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А.В.Чичикалов, Тихомиров А.В. Здоровье как защищаемое законом благо 

//Сборник «Медицина и право». Материалы первой Всероссийской 

конференции. М., Институт «Открытое общество». Международная академия 

предпринимательства. 1999 (февраль), С.39-46. 
 

Тема настоящего доклада применительно к рассматриваемой 

проблематике выбрана не случайно. Дело в том, что имеются существенные 

различия в медицинском и правовом понимании названной категории. 

Уставом Всемирной организации здравоохранения (1977 г.) здоровье 

определено как состояние полного физического, душевного и социального 

благополучия. Через 18 лет Гражданский кодекс РФ (статья 150) назвал 

здоровье в ряду объектов гражданских прав в виде защищаемых законом 

нематериальных благ, принадлежащих гражданину от рождения, 

неотчуждаемых и непередаваемых иным способом. 

Из содержания приведенной нормы права следует, что: 

во-первых, здоровье есть первостепенное неотчуждаемое благо каждого, 

принадлежащее ему от рождения; 

во-вторых, здоровье каждого есть объект защиты законом - каждый имеет 



 

 

право на физическую неприкосновенность; 

в-третьих, здоровье каждого в качестве принадлежащего ему блага 

защищается законом как право, но не как обязанность; 

в-четвертых, здоровье каждого защищается законом против 

неопределенного круга лиц - никто не вправе посягать на физическую 

неприкосновенность лица. 

Отсюда сразу возникает вопрос о правомерности медицинской помощи 

гражданину - обладателю здоровья, этого защищаемого законом блага. 

Иными словами, в каких пределах правомерна охрана здоровья гражданина. 

В этой связи следует иметь в виду, что: 

во-первых, охрана здоровья является совокупностью специальных видов 

профессиональной медицинской и фармацевтической деятельности; 

во-вторых, охрана здоровья столь же подвержена наступлению правовой 

ответственности, как и любое посягательство на защищаемое законом 

здоровье граждан; 

в-третьих, охрана здоровья не тождественна его защите. Любое 

отождествление этих понятий является пренебрежением к приоритету права 

в регулировании отношений. 

Охрана здоровья не подменяет его защиту законом. Более того, охрана 

здоровья гражданина, как это не парадоксально звучит, может противоречить 

закону. Под защитой закона находится не деятельность в отношении 

здоровья, а само здоровье как названная законом правовая категория. 

В сфере охраны здоровья возникают отношения по поводу здоровья 

граждан. Здоровье же остается в принадлежности его обладателя. По поводу 

здоровья формируются отношения между его обладателем и отдельными 

лицами (кругом лиц). По поводу здоровья возникают договорные и 

внедоговорные обязательства перед его обладателем у отдельных лиц (круга 

лиц). 

В отношениях по поводу здоровья обращаются товары, работы, услуги и 

иные, не изъятые из оборота объекты гражданских прав. 

Правонарушения в отношениях по поводу здоровья влекут наступление 

уголовной (персональной) и/или гражданской (имущественной) 

ответственности. 

Если причинителем вреда охраняемым законом интересам и защищаемым 

законом благам является лицо, осуществляющее деятельность в сфере 

охраны здоровья, оно не имеет иммунитета против правовой 

ответственности. 

Приведенные положения характерны для любого правового государства и 

действуют в любом открытом гражданском обществе. 

Иное дело - в нашей стране. 

Здоровье каждого предлагается признавать чуть ли не объектом 

национальной безопасности, и в любом случае принадлежностью 

государства. Государство присваивает и полномочия распоряжаться 

здоровьем граждан, и монополию охраны здоровья. 

Чем это оборачивается на деле? Пресловутыми гарантиями. Подменой 



 

 

понятия защиты здоровья законом понятием охраны здоровья. Любые 

законодательно установленные нравственные запреты будут нарушаться и 

останутся декларациями, если они вступают в противоречие с жизненными 

реалиями. 

Живя в ладу с собственной совестью, люди все равно не станут 

придерживаться чуждых им принципов, даже установленных законом - 

нарушение закона станет естественным. 

Вполне возможно, возникнут новые религиозные течения, морально 

оправдывающие нарушение этих запретов. 

В результате это приведет к трансформации общественного сознания, и без 

того ослабленного отсутствием единых жизненных ориентиров. Вместо его 

консолидации и укрепления придет крушение прежде сформированных 

взглядов. Множественность верований рискует смениться мраком 

отторжения веры. 

Деструкцию сознания не заменят никакие конструктивные преобразования 

в материальной сфере. Крах внутреннего мира индивидуума неизбежно 

приведет к краху жизни общества. 

Столь печального сценария можно избежать, если сообща, миром 

обсуждать эту насущную, животрепещущую проблему, не замалчивать ее, 

находить общность во взглядах и сглаживать остроту различий в них; 

формировать общественное мнение и создавать инструмент воздействия на 

законодательную власть. С этими целями и собрана настоящая конференция. 

