заболевания. Лечение 
– комплекс медицинских услуг, направленных на 
устранение, приостановление и (или) облегчение 
течения заболевания, а также предупреждение его 
прогрессирования. Медицинская реабилитация 
трактуется как комплекс медицинских услуг, направленных 
на сохранение, частичное или полное восстановление 

нарушенных и (или) утраченных функций организма 
больных и инвалидов [2]. Состав по конструкции 
формальный. Субъективная сторона уголовного 
правонарушения выражается в неосторожной форме 
вины. Отягчающими деяние обстоятельствами являются 
совершение данного деяния должностным лицом либо 
причинение в его результате тяжких последствий. Данное 
деяние наказывается штрафом в размере до двух тысяч 
месячных расчетных показателей либо исправительными 
работами в том же размере, либо ограничением свободы 
на срок до двух лет, либо лишением свободы на тот 
же срок, с лишением права занимать определенные 
должности или заниматься определенной деятельностью 
на срок до трех лет [1].

Незаконное производство аборта (ст.319 УК РК). В 
настоящее время имеются объективные условия полной 
ликвидации криминальных абортов. Однако встречаются 
случаи, когда женщина по тем или другим соображениям, 
чаще желая скрыть прерывание беременности, старается 
произвести аборт вне больницы. Следует подчеркнуть, 
что ответственность за незаконное производство 
аборта зависит не только от последствий, но и от всех 
обстоятельств совершения преступления.

Объективная сторона уголовного правонарушения 
содержит две формы. Деяние состоит в активных 
действиях, направленных на искусственное прерывание 
беременности и нарушающих установленные правила. 
Квалифицирующим признаком является смерть 
потерпевшей в результате неосторожности виновного 
лица, производившего аборт, либо отсутствия у него 
профессиональных навыков и соответствующего 
образования. В данной ситуации необходимо установить 
причинную связь между действием и наступившими 
последствиями.  Составы носят  формально-
материальный характер. С субъективной стороны 
уголовного правонарушения, предусмотренное ч.1 
ст. 319 УК РК, характеризуется прямым умыслом, ч.5 
ст. 319 УК РК – умыслом по отношению к действию 
(производству аборта) и неосторожностью (легкомыслие 
или небрежность) по отношению либо к смерти 
потерпевшей, либо причинению тяжкого вреда ее 
здоровью. Субъектом уголовного правонарушения 
является специальный субъект, в качестве которого 
может быть как лицо, не имеющее высшее медицинское 
образование соответствующего профиля (ч.1) как 
врач, имеющее таковое образование и специальность, 
позволяющее производить подобные операции, но 
с соблюдением всех необходимых требований (ч.3). 
Деяние наказывается штрафом в размере до двух тысяч 
месячных расчетных показателей либо исправительными 
работами в том же размере, либо ограничением свободы 
на срок до двух лет, либо лишением свободы на тот же 
срок. В деяниях предусмотренных ч.2, 3, 4, 5 этой ста-
тьи наказание такие же, но с учетом их особенностей 
ужесточается. И еще дополнительно наказывается 
лишением права занимать определенные должности или 
заниматься определенной деятельностью [1].

Неоказание помощи больному (320 ст УК РК). 
Широко разветвленная сеть скорой и неотложной 
помощи, большое число медицинских работников в 
районах, где нет скорой и неотложной помощи, создают 
объективные условия, исключающие возможность 
неоказания помощи больному. В случаях, угрожающих 
жизни гражданина, медицинские работники имеют 
право использовать бесплатно любой имеющийся вид 
транспорта для перевозки гражданина в ближайшее 
лечебно-профилактическое учреждение. Поэтому любой 
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случай неоказания медицинской помощи больному 
всегда подвергается общественному осуждению, 
нередко с привлечением виновных в этом медицинских 
работников к уголовной ответственности. Вопрос о том, 
является ли причина неоказания помощи уважительной, 
решается следственными органами и судом в каждом 
конкретном случае на основании всех обстоятельств 
дела. С юридической точки зрения, уважительной 
причиной, по которой медицинские работники не несут 
уголовной ответственности за неоказание помощи 
больному, является болезнь их самих, невозможность 
в момент вызова оставить другого тяжелобольного или 
опасность передвижения к месту нахождения больного 
[4]. Неоказание помощи больному чаще всего проявляет-
ся в неявке медицинского работника по вызову, в отказе 
госпитализировать его и организовать за ним наблюдение, 
в отказе оказать неотложную медицинскую помощь 
гражданам в дороге, на улице. Практика показывает, 
что чаще подобные случаи встречаются в условиях, 
когда оказать медицинскую помощь для медицинского 
работника не составляло особого труда. Вместе с 
тем эффективность медицинской помощи зависит от 
своевременности ее оказания, а следовательно, и от 
времени обращения за ней со стороны больного, его 
родственников или окружающих лиц. Следует иметь в 
виду, что оказание помощи человеку, находящемуся в 
опасности, является не только моральным долгом, но 
и обязанностью каждого гражданина. Следовательно, 
к уголовной ответственности может быть привлечен 
любой гражданин, если он сам не оказал помощи лицу, 
находящемуся в опасном для жизни состоянии, или 
не сообщил надлежащим учреждениям или лицам о 
необходимости оказания такой помощи.

Скорая медицинская помощь согласно Кодексу 
РК о здоровье народа и системе здравоохранения 
оказывается гражданам при состояниях, требующих 
срочного медицинского вмешательства [2]. Она осущест-
вляется безотлагательно лечебно-профилактическими 
учреждениями независимо от территориальной, ведом-
ственной подчиненности и формы собственности, ме-
дицинскими работниками, а также лицами, обязанными 
ее оказывать в виде первой помощи, в силу закона или 
специального правила. 

Объек тивная  с торона  рассматриваемого 
деяния состоит в бездействии, недобросовестном 
или несвоевременном оказании помощи больному. 
К в а л и ф и ц и р у ю щ и м  п р и з н а к о м  у г о л о в н о г о 
правонарушения является причинение по неосторожности 
смерти больному или тяжкого вреда его здоровью (ч.2). 
Субъективная сторона характеризуется умыслом в 
отношении действия и неосторожностью по отношению 
к наступившим последствиям. Субъект уголовного 
правонарушения специальный, им является лицо, 
обязанное оказывать медицинскую помощь больным 
в силу закона или специального правила. В первую 
очередь это врачи и лица среднего медицинского 
персонала, а также лица, обязанные принимать меры к 
вызову врача или транспортировке больного (работники 
полиции, проводники в отношении пассажира и др). 
Неоказание помощи больному наказывается штрафом 
в размере до трехсот месячных расчетных показателей 
либо исправительными работами в том же размере, 
либо привлечением к общественным работам на срок 
до двухсот сорока часов, либо арестом на срок до 
семидесяти пяти суток, с лишением права занимать 
определенные должности или заниматься определенной 
деятельностью на срок до двух лет или без такового [1].

Разглашение врачебной тайны (321 ст УК РК). 
Согласно ст.95 Кодекса РК «О здоровье народа и системе 
здравоохранения» информация о факте обращения за 
медицинской помощью, состоянии здоровья гражданина, 
диагнозе его заболевания и иные сведения, полученные 
при его обследовании и (или) лечении, составляют 
врачебную тайну. Не допускается разглашение сведений, 
составляющих врачебную тайну, лицами, которым они 
стали известны при обучении, исполнении профессио-
нальных, служебных и иных обязанностей [2]. 

Непосредственным объектом разглашения врачебной 
тайны является право на неприкосновенность частной 
жизни, связанное со здоровьем человека. Объективной 
стороной являются сбор данных и личных сведений 
о лице, которые являются его личной или семейной 
тайной без его разрешения; разглашение полученных 
данных посредством сети интернет, телевидения 
или же в публичном выступлении. Стоит сказать, что 
состав преступления имеет формальную сторону. 
Окончание преступления наступает после того, как было 
совершено одно или несколько вышеуказанных действий. 
Субъективной стороной разглашения медицинской 
тайны является вина, имеющая форму прямого умысла. 
Обвиняемый отдает себе отчет в том, что он делает, 
понимает степень общественной опасности и умышленно 
идет на преступление. Субъектом является медицинский 
работник. 