Сначала о гарантиях. Во-первых, гарантиями является соответствующая 

обязанность государства по отношению к гражданам, а не обязанность 

граждан по отношению к государству. 

Во-вторых, эта обязанность исключает возможность вмешательства 

государства в личную сферу, т.е. понуждать граждан, руководствуясь 

названными гарантиями в качестве основания целесообразности. 

В-третьих, такая обязанность государства в качестве гарантии должна быть 

обеспечена безусловным исполнением. Не имея такого обеспечения, 

обязанность не может быть гарантией. 

Следовательно, закон должен содержать меру и устанавливать процедуру 

наступления ответственности исполнительной власти по невыполняемым 

гарантиям государства, равно как ответственности законодательной власти за 

декларативность этих гарантий. 

Что касается подмены правовой категории любой иной, то это приводит к 

узурпации власти закона административным произволом. 

Логика такого подхода очевидна. Если здоровье - благо и находится под 

защитой закона, то свобода гражданина распоряжаться собственным 

здоровьем, прибегать к медицинской помощи и обращаться за ней в 

медицинскую организацию по своему выбору требует от ведомства 

предписанного законом самоограничения полномочий. 

Если же здоровье - благополучие, то это благополучие находится под 

охраной государства в лице уполномоченного им ведомства, которое 

дозирует и распределяет это благополучие по своему усмотрению. Закону в 



 

 

этой схеме места нет. 

Чтобы хоть как-то изменить положение, Постановлением Правительства 

РФ за N 359 от 28 мая 1992 года ведомственные нормативные акты изъяты из 

сферы регулирования отношений с потребителями. 

Но вслед за этим вступили в действие Основы законодательства об охране 

здоровья граждан (1993 г.), которые восстановили незыблемость 

административизма. По существу, нормативный акт ведомства облечен в 

форму правового акта. 

Множество пространств правовой неопределенности, пробелов в 

законодательстве также способствуют тому, что неурегулированные законом 

области заполняет своими актами исполнительная, подзаконная, власть, и 

прежде всего - ведомства. 

Чтобы в корне изменить ситуацию, нужен основополагающий закон - 

Закон о здоровье. Именно как защищаемое законом благо здоровье может 

рассматриваться с позиций морали и нравственности. Именно с указанных 

позиций станет возможным рассматривать деятельность по поводу здоровья, 

когда оно будет выделено специальным правовым актом в качестве 

защищаемого законом блага. 

Проблема актуальна еще и потому, что в государстве не сложилась еще 

соответствующая новому социально-экономическому укладу 

законодательная техника. 

В том числе и более всего это касается сферы охраны здоровья, прежде (да, 

как видим, и поныне) по существу не относящейся к пространству правового 

регулирования. Этому в немалой степени способствует и непричастность 

либо устранение от участия в разработке правовых актов в этой сфере 

юристов. 

В этой связи необходимо отразить существующие концептуальные 

подходы к пониманию роли и назначения закона. 

Традиционное правопонимание исходит из отождествления права и закона. 

Право (закон) рассматривается как продукт властно-принудительного 

нормотворчества. Оно является совокупностью обязательных предписаний 

лишь для подвластных. Государство выше закона, государство над правом. 

Такому правопониманию свойственен закон-артикул, для которого 

характерны: предписанная мера дозволенного поведения; воля властей и 

несвобода подвластных; регламентация прав и обязанностей сторон; кара за 

отклонение от предписаний. Сама же законодательная власть в своей 

деятельности руководствуется только процедурными нормами. 

Новый подход к праву состоит в стремлении установить различие между 

правом как объективным явлением в жизни общества и законом как формой 

выражения права. 

Достоинство современного правопонимания заключается в том, что 

посредством объединения формальных признаков права и тех объективных 

факторов, которые придают праву качество справедливого регулятора 

общественных отношений, обеспечивается всеобщий масштаб и равная мера 

свободы для всех, кто находится в сфере правового регулирования. Закон- 



 

 

регулятор помимо этого характеризует предписанная мера запрещенного 

поведения; обозначения пределов ограничений; ответственность за 

нарушение запретов. 

Подытоживая сказанное, следует подчеркнуть, что, поскольку в нашей 

стране формируется правовое государство в условиях гражданского 

общества, здоровье как правовая категория нуждается в оформлении 

жесткости его защиты и свободы охраны. 

Перенесение законодательных и морально-нравственных акцентов с 

деятельности по поводу здоровья на само здоровье способно изменить 

сложившиеся стереотипы администрирования этой сферы общественных 

отношений и придать новый импульс реформированию отрасли охраны 

здоровья на условиях иных приоритетов, иной шкалы ценностей. 