Разглашение медицинским работником без 
профессиональной или служебной необходимости 
сведений о заболевании или результатах медицинского 
освидетельствования пациента, выразившееся в 
сообщении сведений о наличии у лица ВИЧ/СПИД, 
наказывается штрафом в размере до трехсот месячных 
расчетных показателей либо исправительными работами 
в том же размере, либо привлечением к общественным 
работам на срок до двухсот сорока часов, либо арестом 
на срок до семидесяти пяти суток, с лишением права 
занимать определенные должности или заниматься 
определенной деятельностью на срок до трех лет.

Разглашение медицинским работником без 
профессиональной или служебной необходимости 
сведений о заболевании или результатах медицинского 
освидетельствования пациента, если это деяние 
повлекло тяжкие последствия наказывается штрафом 
в размере до четырех тысяч месячных расчетных 
показателей либо исправительными работами в том 
же размере, либо ограничением свободы на срок до 
четырех лет либо лишением свободы на тот же срок, с 
лишением права занимать определенные должности или 
заниматься определенной деятельностью на срок до трех 
лет или без такового[1].

Незаконная медицинская и фармацевтическая 
деятельность и незаконная выдача либо подделка 
рецептов или иных документов, дающих право на 
получение наркотических средств или психотропных 
веществ (ст. 322 УК РК). Как было указано выше, 
медицинской деятельностью по общему правилу 
предусматривает наличие у лица профессионального 
медицинского образования, а также сертификата 
специалиста (для наемных работников) либо сертификата 
специалиста и лицензии на избранный вид медицинской 
деятельности (для лиц, занимающихся частной 
медицинской практикой). А на медицинского работника 
как специального субъекта рассматриваемых уголовных 
правонарушений, должна быть возложена обязанность 
по оказанию соответствующего вида медицинской 
помощи. Такая обязанность может вытекать либо из 
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факта наличия трудовых отношений между медицинским 
работником и медицинским учреждением (организацией) 
государственной или частной системы здравоохранения, 
либо из факта занятия медицинским работником 
частной медицинской практикой как гражданином, 
осуществляющим в установленном законом порядке 
предпринимательскую деятельность без образования 
юридического лица [6]. Из смысла ст. 393 ГК РК следу-
ет, что медицинский работник, занимающийся частной 
медицинской практикой, обязан заключить публичный 
договор с каждым, кто к нему обратится, разумеется, 
в пределах разрешенных для него видов медицинской 
деятельности [5].

Данная статья предусматривает уголовную 
ответственность за занятие указанной деятельностью без 
лицензии, если это повлекло неосторожное причинение 
вреда здоровью. Объективная сторона выражается в 
деяниях, связанных с занятием частной медицинской 
или частной фармацевтической деятельностью 
без соответствующего разрешения (лицензии). Под 
медицинской практикой имеется в виду деятельность по 
диагностированию состояния здоровья, оказанию больным 
лечебных услуг, а фармацевтическая деятельность 
предполагает производство и выдачу лекарств, как по 
назначению врача, так и общедоступных (отпускаемых 
без рецепта). Признак незаконности раскрывается 
через указание на отсутствие сертификата и (или) 
лицензии. Поскольку состав уголовного правонарушения 
является материальным, обязательными признаками 
объективной стороны будут наряду с указанными 
деяниями причинение деянием тяжкого или средней 
тяжести вреда здоровью (ч.1), смерти потерпевшего 
(ч.3, 4) и наличие причинной связи между деянием и 
причиненным здоровью вредом или смерти. Субъект 
уголовного правонарушения – физическое, вменяемое 
лицо, достигшее шестнадцатилетнего возраста. 
Субъективная сторона характеризуется неосторожной 
формой вины. Виновный предвидит возможность 
наступления вреда здоровью, но без достаточных 
к тому оснований самонадеянно рассчитывает на 
предотвращение такого вреда (легкомыслие) либо, 
хотя и не предвидит наступление вреда здоровью, при 
необходимой внимательности и предусмотрительности 
должен был и мог предвидеть общественно опасные 
последствия (небрежность).Квалифицирующие признаки 
включают: совершение деяния должностным лицом (ч.2); 
причинение по неосторожности смерти потерпевшему 
(ч.3); совершение должностным лицом повлекшее 
по неосторожности смерть человека (ч.4). Часть 5 
статьи 322 УК РК предусматривает ответственность 
за незаконную выдачу либо подделку рецептов 
или иных документов, дающих право на получение 
наркотических средств или психотропных веществ. 
Объективная сторона состоит в незаконной выдаче, т.е. 
без соответствующих медицинских показаний или в обход 
установленных правил рецепта или иных документов, 
дающих право на получение наркотических средств или 
психотропных веществ, либо в подделке рецептов или 
иных документов, т.е. их фальсификации. Состав по 
конструкции формальный, деяние окончено с момента 
совершения указанных действий. Субъект уголовного 
правонарушения – физическое, вменяемое лицо, 
достигшее шестнадцатилетнего возраста. Субъективная 
сторона характеризуется прямым умыслом. Виновный 
осознает незаконный характер своих действий и желает 
их совершения. За такое деяние предусмотрены 
наказания в виде штрафа в размере до трехсот месячных 
расчетных показателей либо исправительных работ в том 

же размере, либо привлечение к общественным работам 
на срок до двухсот сорока часов, либо арест на срок 
до семидесяти пяти суток, с лишением права занимать 
определенные должности и заниматься определенной 
деятельностью на срок до двух лет или без такового [1].

Обращение с фальсифицированными лекарственными 
средствами, изделиями медицинского назначения или 
медицинской техникой (ст.323 УК РК). 

Объектом данного правонарушения является 
здоровье населения. Объективная сторона состоит 
в  производстве,  изготовлении или хранении 
в целях сбыта, а равно применение или сбыт 
фальсифицированных лекарственных средств, изделий 
медицинского назначения или медицинской техники. 
Субъект уголовного правонарушения – физическое, 
вменяемое лицо, достигшее шестнадцатилетнего 
возраста. Субъективная сторона характеризуется 
прямым умыслом. Производство, изготовление или 
хранение в целях сбыта, а равно применение или сбыт 
фальсифицированных лекарственных средств, изделий 
медицинского назначения или медицинской техники, 
если это повлекло тяжкие последствия наказываются 
штрафом в размере до двух тысяч месячных расчетных 
показателей либо исправительными работами в том же 
размере, либо ограничением свободы на срок до двух лет, 
либо лишением свободы на тот же срок, с конфискацией 
имущества, с лишением права занимать определенные 
должности или заниматься определенной деятельностью 
на срок до двух лет или без такового. Те же деяния, 
совершенные: группой лиц по предварительному сговору; 
неоднократно; в крупном размере - наказываются 
штрафом в размере до пяти тысяч месячных расчетных 
показателей либо исправительными работами в том 
же размере, либо ограничением свободы на срок до 
пяти лет, либо лишением свободы на тот же срок, с 
конфискацией имущества, с лишением права занимать 
определенные должности или заниматься определенной 
деятельностью на срок до трех лет или без такового. 
Деяния, предусмотренные частями первой или второй 
настоящей статьи, совершенные преступной группой, 
- наказываются лишением свободы на срок от пяти до 
десяти лет с конфискацией имущества, с лишением права 
занимать определенные должности или заниматься 
определенной деятельностью на срок до пяти лет или 
без такового [1]. Таким образом, уголовные медицинские 
правонарушения, выражающиеся в неисполнении, 
ненадлежащем исполнении своих обязанностей по 
профилактике, диагностике, лечению заболеваний 
лиц, обратившихся за медицинской помощью; в 
разглашении врачебной тайны; в незаконной медицинской 
и фармацевтической деятельности; в неоказании 
медицинской помощи; нарушении правил проведении 
клинических исследований являются основанием для 
привлечения к уголовной ответственности.
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